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RESUMEN

Titulo: Memorias de experiencia de Servicio Social en el Centro de salud el

calvario, Alvaro Obregon Michoacan en el ciclo escolar 2017- 2018.

Introduccion: El tema principal de este trabajo se basa en mis actividades
realizadas durante el ciclo escolar comprendido del 1 de Agosto del 2017 al 31 de Julio
del 2108 en una comunidad rural llamada el Calvario, ubicada en Alvaro Obregon,

Michoacan.

Justificacion; Es necesario hacer mas fuertes las semanas nacionales de
salud cardiovascular, creo sin afan de ofender que deberiamos dejar de dedicarle tanto
tiempo a la camparfia de vacunacion canina (la cual podrian llevarla a cabo pasantes
de servicio social de la carrera de médicos veterinarios) para que los pasantes de
medicina general nos enfoquemos en prevenir estos problemas de salud publica, ya
que la verdad enfocamos la mayor parte de nuestro tiempo en tratar de juntar metas
de vacunacion ya dichas exageradas y dedicamos menos tiempo a dar platicas,
medidas, y aplicacion de cuestionarios que marquen de forma contundente la vida de

las personas afectadas por el sindrome metabdlico.

Objetivo: Implementar nuevos programas para el desarrollo integral de la
comunidad a partir de las prioridades detectadas con los datos recopilados en la

comunidad en aspecto social, econémico y cultural.

Resultados principales: Con las actividades realizadas que se llevo acabo la
pasante de enfermeria se pudieron disminuir los factores de riesgo en la comunidad

de calvario y el venado.

Conclusiones: lo cual se llega a la conclusion de que identificando los
problemas de salud se promueven diferentes programas para asi disminuir todos estos
factores que llevan a la poblacion a tener mejor calidad de vida y que los capacitamos

para que tengan conocimientos de las enfermedades.

Palabras clave: servicio social, cardiovascular, enfermeria, curso, poblacion



ABSTRACT

Title: Memories of Social Service experience in El Calvario Health Center,

Alvaro Obreg6n Michoacéan in the 2017-2018 school year.

Introduction: The main theme of this work is based on my activities during the
school year from August 1, 2017 to July 31, 2108 in a rural community called el

Calvario, located in Alvaro Obregén, Michoacéan.

Justification: It is necessary to strengthen the national weeks of cardiovascular
health, | do not want to offend that we should stop devoting so much time to the canine
vaccination campaign (which could be carried out by social service interns in the career
of veterinary doctors), that general medicine interns focus on preventing these public
health problems, since truthfully we focus most of our time on trying to meet vaccination
goals and spend less time giving prevention talks that serve the people affected by the

metabolic syndrome.

Objective: To implement new programs for the integral development of the
community based on the priorities detected with the data collected in the community in

social, economic and cultural aspects.

Main results: With the activities carried out by the nursing intern, the risk factors

in the Calvario and El Venado community were reduced.

Conclusions: By identifying health problems, it is possible to promote different
programs that allow the population to improve their quality of life and through training

courses, they learn to know about diseases.

Keywords: social service, cardiovascular, nursing, course, population
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I. INTRODUCCION

El servicio social considerado como la etapa final en la preparacion, es sin lugar a
dudas uno de los mas significativos momentos profesionales que se les presentan a
los prestadores para vincular su entorno y su practica con las necesidades en materia
de enfermeria, ser una herramienta excelente para el desarrollo profesional y social,
concibiéndolo como apoyo, conocimiento, aprendizaje, trabajo, responsabilidad,
experiencia, practica y socializacion; y de estudiar en una realidad, concreta,
problemas que afectan en cualquiera de los eslabones de la cadena alimentaria,
ademas de crear, buscar y generar soluciones, cuyos resultados generen y
enriquezcan el conocimiento de la practica de los prestadores de servicio social.

La presente memoria compila las experiencias y conocimientos adquiridos
durante el Servicios Social realizado en El Centro de Salud perteneciente a la
Secretaria de Salud “el Calvario”, ubicado en el Municipio de Alvaro Obregén de
Michoacan. Donde se evidenciarda las diversas actividades que se realizaron durante

el afio agosto 2017 a julio de 2018, como parte de las actividades del servicio social.

Estan descritos en forma general los antecedentes del servicio social a nivel
nacional, origenes y evolucién del mismo y los antecedentes del servicio social en las
instituciones, dependencias y organizaciones de los sectores publico, privado y social

receptora.

También se realizd un Diagnostico de salud de la localidad de el Calvario, por
medio de observacion directa dentro de nuestro ambito de accion como profesional de
enfermeria, levantamiento de encuestas a la poblacion, mismas que son
proporcionadas por la secretaria de salud con el fin de establecer una idea global de
las afecciones mas comunes en nuestras localidades, revision y realizacion de
expedientes clinicos, cuestionarios y encuestas, deteccion de nuevos casos, censos,

conteo de la poblacion e informacion de oficinas publicas.



Este diagndstico comunidad contempla también datos histéricos, geograficos,
costumbres, tipo y nivel de vida, datos que nos daran pauta a comprender mejor la
morbimortalidad de la localidad y asi poder actuar de forma mas amplia y eficiente en
la comunidad.

Con las actividades que se realiz6 por parte del centro de salud del calvario se
gano la confianza de las personas ya que con el conocimiento que se les brindo a las
personas, con la disponibilidad de atenderse y ser revisados y también de tener la
cercania para tomar las platicas por parte de prospera diferentes temas que algunas

de las personas desconocian.



II.  JUSTIFICACION

Las acciones del profesional de enfermeria en el primer nivel de atencion son de suma
importancia ya que se contribuye a consolidar la promocion, la proteccion de la salud
y la prevencion de las enfermedades, particularmente para reducir el impacto negativo

de las mismas.

A través de la visita domiciliaria, talleres de PROSPERA dirigidos a la poblacién
beneficiaria de acuerdo a su grupo atareo, coadyuva a mejorar sus conductas y habitos
no saludables. Actuar oportunamente con la ciudadania propicia una atencién de
calidad integral, técnica e interpersonal, sin importar el sexo, edad, lugar de residencia,
situacion econémica o condicion laboral se delinean estrategias para transformar el
Sistema Nacional de Salud de manera que toda la poblacién mexicana esté protegida

por un esquema de aseguramiento publico.

El Programa Sectorial de Salud presenta un panorama de la salud, a través del
analisis relacionados con medidas de salud general, la mortalidad, la morbilidad y los
factores de riesgo que prevalecen en México, y las pérdidas en salud que representan
todos éstos, a través del analisis de la carga de la enfermedad a nivel nacional y

estatal.

De acuerdo con lo mencionado en la jerarquizacién de problemas, se debe de
reforzar la prevencion de los problemas de salud publica que azotan actualmente a
nuestro pais; con estos me refiero a: Diabetes mellitus, Hipertension arterial,

Dislipidemias, Obesidad morbida y Sindrome metabdlico.

A pesar de la informacion disponible sobre las principales enfermedades que
prevalecen en la poblacion, se puede inferir que tanto en hombres como en mujeres,
la diabetes y la hipertension se encuentran entre las mas frecuentes. Ademas, los
padecimientos por los que la poblacion busca atencidon con mayor frecuencia tienen
que ver con infecciones comunes; en patrticular, las de las vias respiratorias y las

intestinales.



Este panorama esta intimamente relacionado con los cambios en los estilos de
vida y los factores a los que se encuentra expuesta la poblacion en los ultimos afios.
La mala alimentacion, caracterizada por la ingesta de azUcares afiadidos y grasas
saturadas en exceso, asi como por el bajo consumo de frutas y verduras, aunado al
largo tiempo que se pasa frente a pantallas de television, tabletas y computadoras, a
la baja actividad fisica y al consumo de tabaco y alcohol, hacen mas propensas a las
personas a padecer sobrepeso y obesidad, a la vez que los predisponen a sufrir

enfermedades cardiovasculares, hipertension y diabetes.

Para esto es necesario hacer mas fuertes las semanas nacionales de salud
cardiovascular. nos enfoquemos en prevenir estos problemas de salud publica, ya que
la verdad enfocamos la mayor parte de nuestro tiempo en tratar de juntar metas de
vacunacion ya dichas exageradas y dedicamos menos tiempo a dar platicas, medidas,
y aplicacion de cuestionarios que marquen de forma contundente la vida de las

personas afectadas por el sindrome metabdlico.



.  OBJETIVOS

3.1. Objetivo general

1. Determinar el estado de salud de la poblacion en estudio y que sirva de base

para mejorar los programas establecidos por la secretaria de salud.

Implementar nuevos programas para el desarrollo integral de la comunidad
a partir de las prioridades detectadas con los datos recopilados en la

comunidad en aspecto social, econdémico y cultural

3.2. Objetivos especificos

1.

Identificar y coadyuvar los factores primarios que incidan sobre el dafio a la
salud de la localidad principalmente para mejor las condiciones de agua y
su cloracién para evitar enfermedades diarreicas, con especial énfasis en

nifios menores de 5 afios como grupo de riesgo.

Mantener a los pacientes en control por enfermedades cronico
degenerativas, en cifras metas de glucosa, lipidos, asi como presion arterial.

Participar con responsabilidad en las acciones del nucleo familiar, el
paciente, la poblacion y al medio ambiente para asi disminuir malos a

habitos de salud



IV. INFORME DESCRIPTIVO Y NUMERICO

4.1. Descripcion de las actividades realizadas por mes en la unidad de

salud

4.1.1. Actividades técnicas

Realizar curso de cocina saludable en Colonia ElI Venado para lograr una buena
participacion al asistir nosotras a otorgar el curso en su comunidad y no tengan que
gastar dinero en la combi para llegar al Centro de Salud a recibir el curso, invitando a

la poblacion de El Calvario a participar.

Realizar curso de ejercicio aerébico e invitar a la poblacion de riesgo como
medida preventiva y como disminucién del riesgo al que ya estan expuestos pacientes
con enfermedades crénicas principalmente obesidad, asi como ensefiarles la manera

de poder realizar los ejercicios.

Realizacion de taller como medida en contra de la depresiéon y del cuidado
especial en el adulto mayor. Realizar la mayor cantidad de platicas para cambiar el
curso de las enfermedades metabdlicas, cursos de los riesgos de una mala

alimentacion y los beneficios de una vida activa saludable.

Realizacion de talleres para poblacion PROSPERA y abierta, asi como
poblacion adscrita y asistente a la unidad, para mejora de medidas higiénicas, asi
como monitorizacion de cloracion de agua semanalmente, para reportar al encargado
la necesidad de aumentar o disminuir su cloracién, asi como instruir a sus madres para

la correcta realizacion de alimentos, asi poder evitar enfermedades diarreicas agudas.

Dar talleres y platicas a toda la poblacién, pero con mayor medida a jefas de
familia, para orientarlas en como prevenir las enfermedades infectocontagiosas tanto
con medidas higiénicas, asi como con la vacunacion especifica de ellas y sus

familiares, principalmente nifios, y asi poder evitar las enfermedades



infectocontagiosas mas comunes de las que se encuentran actualmente

inmunizaciones.

Realizar orientacién para que la poblacion del “Calvario” mejore sus medidas de
higiene y medidas basicas para evitar enfermedades que necesitan medidas en casa
especificas, como colocacion de mosquiteros, evitar asentamientos de agua, para

evitar enfermedades por vector.

Entrega de suplementos alimenticios a los niflos dependiendo de la edad,
llenado correspondiente de papeleria y subirlo a las plataformas, asi como reportarlo
en el SIS. Las edades son: 0 6 — 11 meses: Entrega de Nutrisano (papilla) y Vita nifio
0 12 — 23 meses: bebida lactea Nutrisano y Vita nifio o 24 — 59 meses: Vita nifio o

Embarazadas: Nutrivida.

Realizacion de deteccion de Anemia en nifios menores de 5 afios y
embarazadas. Los valores normales de anemia son: o Nifios: 11- 4 o Mujeres: 12 — 15
0 Hombres: 13 — 17 e Entrega de hierro y &cido folico y llenado de papeleria
correspondiente. e Control de embarazadas, puérperas y nifios. e Realizacion de
pruebas EDI (Evaluacion del Desarrollo Infantil). e Anotar las asistencias de las

usuarias inscritas en el programa de PROSPERA en el formato S1.



Asistir a la escuela Telesecundaria a otorgar platicas de prevencion de ETS asi
como orientacion en métodos anticonceptivos, el riesgo de un embarazo en la
adolescencia, desaparecer mitos y tabues de la sexualidad, asi como hacer énfasis en

la promocion de un estilo de vida saludable.

Vacunacion para evitar las enfermedades infectocontagiosas.

e Realizacion de prueba EDI y hacer anotaciones en papeleria correspondiente.

e Administracion de biolégicos acorde a la edad

Pentavalente Acelular (DPaT): Se administra a los 2, 4, 6 y 18 meses de edad,
la dosis son 0.5ml, las primeras tres dosis se aplica en la piernita derecha y la cuarta

en la region deltoides del brazo izquierdo, su aplicacion es intramuscular profunda.

Rotavirus: Su aplicacion es VO en una presentacion de 2ml y se administra a

los 2,4y 6 meses.

Neumococcica Conjugada: este biologico viene en una presentacion de 0.5 ml,
se administra a los 2,4 y 12 meses de edad, se aplica en la pierna derecha y es
intramuscular profunda. Influenza: Su via de administracion es intramuscular profunda
en la pierna izquierda, la primer dosis es a partir de los 3 afios se aplican 0.25ml y

mayor a los tres afios es de 0.50ml.



SRP: Su via de administracion es subcutdnea con una dosis de 0.5ml se aplica
en la region deltoides del brazo izquierdo, se aplica al afio de edad y a los 6 afos.
DPT: Se administra a los 4 afios de edad con una dosis de 0.5 ml es intramuscular

profunda y su lugar de aplicacion es en la region deltoides del brazo izquierdo.

4.2. Actividades docentes

Realizacion de talleres para poblacion PROSPERA vy abierta, asi como poblacion

adscrita y asistente a la unidad, para mejora de medidas higiénicas.

4.3. Actividades administrativas

Entrega mensual de informacién al departamento de PROSPERA (control de la
entrega de suplementos alimenticios y Vita nifio en menores de 5 afos, suplementos
a mujeres embarazadas Nutrivida). Subir a la plataforma los nifios mayores de 5 afios

y reportar los suplementos entregados.

Entrega mensual de papeleria en el departamento de Salud Reproductiva
(lactancia materna, entrega de métodos de planificacién familiar, tamizaje neonatal,

PCR y Papanicolaou, mujeres embarazadas y de alto riesgo).

e Entrega mensual de SIS.



e Entrega mensual de papeleria sobre control epidemioldgico de la comunidad.

e Entrega mensual de papeleria en el departamento de Enfermeria (reportar las
actividades realizadas en el mes, dias trabajados en campo y en el centro de

salud.)
4.4. Actividades de investigacion

Realizar un diagnéstico y tratamiento oportuno a cada una de las enfermedades por la

gue acuda la poblacién, asi como sus complicaciones.
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4.5. Reporte numérico de las actividades realizadas (por mes) en la unidad

de salud incluyendo el numero de personas atendidas por primera vez
4.5.1. Estudio de Comunidad

A. Generalidades de la unidad de salud
Datos de identificacion
Nombre: El Calvario

Ubicacion: La Localidad “El Calvario” donde se encuentra ubicado el centro de
salud rural “El Calvario” de primer nivel, pertenece al municipio de Alvaro Obregén
(Localizado en el centro del Estado de Michoacan, limita al norte con el Estado de
Guanajuato y Santa Ana Maya, al este con Queréndaro e Indaparapeo, al sur con
Charo, al oeste con Tarimbaro y al noroeste con Cuitzeo. A continuacion de muestra
la localizacion exacta de la comunidad: Latitud Norte 19.48°00" Latitud Oeste
101.02°00"" Altitud 1860MSNM Longitud 101.0217 metros

Limites: La comunidad est& bien comunicada por medio de carreteras, esta a
1.6 km de la carretera Nacional Morelia- Zinapecuaro siendo este terreno
chapopoteado y actualmente inaugurada nueva carretera que comunica las primeras
casas de la comunidad con la carretera Morelia - Zinapecuaro, cuenta con trasporte
publico que permiten el transporte a la cabecera municipal, a la colonia El Venado, asi
como a la carretera Morelia Zinapecuaro antes mencionada donde pasan multiples
autobuses publicos que permiten su traslado a Morelia, Tarimbaro, Alvaro Obregon,

Siguio y Tejaro.
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4.5.2. Croquis:

4.5.3. Descripcion de la planta fisica

El centro de salud esté ubicado a un lado de la casa agraria callé lazaro cardenas.
Cuenta con:

1 bafio

Sala de espera

Central de enfermeria

Un consultorio medico

Una area de curaciones, citologias y pruebas edi.

Una farmacia

Vacunas

Un patio para dar talleres

Cuarto de almacén
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4.5.4. Organigrama

Jefe De Jurisdiccién Sanitaria
No. 1 DR. LAZARO CORTES
RANGEL

Jefa de ensefianza estatal De Jefa de Enfermeria de
Ensefianza de Enfermeria Jurisdiccién Sanitaria No. 1

DRA. KARLA TINOCO ZARCO Sandi

Director del Centro de Salud Dra.

Jefa de Enfermeria del Centro
de Salud L.E Maria de Jesus
Bolafos.

Pless. Maria Elizabeth
Rodriguez Garcia.
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4 55. Plantilla de enfermeria

La platilla de enfermeria del centro de salud de “El calvario” esta compuesto por:
Mpss: Sugey Yoreli Ayala Miranda.
Pless: Maria Elizabeth Rodriguez Garcia.

4.5.6. Programas de salud existentes

4) Vigilancia de alimentacion y crecimiento en menores de 5 afnos y en ninos de 5-9 afos.

8) Prevencion y control de Tuberculosis pulmonar.

‘9) Prevencion y control de Diabetes Mellitus.

11) Prevencién de aceidentes y manejo inicial de lesiones.

12) Participacion comunitaria para auto cuidado de la salud.

13) Control del mosquito transmisor del dengue y paludismo.

14) Realizacion de Papanicolaou, deteccion oportuna de CaCu, asi como DOCMA.
15) Estimulacion temprana.

16) Orientacion a adolescentes en Servicios Amigables

17)Aplicacion de vacuna antirrabica.
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4.5.7. Area de influencia

El area de influencia es toda la localidad de “EL CALVARIO” y algunas localidades de

las cuales asisten a consulta médica a dicho centro de salud entre ellas se encuentran:

e Elvenado

e Potrero verde
4.5.8. Poblacién que atiende

Se atendia a toda de la gente que asistia a consulta contaba con seguro popular y
muchas familias eras usuarias de PROSPERA. Incluidos derechohabientes del seguro
social y del ISSSTE.

4.6. Antecedentes histdricos

La comunidad El Calvario fue fundada el siglo XX, es una comunidad
practicamente joven. Y fue hasta el afio de 1935 cuando el Gobernador del Estado les
otorgo tierras a setenta ejidatarios, por decreto presidencial y en cumplimiento de los
ideales de la Revolucion Mexicana de 1917. Por tanto los ejidatarios migraron junto
con sus familias para trabajar las tierras y por lo tanto fueron los primeros en colonizar
esta area. Anteriormente esas setenta familias se encontraban viviendo en lo que fue
la hacienda del Calvario, en el municipio de Tarimbaro Michoacan, esta hacienda
pertenecio en el siglo XIX al hacendado Don Baldomero de los Héroes y a quien
también le pertenecia la hacienda del Calabozo. De ahi que ha recibido su nombre del
El Calvario en recuerdo a la hacienda que se encontraba en el Municipio de Tarimbaro,
incluso hasta hace pocos afios El Calvario donde se le encuentra actualmente
pertenecia al municipio de Tarimbaro. Actualmente El Calvario forma parte del
municipio de Alvaro Obregén y este a su vez se encuentra dentro del control de la

Jurisdiccion Sanitaria 1 de la region de Morelia del estado de Michoacan.
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4.7. Datos geogréficos

Extension territorial

La Localidad “El Calvario” donde se encuentra ubicado el centro de salud rural “El
Calvario” de primer nivel, pertenece al municipio de Alvaro Obregén (Localizado en el
centro del Estado de Michoacéan, limita al norte con el Estado de Guanajuato y Santa
Ana Maya, al este con Queréndaro e Indaparapeo, al sur con Charo, al oeste con
Tarimbaro y al noroeste con Cuitzeo. A continuacion de muestra la localizacion exacta
de la comunidad: Latitud Norte 19.48°00" Latitud Oeste 101.02°00" Altitud
1860MSNM Longitud 101.0217 metros.

Limites

Las limitantes territoriales para la comunidad El Calvario: hacia el norte con el rio viejo,
hacia el suroeste con la hacienda la Carreta, al suroeste con el rio Joconol, y al este

con la barranca la Tinaja.
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Clima

El clima de la region es templado, caracteristico de la zona geogréfica central del pais,
gue comprende la Sierra Madre y el eje Neo volcanico. De acuerdo a la clasificacion
de Koppen modificada por Garcia, el clima es templado humedo, con temperaturas
gue oscilan entre los 12° C y 27°C con abundantes lluvias en verano, con porcentaje
de precipitacion invernal menor a 5% con intermedio en cuanto a humedad. A
continuacion se mencionan algunas de las caracteristicas ambientales: « Precipitacion
media anual: 700 — 800 mm3 * Frecuencia de granizada: 0-2 dias anuales * Frecuencia

de heladas de 5-20 dias afio aproximadamente.

Floray fauna

Existe la necesidad de nuevas tierras de cultivo, debido a la disminuida produccion
agricola de las tierras utilizadas que de igual manera disminuyen los espacios para las
especies silvestres. Los animales domésticos mas comunes son: perro, gato, pato,

cerdo, guajolote, vacas, gansos, gallinas, bestias de carga, caballos, burros y mulas.

La fauna silvestre de la localidad ha disminuido, esto en su mayoria debido a
la tala e invasion por el ganado, lo cual interviene en el modo de alimentacién y debido
a la tala, se encuentra en una fase de meseta que no favorece la reproduccion de
especies silvestres en esta zona. La fauna silvestre de la localidad se compone de:
ardillas, tejones, tlacuaches, liebres, zorrillos, conejos, coyotes, armadillos, lagartijas,
y algunas serpientes como alicante, hocico de puerco y cascabel, coralillo falsa, aves
como calandrias, golondrinas, gorriones, conguitas, tordos, huidotas, tarengos,
colibries, gavilanes, aguilillas, tecolotes, palomas, garzas, mulatos, urracas, lechuzas,

tecolotes, murciélagos.

También encontramos tortugas de agua dulce, sapos, ranas, arafias violinistas
y alacranes los cuales son un problema de morbilidad en épocas de verano por
intoxicacion por picadura de alacran. El Alacranismo represente un problema

importante en la localidad por lo que la propuesta de fumigacion casa por casa fue
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dada siendo un porcentaje importante de personas quienes se negaron a recibirla. En
la época de calor y lluvia la presencia de moscos y moscas se hace significativa,
empleando en esa época medidas preventivas para evitar enfermedades como el
dengue y enfermedades diarreicas agudas. En este periodo se realizaron actividades
de patio limpio para lograr eliminacién del mosco del dengue, pero debido a que el rio
atraviesa la comunidad no se logra completamente todos los objetivos del programa.

Vias de acceso

La comunidad esta bien comunicada por medio de carreteras, esta a 1.6 km de la
carretera Nacional Morelia- Zinapecuaro siendo este terreno chapopoteado y
actualmente inaugurada nueva carretera que comunica las primeras casas de la
comunidad con la carretera Morelia - Zinapecuaro, cuenta con trasporte publico que
permiten el transporte a la cabecera municipal, a la colonia El Venado, asi como a la
carretera Morelia Zinapecuaro antes mencionada donde pasan multiples autobuses
publicos que permiten su traslado a Morelia, Tarimbaro, Alvaro Obregén, Sigui6 y

Tejaro.
4.8. Demografiay hechos vitales
4.8.1. Poblacion total

La mayor parte de la poblacién en la comunidad El Calvario, Colonia El Venado y
Rancho Potrero Verde se encuentra conformada por gente joven. Su poblacién total
en base al ultimo censo de INEGI es de 1252 habitantes. En el periodo comprendido
de Agosto 2017 a Diciembre 2017 en la unidad de salud se han ingresado 3 nuevo
integrantes y se encuentra notificado 3 defunciones en el periodo mencionado. De
acuerdo a la ultima actualizacion hecha en el 2010 por el Consejo Nacional de

Poblacién la piramide poblacional de la comunidad es esta:
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TOTAL DE POBLACION
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Densidad de poblacién por regiones

La tasa de fertilidad o fecundidad general se saca con la siguiente formula: TFG =
Numero total de nacimientos / poblacion femenina en edad fértil (15 a 49 afios) x 1000
De acuerdo a los datos arrojados en el afilo de pasantia 2016- 2017 la tasa de
fecundidad general del afio de acuerdo a la tasa de natalidad de 7 nacimientos en el
periodo comprendido de agosto/2016 a julio/2017, asi como u total de 385 mujeres en
edad fértil en la totalidad de las comunidades que se encuentran a cargo del C.S.R. El
Calvario con estos datos aplicaremos la tasa de fecundidad general. TFG= 7

nacimientos/ 385 mujeres en edad fértil x 1000 = 18.1.

De acuerdo a los datos obtenidos desde el inicio de nuestro servicio social a la
fecha (01/Agosto/2017 — 10/Diciembre/2017) la tasa de fecundidad general del afio de
acuerdo a la tasa de natalidad de 3 nacimientos en el periodo antes y con un total de
385 mujeres en edad fértil en la totalidad de las comunidades que se encuentran a
cargo del C.S.R. El Calvario, se aplicara la tasa de fecundidad general.

TFG= 3 nacimientos/ 385 mujeres en edad fértil x 1000 = 7.79

Grupos de poblacién por regiones

Distribucién de la poblacion adscrita a la unidad Médica, por grupo de edad y género.
(El Calvario, Colonia el Venado y Rancho Potrero Verde).

Familias adscritas al C.S. El Calvario

Letra del abecedario No. De familias

A 53
B 5
C 24

CH 9
D 27
E 32
F 5
G 53
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Familias adscritas al C.S. El Calvario

Letra del abecedario

No. De familias

N<XS<cHuwxQQUWUOZZIrr«-—=x

Total de familias adscritas al

C.S El Calvario

16
1
10
50
20
8
31
7
0
28
41
6
0
4

—

N O O O

448

Poblacion ROSPERA

FEMENINO EDAD EN ANOS MASCULINO
1 Menor a 1 2
10 la4d 6
22 5a9 24
37 10a14 39
36 15a19 33
17 20a24 12
10 25a29 7
12 30a34 8
28 35a39 7
22 40 a 44 19
14 45 a 49 11
6 50 a 54 4
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Poblacion ROSPERA

O DAD \\\[e A O
55a 59
60 a 64
65 a 69
70a74
75a79
80 a 84

85y mas

244 Total 200

W L, AN O N
a = 0 b~ A O W

Edad y sexo
Poblacion PROSPERA adscrita a la unidad por grupo etario y sexo.
Estado civil

La natalidad de las 3 localidades (El Calvario, El Venado y el Rancho “Potrero

Verde”) tiene una explosién demografica adecuada de acuerdo al territorio.

agosto
natalidad 2017-
total 3 diciembre
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Alfabetismo

El 5,50% de la poblacion es analfabeta (el 5,17% de los hombres y el 5,80% de las
mujeres). El grado de escolaridad es del 5.93 (6.05 en hombres y 5.83 en mujeres). El
94.5 % de la poblacién es alfabeta. Actualmente en ambas comunidades la escolaridad
mayor promedio es preparatoria 0 bachillerato encontrdndose actualmente cuatro
estudiantes de licenciatura en la localidad de El Calvario, mostrandose con estos
hechos la falta de desapego por la educacion y la falta de ilusion de superacion
personal a pesar de que gran numero de familias se encuentra incorporada a el

programa de prospera.

Ocupacién

La fuente de ingresos econdmicos principal es la agricultura junto con las remezas
obtenidas por emigrantes de Estados Unidos de América ya que es muy comun que la
cabeza de familia emigre a este pais para proporcionar un modo de vida a sus familias,
la cria de ganado vacuno y porcino, principalmente en algunas familias, es la fuente
de ingresos. Se cuenta con La Carreta, fomento ganadero que proporciona empleos a

muchas familias de esta localidad.

Otros mas comercializan productos obtenidos del mismo ganado, los cuales son

comercializados en la capital del estado, de igual manera la colonia “El Venado” cuenta
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con el rancho el Potrero Verde que proporciona las mismas ventajas a las familias. En
realidad el aspecto comercial de la localidad es muy bajo ya que solo se cuenta con
algunas tiendas de abarrotes, cuenta con una tienda DICONSA que proporciona
precios mas baratos. Algunas de estas tiendas solo cuentan con lo minimo de la
canasta béasica, esto obliga a la poblacién a buscar en las localidades vecinas sus
viveres; carnes, verduras, frutas, etc., unicamente se colocan puestos “mercado movil”
el dia lunes. No hay establecimientos para venta de alimentos preparados al publico
en general, la costumbre es la alimentacion en el hogar. Las mujeres se dedican a las

labores del hogar, un porcentaje minimo trabajan como empleadas en otras casas.

Ingreso econémico

De la misma manera que no se cuenta con los datos de la poblacién econbmicamente
activa en El Calvario, y fueron utilizados datos estatales, igualmente se muestra la
clasificacion por numero absoluto y porcentaje de la actividad de la poblacion

econdmicamente activa de Michoacan.

porcentaje de aportacion al PIB
estatal (2014)

sector de actividad economica

0
actividades primarias y 11y 23
secundarias
actividades terciarias 66 y total 100
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Salario

Datos arrojados por el censo realizado por el INEGI de Poblacion y Vivienda
2010 para el estado de Michoacan. Los salarios siguen son bajos ya que la gran
mayoria de la PEA ocupada recibe menos de 2 salarios minimos. Lo que indica que
los salarios siguen siendo bajos y en su mayoria no reciben ingreso por su trabajo lo
que nos hace pensar que la mayoria trabaja en negocios familiares. Para el Censo de
Poblacién y Vivienda 2010 del INEGI, para obtener datos econdmicos de los
municipios se hicieron encuestas muéstrales y no censales debido a la actual situacion
de seguridad publica que enfrenta nuestro pais. Por lo tanto los datos obtenidos
solamente son representativos y no absolutos por lo que existe cierto margen de error

en los resultados.
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4.8.2. Hechos vitales

Natalidad

Se refiere al nUmero promedio de habitantes de un pais, regién, area urbana o rural

en relacion a una unidad de superficie dada del territorio donde se encuentra esa area;
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es también llamada poblacion relativa. F.J. Monkhouse la define como el promedio de
habitantes por unidad superficial en un determinado territorio. La Geografia la define
como el nimero de habitantes de un pais o region que vive sobre una unidad de
superficie (km2) Para determinarla se utiliza la siguiente formula: Densidad de
poblacion= Poblacion total de la region/ km2 de superficie. Se determinara con los
datos de la cabecera municipal Alvaro Obregén que cuenta con una superficie
territorial de 159.44 km2 y una poblacion de 20 913 habitantes, debido a que la
densidad de poblacion del Calvario no se puede determinar de forma adecuada ya que
no se encuentra el registro exacto de que superficie territorial es con la que cuenta El
Calvario. Densidad de poblacion= 20 913 habitantes /159.44 km2= 131.16 hab/km2.

Nupcialidad

En dicha localidad el indice de matrimonios es minimo un 10% de la poblacion piensa
en contraer nupcias, dado el caso de que muchas parejas son menores de edad o los

novios se las roban los familiares no autorizan la realizaciéon de una boda.
Morbilidad

Dentro de la morbilidad en esta comunidad y las comunidades que atiende dicho centro
de salud son: Diabetes Mellitus, Hipertension Arterial, Cefaleas, Enfermedades

Diarreicas, picadura de Alacrén, Infecciones Respiratoria.
Mortalidad general y especifica

Durante mi estancia como médico pasante del C.S.R EIl Calvario se me ha notificado
de las siguientes causas de mortalidad: e« Masculino de 79 afos de edad, la causa de
defuncion fue paro cardiorrespiratoria. ¢ Masculino de 39 afios de edad, la causa de
defuncion accidente de trafico. ¢ Masculino de 54 afios de edad, la causa de defuncion

fue cirrosis hepatica.
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De acuerdo a estos datos la tasa de mortalidad seria la siguiente: TMG El
Calvario agosto 2017 - Diciembre 2017: 3 defunciones en el afio/ 1000 hab= 0.003
Pero para poder calcular la tasa de mortalidad general, se necesita saber el nUmero
de muertes en el periodo de un afio, por lo que se utilizaran los datos de defunciones
durante el afio de pasantia agosto 2016 a julio 2017 las cuales fueron en total 1
muertes. La férmula es la siguiente: Tasa de mortalidad general= N de defunciones en
el periodo comprendido de un afio x 1000 habitantes TMG EI Calvario= 1 defunciones
en un afio/ 1000 habitantes = 0.001.

Las defunciones reportadas de agosto 2017 a Diciembre 2017 para el calculo
de la tasa de mortalidad son las siguientes: e Masculino de 79 afios de edad, la causa
de defuncion fue paro cardiorrespiratorio. ¢ Masculino de 39 afios de edad, la causa
de defunciéon accidente de trafico. ¢ Masculino de 54 afos de edad, la causa de

defuncion fue cirrosis hepatica.

49. Condiciones ambientales de la comunidad

4.9.1. Servicios publicos

Abastecimiento de agua; fuentes, proteccion y medios de potabilizacion

Agua

Se realiza cloracion del agua de las comunidades a cargo de C.S.R. Calvario, se me
informa que en el Calvario obtiene el agua de un pozo que esta hacia el noroeste, en
los reportes y medidas preventivas de revision de cloracién de agua que se han
enviado de forma oportuna a la jurisdiccion sanitaria y departamento pertenecientes
han sido reportes con resultados dentro de los estandares de normalidad. La mayoria
de la poblacién consume el agua tal cual llega a sus casas, la minoria la hierve antes
de consumirla, y solamente aproximadamente el 5% poblacién consume agua de

garrafén para beber.
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Durante mi estancia se hizo multiples talleres comunitarios orientando a las
personas sobre el buen manejo del agua hervida o clorada, asi como técnica de lavado
de manos; he insistido en la importancia de mejorar la red de abastecimiento de agua.
Poniendo especial enfoque a madres de familia con nifios menores de 5 afios de edad

por ser ellos un grupo de riesgo.

Manejo de basura y otros contaminantes La mayoria de las casas de ambas
comunidades cuentan con drenaje, por lo que el manejo de excretas en su mayoria se
hace asi, menos los trabajadores de campo , que durante las jornadas , tiene un majeo
de excretas al “aire libre” , esto también un factor determinante de infecciones. Los rios
de agua negras es donde las personas de esta localidad utilizan para tirar todo tipo de
desecho siendo la principal contaminacion del Calvario. De igual manera deshierban
mediante la quema de la vegetacidn seca y en ocasiones quema de basura doméstica
debido a que el recolector de basura le es dificil el acceso a la parte alta de la localidad.
La localidad de El Venado presenta calles sin pavimentar siendo un foco infeccioso

sobre todo en climas calidos.

4.9.2. Disposicion de excretas y basuras

196 casas de 202 censadas en Calvario tienen instalaciones sanitarias, 200 son
conectadas al servicio publico. Un alto porcentaje cuenta con drenaje el cual corre por
debajo de la calle principal desembocando al canal de aguas negras conocido como

regaderas, solo se ha reportado el uso de letrina 0 a ras de suelo en una familia.

La mayoria de las casas de ambas comunidades cuentan con drenaje, por lo
qgue el manejo de excretas en su mayoria se hace asi, menos los trabajadores de
campo , que durante las jornadas , tiene un majeo de excretas al “aire libre” , esto
también un factor determinante de infecciones. Los rios de agua negras es donde las
personas de esta localidad utilizan para tirar todo tipo de desecho siendo la principal
contaminacion del Calvario. De igual manera deshierban mediante la quema de la

vegetacion secay en ocasiones quema de basura doméstica debido a que el recolector
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de basura le es dificil el acceso a la parte alta de la localidad. La localidad de El Venado

presenta calles sin pavimentar siendo un foco infeccioso sobre todo en climas calidos.
4.9.3. Control de fauna transmisora

Existe la necesidad de nuevas tierras de cultivo, debido a la disminuida
produccion agricola de las tierras utilizadas que de igual manera disminuyen los
espacios para las especies silvestres. Los animales domésticos mads comunes son:
perro, gato, pato, cerdo, guajolote, vacas, gansos, gallinas, bestias de carga, caballos,

burros y mulas.

La fauna silvestre de la localidad ha disminuido, esto en su mayoria debido a la
tala e invasion por el ganado, lo cual interviene en el modo de alimentacion y debido a
la tala, se encuentra en una fase de meseta que no favorece la reproduccién de
especies silvestres en esta zona. La fauna silvestre de la localidad se compone de:
ardillas, tejones, tlacuaches, liebres, zorrillos, conejos, coyotes, armadillos, lagartijas,
y algunas serpientes como alicante, hocico de puerco y cascabel, coralillo falsa, aves
como calandrias, golondrinas, gorriones, conguitas, tordos, huidotas, tarengos,
colibries, gavilanes, aguilillas, tecolotes, palomas, garzas, mulatos, urracas, lechuzas,
tecolotes, murciélagos. También encontramos tortugas de agua dulce, sapos, ranas,
arafas violinistas y alacranes los cuales son un problema de morbilidad en épocas de

verano por intoxicacion por picadura de alacran.
Condiciones de limpieza de lugares publicos (cines, mercados, iglesias, etc.)

El gobierno del municipio de Alvaro Obregon es quien aporta los recursos en caso de

ser necesarios. Siempre dispuesto a apoyar al centro de salud de El Calvario.
Conservacién de parques y jardines

Las personas se relnen cada determinado tiempo para recaudar fondos para

mantener limpios y en buen estado los jardines, la personas que vende alimentos en
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dichos lugares publicos les dan mantenimiento y descacharrizan cada mes, incluyendo

pintura para jardineras, manutencion de pasto y flores, arreglo de carreteras, etc.

4.10. Principales contaminantes

Se presenta contaminacion sobre todo rios de agua negras las cuales las personas de
esta localidad utilizan para tirar todo tipo de desecho siendo la principal contaminacion
del Calvario. De igual manera deshierban mediante la quema de la vegetacion seca y
en ocasiones quema de basura doméstica debido a que el recolector de basura le es

dificil el acceso a la parte alta de la localidad.

La localidad de El Venado presenta calles sin pavimentar siendo un foco

infeccioso sobre todo en climas calidos.

La mayoria de las casas de ambas comunidades cuentan con drenaje, por lo
gue el manejo de excretas en su mayoria se hace asi, menos los trabajadores de
campo , que durante las jornadas , tiene un majeo de excretas al “aire libre” , esto

también un factor determinante de infecciones.
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4.11. Vivienda

4.11.1.NUmero

En EI Calvario hay un total de 202 hogares. De estas 202 viviendas, 11 tienen piso de
tierra y unos 11 consisten de una sola habitacion. 196 de todas las viviendas tienen

instalaciones sanitarias. 201 tienen acceso a la luz eléctrica.

4.11.2.Tipo de vivienda

Son construidas con ladrillos y mezcla unas terminadas y otras en obra negra las

cuales estan decoradas de diferentes formas.

Unas méas pequefas que otras y alguna otra esta construida de lamina en
realidad son muy pocas.

4.11.3.Tenencia

Toda la poblacion de dicha localidad es duefia de la tierra que habita.

4.12. Urbanizacioén

La estructura econ6mica permite a 6 viviendas tener una computadora, a 92 tener una
lavadora y 199 tienen una television. La mayoria de las casas son de caracter urbano
con un promedio de 5 personas habitantes. 201 viviendas en Calvario tienen acceso a
la luz eléctrica. El cobro y pago se realiza en forma bimestral en una de las tiendas de

abarrotes ya que los recibos no llegan a sus hogares.

4.12.1. Drenaje

La mayoria cuenta con agua potable la cual no recibe el tratamiento adecuado ya que

no se encuentra clorada como ya se habia mencionado. Se cuenta con una bomba
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gue abastece de agua por dos pozos: a la zona alta por la tarde y a la zona baja por la

mafiana en horarios especificos.

4.12.2. Pavimentacion

Toda la localidad del calvario esta pavimentada y hacia donde se dirige al cerro no

esta todo solo en algunas partes.

4.12.3. Alumbrado

201 viviendas en Calvario tienen acceso a la luz eléctrica. El cobro y pago se realiza
en forma bimestral en una de las tiendas de abarrotes ya que los recibos no llegan a

sus hogares.

4.13. Organizacion social

4.13.1.Grupos sociales: familia, asociaciones, sindicatos, clases sociales

De esta localidad se encuentra formada por Familia Nuclear en la mayoria de los casos

pues se encuentran compuestas por los progenitores y sus hijos.

Aproximadamente el 60% de la poblacion son Familias Extensas en donde en

la misma casa viven abuelos, tios, y familiares consanguineos.

4.13.2. Instituciones sociales

Educacionales:

NUumero de escuelas, nivel de instruccion, matricula en cada nivel, nUmero de

profesores en cada nivel y recursos materiales disponibles
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4.13.3. Instituciones educativas

A. El Calvario ¢ Jardin de nifos “Rafael Norma” con grupos de primero, segundo y
tercer afio, una maestra por grado escolar y una directora. e Escuela primaria “18 de
Marzo” cuenta con los 6 grados correspondientes con una plantilla de 8 profesores y
un director. e Telesecundaria, la cual cuenta con tres grupos correspondientes a

primero, segundo Yy tercer grado con un profesor por grado y una directora.

El Venado e Jardin de Nifios “Vasco de Quiroga” el cual cuenta con grupo de
primero, segundo y tercer grado, una maestra por grado escolar y una directora. e

Escuela primaria “Cuauhtémoc” que cuenta con los 6 grados correspondientes, un
maestro por grado y una directora.
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4.13.4. Personas que dirigen o influyen en la educacion

El personal que influye en la educacion son los profesores de las aulas de clase pues
son los que tienen trato directo con los padres de familia de la escuela y se encargan

también de promocionar todas las actividades escolares y de salud.
4.14. Atencion médica
4.14.1. Numero de hospitales

Clinicas, centros de salud, consultorios, laboratorios de analisis clinicos, gabinetes de

radiologia, farmacias.
4.14.2. Numero de médicos
Odontdlogos, enfermeras, parteras y otros trabajadores de la salud

Esta localidad cuenta con Centro de Salud: con medico pasante y enfermera

pasante.

En la cabecera de Alvaro obregdn cuenta con: jefa de enfermeras,3 enfermeras
en filtro,2 médicos pasantes, una enfermera de vacunas, dos odontélogos y 3 pasantes

odontdlogos, una pasante de nutricion y un trabajador de almacén.
4.14.3. Personas que influyen o dirigen en la salud

Dentro de esta localidad las personas que dirigen la salud son los médicos pasantes y
el apoyo de la cabecera de Alvaro obregon de la localidad los cuales ya estan de base
en esos lugares desde hace muchos afios, los usuarios cooperan econémicamente
para el arreglo y limpieza del centro de salud, participan en la descacharrizacion de
lasa casas, las carreteras y lugares en donde se puedan dar epidemias o riesgos para
la localidad. Cada que el personal médico también les avisa sobre camparias o platicas

todas las sefioras asisten a sus platicas, revisiones, y son muy cooperadoras.
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4.15. Religién

Iglesias, feligreses, ritos, ceremonias, festividades, labor social que desarrollan

en la comunidad.

La religidon catodlica es la que aun predomina en un 98% de la poblacién, y un
2% de otras religiones (evangelistas, cristianas, etc.) La comunidad cuenta con una
iglesia en donde se venera a Sagrado Corazén de Jesus, por consiguiente la fiesta del
pueblo se realiza el dia 02 de junio, aunque este puede ser variable pero siempre es
en los ultimos dias de mayo o primeros dias de junio, en dicha iglesia se realizan
celebraciones religiosas cada sabado y en ocasiones especiales como lo son bodas,
bautizos y XV afos entre otros eventos, las mismas son oficiadas por un sacerdote de

la comunidad.

4.15.1. Personas que influyen en la religion

Anualmente se festejan, las fechas oficiales en el calendario, para celebrar el 16 de
Septiembre, dia de la independencia de México, se realiza una mafanita mexicana en
la cancha de basquetbol de la primaria, organizada por la directora de la secundaria.
Para la celebracion de 2 de Noviembre, dia de los muertos se realiza anualmente un
concurso de maguetas o altares en el mismo sitio mencionado donde participan los
alumnos de 4 grado de primaria, para fiestas decembrinas se realiza una posada en

dicha cancha para los alumnos de primaria.

4.16. Organizacion econémica

Poblacion econdmicamente activa por edad y sexo

Poblacién economicamente activa El 26,40% de la poblacion mayor de 12 afios

esta ocupada laboralmente.

Ventas Hombres Mujeres 12,06% Mujeres 41,63% Hombres.
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Cuadro ocupacional de la poblacién activa

POBLACION ECONGMICAMENTE ACTIVA POR SECTOR, 1980-1990
PEA OCUPADA POR SECTOR ECONOMICO DIFERENCIAS PEA OCUPADA
1980 195G 1580-1990
PRI 5EC TER PRI SEC | TER | PRIMARIO | SECUNDARIC | TERCIARIO
1636 57 109 J 1262 ) 103 | 217 -374 46 1023

FLIBNTE Base de Datos, FERIX. CDBEM. 1996, Mchoacan en Cliras.

POBLACGON ECONOMICAMENTE ACTNA POR SECTOR, 1990-2000
PEA OCUPADA POR SECTOR ECONOMIOD DIFERENCIAS PEA DCUPADA
1990 2000 1990-2000
PRI SEC TER FRI S5EC | TER | PRIMARIO | SECUNDARIO | TERUARIO
1262 103 217 999 | 248 | 549 -263 125 332

FUENTE Baboraciin propia con Datos de lkos Censos de Poblaciin y Vivienda Xy X1 1990-2000. NEG!

FUENTE: Elaboracion propia con Datos de los Censos de Poblacion y Vivienda X1
y XI1, 1990-2000. INEGI

4.17. Salarios en las diferentes ocupaciones

La fuente de ingresos econdmicos principal es la agricultura junto con las remezas
obtenidas por emigrantes de Estados Unidos de América ya que es muy comun que
la cabeza de familia emigre a este pais para proporcionar un modo de vida a sus
familias, la cria de ganado vacuno y porcino, principalmente en algunas familias, es
la fuente de ingresos. Se cuenta con La Carreta, fomento ganadero que proporciona

empleos a muchas familias de esta localidad.

Los salarios siguen son bajos ya que la gran mayoria de la PEA ocupada
recibe menos de 2 salarios minimos. Lo que indica que los salarios siguen siendo
bajos y en su mayoria no reciben ingreso por su trabajo lo que nos hace pensar que

la mayoria trabaja en negocios familiares.
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4.18. Cantidades anuales de produccion agricola, ganadera e industrial

Otros méas comercializan productos obtenidos del mismo ganado, los cuéles son
comercializados en la capital del estado, de igual manera la colonia “El Venado” cuenta

con el rancho el Potrero Verde que proporciona las mismas ventajas a las familias.

Algunas de estas tiendas solo cuentan con la canasta basica, por lo que la
poblacion se ve obligada a buscar en las localidades vecinas demas sus viveres;
carnes, verduras, frutas, etc., unicamente se colocan puestos “mercado movil” los dias

martes.

4.19. Instituciones de financiamiento y crédito existentes en la comunidad

Los salarios siguen son bajos ya que la gran mayoria de la PEA ocupada recibe menos
de 2 salarios minimos. Lo que indica que los salarios siguen siendo bajos y en su
mayoria no reciben ingreso por su trabajo lo que nos hace pensar que la mayoria

trabaja en negocios familiares.

4.20. Nivel cultural

Grupos étnicos principales

Proporciones de poblacion alfabeta y analfabeta

El 5,50% de la poblacion es analfabeta (el 5,17% de los hombres y el 5,80% de
las mujeres). El grado de escolaridad es del 5.93 (6.05 en hombres y 5.83 en mujeres).
El 94.5 % de la poblacion es alfabeta. Actualmente en ambas comunidades la
escolaridad mayor promedio es preparatoria o bachillerato encontrandose actualmente

cuatro estudiantes de licenciatura en la localidad de El Calvario.
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4.21. Costumbres, tradiciones y valores predominantes

Anualmente se festejan, las fechas oficiales en el calendario, para celebrar el 16 de
Septiembre, dia de la independencia de México, se realiza una mafanita mexicana en
la cancha de basquetbol de la primaria, organizada por la directora de la secundaria.
Para la celebracion de 2 de Noviembre, dia de los muertos se realiza anualmente un
concurso de maguetas o altares en el mismo sitio mencionado donde participan los
alumnos de 4 grado de primaria, para fiestas decembrinas se realiza una posada en

dicha cancha para los alumnos de primaria.
4.22. Sitios de recreacion y actividades deportivas

En la comunidad se cuenta con la cancha de basquetbol , que se utiliza para los
eventos recreativos de la comunidad , asi como una casa de la comunidad situada en
el posterior del centro de salud do de se realizan actividades deportivas , concursos ,

sesiones de rehabilitacion , etc.

También acuden a Alvaro Obregén que se encuentra aproximadamente a 2 km

para distraerse en su plaza, o zonas de recreacion.
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4.23. Tecnologia existente en las diferentes ocupaciones

Servicio telefénico: Se cuenta Unicamente con un teléfono publico ubicado en una de
las tiendas de abarrotes, aunque actualmente algunas personas cuentan ya con

telefonia celular y teléfono fijo en casa. Aparte cuentan con mega cable.
4.24. Medios de comunicacion existentes en la comunidad
Transporte

El Unico transporte publico en la comunidad es el colectivo “Combi”, el cual comunica
Alvaro Obregon — El Venado — Calvario y una segunda ruta que comunica al Calvario
con Alvaro Obregén la cual comienza su servicio desde las 9:00 y termina a las 15:30
aproximadamente, con un intervalo de 1 hora entre cada viaje. Se puede salir
caminando hacia la carretera, encuentra ubicada a 1.6 kildmetros de la localidad, en
donde los camiones provenientes de Morelia que pasan cada 15 minutos
aproximadamente y comunica a las localidades de Siguid, Alvaro Obregén y
Tzintzimeo, hasta terminar su recorrido en Zinapecuaro. La localidad cuenta también
con el servicio de taxis los cuales son llamados por teléfonos y son enviados desde
Alvaro Obregon, proporcionan otra fuente de transporte para esta localidad. Una gran
parte de la poblacion cuenta con vehiculos propios los cuales muestran su solidaridad
y trasportan a personas que no cuentan con vehiculos particulares y ocupan
desplazarse a alguna localidad cercana asi como ante una emergencia que ponga en
peligro la vida. Para tener acceso a El Calvario se cuenta con 3 brechas: dos de las
cuales comunican a la carretera México — Nogales que llegan al noreste y noroeste del

pueblo respectivamente.

La otra llega por el este, proveniente de El Venado. A 26 km de la ciudad de
Morelia por la carretera federal Morelia Zinapécuaro y a 18 km por la autopista México-
Guadalajara, con un costo de 48 pesos. A solo 5 km de la cabecera municipal de Alvaro

Obregon.
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Servicio telefénico Se cuenta Unicamente con un teléfono publico ubicado en
una de las tiendas de abarrotes, aunque actualmente algunas personas cuentan ya
con telefonia celular y teléfono fijo en casa. Otros medios Casi todas las familias
cuentan con radio AM, FM y televisor captando la mayoria de las estaciones y canales
del pais de manera abierta. El acceso a las computadoras e internet aun se encuentra
limitado, se cuenta con 2 locales cerca de la primaria que brindan el servicio de renta

de computadoras con servicio de internet con precios accesibles.

4.25. Bibliotecas, museos, teatros, periodicos y revistas de mayor

circulacién
No cuentan con ningunos de estos servicios.
Diversia poblaciones favoritas de la poblacion
Pues la plaza de Alvaro obregén.
4.26. Satisfacciéon de las necesidades béasicas
4.26.1.Alimentacién

La dieta es un factor condicionante sumamente importante, en la mayoria de los casos
es suficiente en cantidad, sin embargo, nos hemos dado cuenta que el consumo de
alimentos bajos en nutrientes, es decir, la denominada “comida chatarra” es muy
popular en el grueso de la poblacion especialmente poblacion adolescente, y muchas
veces prefieren sustituir la comida o cena por frituras y refresco, lo cual condiciona un

bajo aporte proteico.

La base de la dieta en esta comunidad en su gran mayoria de habitantes
consiste en legumbres, semillas como son el frijol, el maiz, escasa en carnes rojas,

habiendo gran consumo en carne de pollo, y consumo moderado en el consumo de
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carne de pescado; de igual manera es muy amplio el consumo de tortillas, chile, carne

de puerco, pan, y fruta en menor cantidad.

4.26.2.Disponibilidad de alimentos béasicos

Todos sus alimentos se preparan en casa ya que van al mercado de compras de Alvaro

obregon y atiendas. Igual que la localidad del venado.
4.26.3.Alimentos que integran la dieta comun de la poblacién

Se concluye que se trata de una dieta rica en carbohidratos y baja en proteinas, lo que
condiciona en muchos casos, desnutricion. Dentro de la poblacion a cargo, la
deficiencia de nutrientes en la dieta es de leve importancia; actualmente se mantiene
en control a todos los niflos menores de 5 afios, evaluados con un buen control

nutricional.
Numero y horario de comidas
Hacen sus tres comidas diarias. Mafana, tarde y noche.

Habitos higiénicos en la preparacién y consumo de alimentos
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Se ha hecho gran énfasis en los grupos alimenticios basicos con la poblacion,
se fomenta el plato del buen comer, se promueve el balance en la proporcion de los
diferentes grupos de alimentos, se toma como poblacion vulnerable a los nifios

menores de 5 anos de edad.

4.26.4. Vestido

Prendas que integran el vestido de nifios y adultos de ambos sexos

Pantaldn, blusas, camisas, zapatos, huaraches, sombrero y ropa para bebes.

Material que se emplea en la elaboracion de ropa para vestir nifios y adultos

Ropa se compra de fabrica en tiendas de ropa.

Variedades de vestido que se usan segun las caracteristicas climatologicas

Pantalones y suéter y camisas.

4.26.5. Habitos higiénicos que practica la poblacion en beneficio de la salud y

el bienestar individual y colectivo

Se les informa sobre correcto lavado de manos y se les informa cada cuando hay que

hacerlo. Ya que desconocen cédmo hay que hacerlo.

Formas de atender problemas de salud con préacticas de medicina cientifica o

medicina tradicional.

Dando platicas preventivas y fomentar sobre la medicina natural.

Problemas sociales

Problemas de alimentacién
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La poblacion por falta de recursos no come sus alimentos adecuadamente ya que
cuando tienen ganancias los infantes consumen mas chatarra que alimentos

saludables.

Problemas de salud

Problemas educacionales

Este problema esta ligado a las condiciones de integracion familiar que viven los nifios,
pero también en forma muy importante las condiciones fisicas y ambientales de las

escuelas.

Desercién escolar

Hay padres irresponsables que no se preocupan por la educacion de sus hijos, lo cual

contribuye a la desercion escolar

Carencia de profesores

En estas escuelas desde lo que es prescolar hasta secundaria son maestros
capacitados para implementar clases a los alumnos. Lo cual no haya carencia de

maestros.

Carencia de recursos didacticos

Por la falta de recursos de las escuelas no hay muchos recursos es por eso que

cuentan con lo indispensable.

Problemas de desorganizacion social

En la poblacién existen personas no muy sociales es por lo cual que existen ciertas

inconformidades con algunos padres de familia.
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Delincuencia: numero de delitos cometidos; edad y sexo de los delincuentes
Pues no se han dado datos de este tipo de delincuencia.
Adicciones

El alcoholismo es un problema importante de salud en el que se ven afectados gran
parte de los hombres trabajadores de familia por este vicio los fines de semana
predominante y en las fiestas del pueblo. Una gran cantidad de poblacion
(principalmente hombres) consume tabaco, aproximadamente en un promedio 5

cigarrillos al dia. Ningun otro vicio se conoce en la poblacion.
Accidentes

Casi el 90% son accidentes de trabajo en campo y el otro 10% de accidentes escolares

0 caidas.
4.27. Metodologia para el estudio de la comunidad

Se realiza el presente diagnéstico de salud en la comunidad EI Calvario,
perteneciente al municipio de Alvaro Obregén del estado de Michoacén, jurisdiccion

sanitaria 01.
Comunidades satélites pertenecientes a la atencion medica este centro de la salud:

1 Colonia “El Venado “y “Rancho Potro Verde” (conformada unicamente por dos

familias)
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4.28. Cronograma de actividades

IRAS Y EDAS ADOLESENTES

Se realizara taller en .
se realizara taller en

Jardin de Nifos para telesecundaria de
Padres/ Madres de prevencion de

Familia. EN ERO accidentes.
CRONICOS

se realiza taller sobre
enfermedades cronicas
y se les toma su
glicemia capilar a
poblacion abierta.

IRAS Y EDAS CRONICOS

se realizara promocion de se realizo taller sobre los
VSO0 en jardin de nifios. cuidados del adulto mayor.
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IRAS/EDAS

Se realizaran taller a
padres/madres de familia sobre
patio limpio.

ADOLESCENTES

la adolescencia”.

—l"'-‘i---

CRONICOS

Se realizara taller de cocina una
vez cada semana con
alimentacidén sana.

IRAS/EDAS ADOLESCENTES

Se realizardn perifoneo sobre Se realizara platica en
correcto lavado de manos. Telesecundaria “Conoce tu

sexualidad” para eliminar mitos.

W

CRONICOS

Se realizard curso de ejercicio
aerobico 3 veces a la semana con
duracion de 45 min cada clase.

Se realizara taller “Embarazo en
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IRAS/EDAS

Se realizara entrega de
volantes a poblacién abiert
sobre datos de alarma.

ADOLESCENTES

Actividades al aire libre,
recreacion y autoestima.

MAYO

CRONICOS

Actividades al aire libre,
recreacion y autoestima.

Después los siguientes meses que fueron junio y julio se realiz6 a completar
esquemas a los nifios de 4 afios ya que hubo desabasto de vacuna en un tiempo, al

igual que se realizo citologias a todas las mujeres mayores de 35 afios.
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4.29. Descripcion del instrumento para la recoleccion de datos

Reporte mensual SIS Agosto — Diciembre 2017.

Diagnostico de salud El Calvario 2016- 2017

LEY ORGANICA DE DIVISION TERRITORIAL DE MICHOACAN. (s.f.). Recuperado

el 28 de Diciembre de 2016.

Programa Sectorial de Educacion 2013-2018. Diario Oficial de la Federacion;

(13/12/2013/).
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V. CONCLUSIONES

Después de haber concluido el servicio social es grato comentar que gracias a todos
los programas que se llevan a cabo ya mencionados. Las personas de la comunidad
del calvario tanto como las personas del venado pudieron aprender nuevas formas de

cOmo tener una bienestar tanto en la alimentacién y en la actividad fisica.

Con toda esa informacion se logra que las personas tengan mejores actividades

y conocimientos en base a su salud.
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VI. SUGERENCIAS

El centro de salud de Alvaro Obregon encargado del servicio social, deberéa de realizar
un Programa de Actividades para la Realizacion del Servicio Social de la Licenciatura

en enfermeria.

Para supervisar el desempefio profesional, los derechos y obligaciones
correspondientes a la prestacion del servicio, el trato digno del pasante y estar al

pendiente de la situacion legal y ética en la que se encuentra el pasante.

El centro de salud de Alvaro obregon, capacite con frecuencia a su personal del
Departamento de enfermeria, con fines de actualizacion en conocimientos para las

intervenciones.
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VIII.

Formato de Notas y Registros

ANEXOS

de Enfermeria para el -l
Primer Nivel de Atencion
PLAN DE CUIDADOS
5No.oEexpeDienTE: OERECHOMABIENCIA: /A | | sp| |pRospERa |Ne. oE poLIZA: =i
£ [NomsRe compieTo: —: _ SEXO: HOMBRE | |MuER | |
é _ NOMBRE(S) APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNG
£ |FECHA DE NACIMIENTO: [ [T 1 escouamono: ESTADO CIVIL: OCUPACION
J ola MES  ARO EDAD: LUGAR DE PROCEDENCIA: 3 - 3
\oomICILIO: 2 - - NOM, TELEFONICO: B
CCAUE NOM. " colonia MUNICIPIO/DELEGACION AceB:
ALERGIAS: wo| | s | ¥ FIRMA DEL £0C R S i
o . TS;SCIHW - |
SR VALORAGION DE CONSTANTES VITALES . - SOMATOMETRIA =y
FECHA [peso acTuaL \
HORA N | I inso:EAf o N | | !
EDAD ACTUAL | = | [fAMA B
TENSION ARTERIAL J 1 | _flimcs DE MASA CORPORAL f B | -
[FRECUENCIA CARDIACA 1 o - | 'vtufmmoczxmco \ - | -
FRECUENCIA RESPIRATORIA | PERIMETRO ABDOMINAL |
TEMPERATURA t N [ |pERIMETRO D CADERA ' -
PROGRAMAS DEATENCION =54 e :
] CONTROL PRENATAL
VISITA/CONSULTA IRA. | vismajconsutTA | e [ 208 | 3RA.
coMPLETO: No MENOS DE CINCO
|OBSERVACIONES: [CINCO O MAS _ 1 ] = ]
et 0 R TR TR

st | N (TAES) "
VISITA/CONSULTA wma [aoa | s e 5w (% w0 9w
[FASE INTENSIVA | formecag
o T ! -1 st L] 8 N o NO
PASEDESOSTEN | i ez | |
OBSERVACIONES: T T L
INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS. | AUrTvis
st | I " Jowstres mewstus |
- + + < DEFCIENCIAS - ———t —_ - .
NO | s(mmu . w0l sk N0 | L o jmm«lm
TIPO - | ““’“’0“’; )\
_ ENFERMEDADES DIARREICAS AGUDAS __|osTos owemvos
st | CUESTIONARIO
METODO ANTICONCEPTIVO i
CUANTIFICACION DE LIPIDOS | | [Bacioscopia |
‘ [ALTERACION DETENSION |~ | | I [ | — v
| TAMIZ NEONATAL
ail]| i aRTERIAL N [ TS (.. | :
ESPECIFICAR: GLICEMIA CAPILAR [PRUEBA RAPIDA VIH ‘
! - sk L S S— S
lCITOLOGIA CERVICAL 5:::155“" 2l T
B |TOMA DE HIBRIDOS | | loma: - - ]
|EXPLORACION DE MAMA | = _{CUESTIONARIO DE DETECCION:
PRUEBA RAPIDA DE | OBSERVACIONES:
e ANTIGENO PROSTATICO y
VISITAS/CONSULTAS = % SRR |
g; 1A —_— ~ —_ —]
== — = I
g 20 | ——————————
N :
= | !
\ I




ga:,,,ad SECRETARIA DE SALUD DE MICHOACAN

/Michoacan

DIRECCION GENERAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

1.0

1.1

13
1.4

1.7

1.12

2.t

HISTORIA CLINICA
ADMISION PARA METODO ANTICONCEPTIVO

NOMBRE

EXPEDIENTE

DOMICILIO

FDAD 1.5 GESTAS__ 16PAR
ABORTOS_____ 1.8 CESAREAS . L9FUR

F.U. PARTO/ABORTO_____ 111 ANTECEDENTES 1) DIABETICOS
b) HEPATOMATIAS ¢) NEFROPATIAS

d) CARDIOPATIAS ___

PESO__ KG. LI3T.A._ ’ 1.14 EXAMEN DE MAMAS
NODULOS___ SECRECION TUMOR

EXAMEN GINECOLOGICO LEGCORREA_____ CERVIX

UTERO POSICION TAMAROQ FORMAS

METODO DE HORMONALES__ "p1u TAMARO___
FECHA DE INSERCCION DIU__ FECHA INICIO TABLETAS_
FECHA DE S.C.V.

FECHA ~__ MEDICO

SEGUIMIENTO DEL METODO
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SALU D @ SECRETARIA DE SALUD

MICHOACAN UNIDAD DE SALUD:
SECRETARIA DE SALUD

Cwve [ T TTTTTTTTTTITTIT1]

HOJA FRONTAL PARA DIAGNOSTICOS

NOMBRE: | EDAD: | sexo:
SERVICIO: | cama: | FECHA: [ No. DE EXPEDIENTE: | HOJA No.:

HOJA FRONTAL PARA DIAGNOSTICOS 01
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Secretaria
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SECRETARIA DE SALUD DE MICHOACAN

&%

Stouko Porutan

oo

EXPEDIENTE CLINICO INDIVIDUAL

— Estdenti —

PACIENTE UNIDAD DE SALUD R
APELLIDO PATERNO  MATERNO  NOMBRE (S) EDAD
DOMICILIO TEL; _— CLAVE DE LA UNIDAD
OCUPACION ESCOLARIDAD EXPEDIENTE No. HI
ULTIMO GRADO CURSADO No. INTEGRANTE
FECHA DE ELABORACION:
DIA - MES ARO
HISTORIA CLINICA
L.- FICHA DE IDENTIFICACION SI NO S1 NO
IFECHA ESTUDIO SIN DCUPACION l Eom RA(O)
FECHA DE NAC. ESTUDIA CASADA (O)
LUGAR NAC. TRABAJA MADRE (P) SOLTERO
SEXO M ¥ LABORES - HOGAR VIUDA (O)
JUBILADO DIVORCIADA (0) [ ’
UNION LIBRE
ISEPARADOD

11.- ANTECEDENTES HEREDO FAMILIARES

<|E |8 < ) 2l <
MATERNOS S BilZ |88 PATERNOS S|18|182| & 2

< S v 1 S @
a ~ a ~
ABUELA ABUELA
ABUELO ABUELO
MADRE PADRE
1IL-APNP INMUNIZACIONES
[CONCEPTO I BIOLOGICOS _ DOSIS
DIETA
TABACO
ALCOHOL A VECES] NUNCA
VIVIENDA REGULAR Iﬁum
ISERVICIOS L_l-l DRENAJE TRIPLE VIRAL
FAUNA ll'ElUtOS ' [(mms TOXOIDE DIFTERICO
SR /INFLUENZA
PROMISCUIDAD lNu lsl |llAL'INAM IN(\ ]sl I ANTINEUMONICA
OTRAS

laruPo saNGuiNED | T |
IV-APP
DESARROLLO PSICOMOTOR SI NO PADECIMIENTOS S1 NO PADECIMIENTOS SI NO
DENTRO DE LIMITES NORMALES
SONRIO SARAMPION PARASITOSIS INT.
SOSTUVO LA CABEZA RUBEOLA CONVULSIONES
SE SENTO TOSFERINA UROSEPSIS
GATEO VARICELA
CAMINO
HABLO
CONTROLO ESFINTERES

ALERGIAS (MEDICAMENTOS Y OTROS):

DESCRIBIRLAS

ANVIRSO

55



5

[ Esto color signiica ALERTA

DOC. INT. CLAP 1691

CLAP - OPS/ OMS HISTORIA CLINICA PERINATAL: BASE EEIELIES r

X

o

ESTUDIOS| &
3 o

NOMBRE u e
DOMICILIO w [D g 9 -—Es::m:.m-
LOCALIDAD. TEL: mezd OO ] =
PERSONALES 56
FAMILIARES Lo T8¢
dabates (] [] dgabetes (] [}
T8¢ puimonar ] [ ripartansidn cronica (] []
hipertension [] (] cinugis pétvica-teina [ []
gemetares (] [J intenicod (] (]
ovos (] (]| otros o0
RAZO A DIA | MES | ANO |Dpupas
PESOANTERIOR | TALLA(CM) | 3 w(]
[T]. [OLT]le -0
g T B L b
ooooloooaod|o
focha de Ia consulta ) 7, 9,
somanks do amenorrea
peso (kg)
o)
""..:‘.c;::‘"' S | s s Z VA Vi " Vs
i " b Z L b Z /L Z
P o) CONSULTA » g = EDAD PRES. TAMARG | MICIO MEMBRANAS
w OO A | e focha ruptura
ORIGEN :’:E::TAL uu%gﬁ Gesr_m o O] '-e-: : 8 “ m
Lt emcamt | O R - | ) ) |
° hora ninguas [] oren otras intec. [_] anemia crénice [
E tension arterial ‘g mmD——D parasiiosin [ ot pen. mames [
= Z T 71 7 71 71§ w=enil w5
8 [ VA IOV 0 0 0 0 [ ot ™ s =
2 Fcrw F.C.mat T 7 A 75 g O s
§ diat. corv. ém i/ E diabotes ] hemorragia 2do. trim. [
L mml;] hamorragia 3. trien. [
e e = PP e A T B[ wnem TTTTT] l
] O a g ) misies ! oa Ll gy nombre RN
INDICACION PRINCIPAL DE PARTO OPERATORIO O INDUCCION I:[] R O a = E 0O e
o w0 e0 wOfmeowo O OO0 O O e
e ™ “al] VR[] eewee[]  amwie[T] wa[]
B R ™ e Y
En aborto y FM s6lo sexo y peso ¥ minuts 8
=5 *D -oD D W::‘h’“l
0 === - |=o|[«g =
] [I:[D o] i | o | Mo @ w [ o O s w1 O ST
%N '¢§, -:::8 m“mg H-::::g |"l |D‘ ?onm-nn Nllmn“ﬂ
wowt (] | & o [] et [] a0 loaios
? N el = L=
u-D »-mD w sam traslado ninguna n.w.D i
[T Tt =0]3 o | 00 [TITIT] wmO wel| weD el =D
[RESPONSABLE: RESPONSABLE:
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Secretaria
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2012201

MICHOACAK

CUESTIONARIO AUDIT i
PRUEBA PARA IDENTIFICAR TRASTORNOS POR EL CONSUMO DE
ALCOHOL
1. ¢Qué tan fr t te ingiere bebid. 6. Durante el ultimo afo ;jqué tan
alcohélicas? fr t te bebioé a la mad siguient
0= Nunca después de haber bebido en el dia
1= Una vez al mes o menos anterior?

2= Dos o cuatro veces al ano

3= Dos o tres veces por semana

4= Cuatro 0 mds veces por semana D
2. ;Cuantas copas se toma en un dia tipico de
los que bebe?

O=lo2

1304

2=5006

8~7a9 :I

= 10 o mas

3. ;Qué tan frecuentemente toma seis o mas
pas en la mi ion?
0= Nunca

1= Mcenos de una vez al mes

2= Mensualmente
3= Semanalmente :I
$= Diario o casi diario

4. Durante el Gltimo afio ile ocurrié que no
pudo parar de beber una vez que habia
empezado?

0= Nunca

1= Menos de una vez al mes

2= Mensualmente

3= Semanalmente D
4= Diario o casi diario

5. Durante el Gitimo afio ;qué tan

haber hecho por beber?
0= Nunca

1= Menos de una vez al mes
2~ Mensualmente

3= Semanalmente I:]

4= Diario o casi diario

" 0 a 3: SIN RIESGO.
3 a 7: EMPIEZA A TENER PROBLEMAS

8 o MAS: RIESGO ELEVADO.

fr t te dejoé de h algo que deberia

0= Nunca
1= Menos de una vez al mes
2= Mensualmente

3= Semanalmente I:]
4= Diario o casi diario

7. Durante el ultimo afo jqué tan

fre t te se sintio Ipable o tuvo
remordimiento por haber bebido?

0= Nunca

1= Menos de una vez al mes

2= Mensualmente
3= Semanalmente l:
4= Diano o casi diario

8. Durante el Gltimo afio gqué tan
frecuentemente olvidé algo de lo que habia

P 3 estuvo bebi ?
0= Nunca

1= Menos de una vez al mes
2= Mensualmente

3= Semanalmente D
1= Diario o cast diario

9. ;Se ha lastimado o alguien ha resultado

lesior®ad, ia de su ingestién
de Alcohol?
0~ No

2= Si, pero no en el Ulimo ano I:l
1= Si, en el tlimo ano

10. ;Algun amigo, familiar o doctor se ha
preocupado por la forma en que bebe o le ha
sugerido que le baje?

0= No
2= Si, pero no en ¢l dltimo ano D
1= Si, en el iltimo ano
CALIFICACION
TOTAL:

[ ]
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~ Secretaria

Secretaria de Salud de Michoacan
Direccion de Servicios de Salud

Cuestionario de Sintomas Prostaticos

otle

— Estaenti —

Instructivo: el cuestionario se aplicara a todo paciente masculino mayor de 40 afos, con antecedentes familiares de cancer
prostatico o de mama. Y a partir de los 45 afios a quienes tengan estos antecedentes de diabetes e hipertension. En primera
instancia sera llenado por el paciente, en caso de tener problemas para hacerlo, sera apoyado por el personal de salud.

- - rrmrme— e e e——— s -

_Edad:

Fecha de aplicacion:

— e ———

Estado:

Némbre: '
Fecha de Nacimiento: Municipio:
Actualmente Municipio: .Estado:

Teléfono:

CP:

¢ Cuenta con seguridad social? ( Si) (No ) (IMSS ) ( ISSSTE ) ( Seguro Popular ) ( Otro )

¢ Tiene Problemas con su Préstata y no lo Sabe?

Este cuestionario permite identificar, si usted tiene algtin posible trastorno en su prostata basado en su forma de orinar
En las ocho preguntas siguientes marque con una X en la columna correspondiente en respuesta.

Pregunta

Nunca Una vez
- de cada
cinco

0 1

Menos de
la
mitad de
las veces
2

La mitad
de las
veces

3

Méas de la -
mitad de las
veces

4

Casi
siempre

1. Vaciamiento incompleto: Durante el Gitimo mes

+Con qué frecuencia tuvo la sensacion de no haber
vaciado correctamente su vejiga después de orinar?

2. Frecuencia: Durante el Gitimo mes ;Con qué
frecuencia debié orinar nuevamente en menos de
dos horas de haber terminado de orinar?

3. Intermitencia: Durante ei Ultimo mes ¢Con qué
frecuencia descubrié que al orinar se detenia y
comenzaba nuevamente?

4. Urgencia: Durante el Gltimo mes ¢;Cuantas veces
le resulto dificil demorar la miccion?

5. Chorro débil: Durante el Gltimo mes ,Cuantas
veces ha tenido un chorro urinario débil?

6. Esfuerzo: Durante el Gltimo mes ¢ Cuantas veces
tuvo que esforzarse para comenzar a orinar? ,

Ninguna 1vez

2veces

50 mas veces

7. Nocturna: Durante el Gltimo mes ;Cuantas veces
se ha levantado habitualmente para orinar desde
que se acosto por la noche hasta que se levanté en
la manana?

Adaptado de la escala Internacional de
sintomatologia prostatica (I-PSS)

Sume los nimeros correspondientes a cada una de sus

Respuestas y anote la calificacion obtenida en la siguiente casilla:

l

Valoracion: “Entregue este cuestionario al personal de salud para que le informen y orienten

1-7 Sintomatologia leve
8-9 Sintomatologia moderada
Arriba de 20 Sintomatologia severa

sobre qué debe hacer”
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SALUD | ’3‘%

T SECHETARIA DLSALID.

o

CENAPRECE 8 3 o # Yoy

MicHoACkN | aasaRYe | T SFGURO POTULAR

CHECATE  MIDETE  MUEVITY

CUESTIONARIO DE FACTORES DE RIESGO

Nombre: Domicilio:

.Cuenta con Seguridad Social ~ S188 NOB IMSS/¥ ISSSTE Il OTRO:

;Tiene Diabetes y no lo sabe?

Para encontrar si esta en riesgo de padecer diabetes,
hipertension u obesidad, marque con una cruz la
respuesta que se adapte a usted 0 a su paciente

2. Cintura:
Mujer > 80cm

Hombre > 90cm

Estatura

4 Tlene entre 45 a 64 anos de edad !
3 3 1.44 | 38.4 | 51.6 | 51.8 | 62.0 | 62.2 |72.4 |72.6 |82.7 | 829

Algunodesus hermmospadeceopadca6 % g 146 | 39.4 | 53.0 (533 | 63.7 | 63.9 [ 74.4 | 746 851 | 853
lazees ellitis ¥ 148 | 4055 | 545 |54.8 | 655 | 65.7 | 76.4 |76.7 |87.4 | 87.6
150 | 416 | 56.0 563 | 67,3 | 67.5 |78.5 |78.8 [89.8 | 0.0
saesmuyba‘(dowm 1.52 | 42.7 | 7.5 | 57.8 | 69.1 | 69.3 | 80.6 {80.9 922 | 924

de 4 kg. de peso al nacer 154|439 59:1 | 59:3 | 70.9 | 711 | 82.8 8307|946 | 94.9
60.6 | 60.8 | 72.8 | 73.0 [84.9 |85.2 [97.1 | 97.3

158 | 4624622624 | 746|749 871 |874 |99 | ‘899

160 | 47.4] 63.7|64.0 | 76.5 | 76.8 |89.3 [89.6 |102.1] 102.4
162 4%6 653 | 65.6 | 78:5 | 78.7 916 |91.9 | 1047 105.0
164 | 49.8 | 67.0 | 67.2 | 80.4 107.3] 107.6
166 |51.0 | 68.6|689 | 82.4 109.9| 1102

Si obtuvo 10 0 mas puntos de calificacion: esta en alto riesgo de padecer 1.68 | 522 1703|706 | 84.4 112.6/ 1129

diabetes. Haga la determinacion de azicar en sangre y atin si el resultado S IS

fuera negativo, practique estilos de vida saludable y repita la 1.70 | 53.5172.0|72.3 | 864 115.3] 115.6
118.0] 1183

i e 172 | 547, 73.7 [ 74.0 | 88

1748 | 56.0 | 75.4 | 757 | 905 | 90. of 1208 1211
176 |52.3 | 77.1 [77.4 | 92,6 123.6] 123.9
178 | 58.6 | 789|792 | 947 1264 1267
180 [59.9 | 80.7 |81.0 | 96.9 1293 129.6
182 | 613 | 825|828 | 99.0 | 1159 132.2) 1325
ST T 184 | 626 | 843|846 | 101.2] 1016 1182185 135.1] 135.4

1.56 | 45.0

*Fuente: World Health Organization. Report of s WHO Consultation Obeslty. Preventing and Managing The

> b"ﬂ:“”oy l \

POSITIVA: § pru } ig 25-299 -
a 1001 nas, 1as de 140m 1 | ¢
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Vigilancia de la nutricion del menor de 5 afios
Grafica de Longitud / Estatura por Edad

Nifa
Unidad Medica de Atencion: CLUES:
Ngmbre de {a nifia: : No de Identificacion; _
Damicilio de la nifa: S _
Facha de Nacimiento: / / Fecha de ingreso a control: / /.
EDAD
Nacimlenta g g s 212 fr:ema)o 3336 39 42 46 3 5 _ 54 ST 60
: ] Lmu
L
o }""
]
G
1
T
u
D
E
s
T
A i
T
u
R
A
cm B SRR . 1 :
"3 BTN TR TR T B B 27 aa 3 38 42 45 8 st sd g 6o
Necimienio EDAD (meses)
ANVERSO

PRCARAAEMQC-H=-DZAT
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- . [Fecrin TEoAD I Peso ]
SALUD : N ! Secrstaria o o
Lo By ’ de Salud MICHOACAN
. = - Eatis on by T
1
Unidad Médica de CLUES: prmw
Nombre de la nifia: No de 3
Domicilio de la nifia: 15
Fecha de / ., Fecha de ingreso a control: ] . M.«

IMC para la edad / Nifios

Puntuacién Z (5 a 19 afios)

Ty

0 = — — — - —
\ \
m —T1 = \ i B
M — — e e \\ g Il..:l..w.\.nlﬂy%,l, |||I.‘|I
m \l\ - 3 [ \I\\\\\\
Z = S e o e e T : e ——
k] SERSS— S | —"|
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- 3 Gl \ \T\\\l
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§38 St
fid i o s eae S S R
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.y...tvu_m fexties ﬂum s SR S A L 2 % o h A

(3 MCe

e

SIDAD

REPESO

0 BAJO
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Registro de ‘s’e‘gfuiimier;;c;de’las acciones de
_ ~  Prevencion y Promocion de
oty < TR la Salud en la linea de vida

Introduccidn A , A Recién nacido
1. Escriba el nombre del pacients y su nimero de expediente,
2. Margue con una paloma ¢ las acciones que realizd. menor de 1 mes

3. Escriba la fecha en la columna correspondiente (dia/mes/afio).

IMPORTANTE: RECUERDA ESCRIBIR EN EL EXPEDIENTE LOS RESULTADOS Y/O HALLAZGOS DE LAS ACCIONES REALIZADAS,
AS| COMO ELABORAR LA NOTA MEDICA CORRESPONDIENTE. SI TIENES ALGUNA DUDA DE COMO REALIZAR ALGUNA‘CCION
PUEDES CONSULTAR EL "MANUAL PARA LA PREVENCION Y PROMOCION DE LA SALUD DURANTE LA LINEA DE VIDA".

Nombre del Paciente |.

No. de Expediente |

Acciones

1 Identifica signos de alarma

2 Verifica condiciones del parto

3 | Efectta exploracion fisica completa ; R

Detecta defectos al nacimiento y refiere en su -
caso al-recién nacido

5 Revisa el cordén umbilical

6 Realiza el tam(z neonatgl

7 Verifica aplicacion de vitamina K y comprueba
__profilaxis oftalmica

8 Aplica vacuna BCG

Capacita a los padres sobre alimentacion al seno

8 materno y estimulacion temprana
10 Entrega y/o actualiza la Cartilla Nacional de >
Vacunacién

Observaciones

K saiud
G 2 — <+ . Seguro y
: MICHOACARN X tﬂh Popular Nombre y firma del responsable




Secretaria
‘de Salud

Gobierno del Estado.
2012 -2015

<A
MICHOACAN

Paquete garantlzado de servicios de promocion

——— =

y prevencion para una mejor salud

Instrucciones PR Nifias y nifios de 5 a 9 afios
1. Escribe el nombre del paciente y su nimero de expediente.

2. Marca con una paloma (v) las acciones realizadas

3. Escribe la fecha en la columna correspondiente (dia/mes/afo).

IMPORTANTE: RECUERDA REGISTRAR EN EL EXPEDIENTE CLINICO LOS RESULTADOS Y/O HALLAZGOS DE LAS ACCIONES REALIZADAS

Y ELABORA LA NOTA MEDICA CORRESPONDIENTE. 51 TIENES DUDA DE COMO REALIZAR ALGUNA ACCION,
CONSULTA EL “MANUAL DEL PAQUETE GARANTIZADO DE SERVICIOS DE PROMOCION Y PREVENCION PARA UNA MEJOR SALUD"

Nombre del Paci:ntel

No. de di I

P

Accion. -~ Fecha Accion:~ Fecha Accion . Fecha Accion . Fecha

| V_NO. . Acciones (Dia;/mes; ano) (Dia; mes; afio) (Dia, mes, ano\ {Dia; mesiana)

Realiza exploracién fisica completa

Toma peso y estatura y anétalos en la Cartilla
Nacional de Salud Nifias y Nifios de O a 9 afios

3 Avaliia agudeza visual y auditiva

Detecta trastornos que limiten
el desarrollo y el aprendizaje

5 Identifica problemas posturales

6 Promueve la salud bucal

7 Actualiza esquema de vacunacién

Administra quimioprofilaxis para tuberculosis =
pulmonar, si es el caso

9 Brinda orientacién nutricional

Promueve actividad fisica y prevencién

10 de accidentes

11 | Promueve higiene personal y familiar

Promueve prevencién de violencia familiar

2z y detecta casos : 5
Promueve la prevencién de consumo de
13
alcohol y drogas
d 0 Ob 0

Nombre y firma del responsable g —



Secretaria
de Salud

Gobierno del Estado
2012 - 2015

y prevencion para una mejor salud

"~ Instrucciones Adolescentes de 10 a 19 afios

1. Escribe el nombre del paciente y su nimero de expediente.

2. Marca con una paloma (v) las acciones realizadas

3. Escribe la fecha en la columna correspondiente (dia/mes/afio).

IMPORTANTE: RECUERDA REGISTRAR EN EL EXPEDIENTE CLINICO LOS RESULTADOS Y/O HALLAZGOS DE LAS ACCIONES REALIZADAS

Y ELABORA LA NOTA MEDICA CORRESPONDIENTE. SI TIENES DUDA DE COMO REALIZAR ALGUNA ACCION,
CONSULTA EL "MANUAL DEL PAQUETE GARANTIZADO DE SERVICIOS DE PROMOCION Y PREVENCION PARA UNA MEIOR SALUD"

Nombre del Pacientel

No. de Expedi !

Acci Accion Fecha i Fecha Accian. - Fecha Accion.  Feca
cclones Dia, mes; ano) (Dia; mes, afio) (Dfa; mes, afia)

o actualiza la Cartilla nacional de Salud
Adolescentes de 10 a 19 afios, revisa esquema de
vacunacion y si corresponde, aplica biolégico

2 | Realiza exploracién fisica comp

3 Realiza deteccién gruesa de defectos visuales

4 Orienta sobre salud sexual y reproductiva

Informa sobre métodos anticonceptivos

? y promueve el uso de cond:
Maneja a la adolescente embarazada como
6 . .
paciente de alto riesgo
. Detecta ITS y VIH/SIDA, brinda tratamiento ;
de ITS y refiere los casos de VIH/SIDA 5
8 Verifica riesgo de TB y en presencia de tos 3% S AR i
y flemas, toma muestra para baciloscopia - = | e B
5 Administra quimioprofilaxis para tuberculosis o) =l
pulmonar, si es el caso
10 Evalda estado nutricional y proporciona ;
orientacién alimentaria $ - =
1 Identifica casos de adicciones y T A0 S R
refiere a Centros Nueva Vida ) ; —
Promueve actividad fisica, salud bucal y 7l T = T SN
12 .z o £ .
p i6n de acg I
Detecta violencia, orienta S
13 »
y refiere casos

14 Realiza deteccién de cancer

fpsd

)

Nombre y firma del resp




y prevencion para una mejor salud

Instrucciones

1. Escribe el nombre del paciente y su nimero de expediente.

2. Marca con una paloma (¢ las acciones realizadas.

3. Escribe la fecha en la columna correspondiente (dia/mes/afio).

Hombres de 20 2 ;gzﬁos =

IMPORTANTE: RECUERDA REGISTRAR EN EL EXPEDIENTE CLINICO LOS RESULTADOS Y/0 HALLAZGOS DE LAS ACCIONES REALIZADAS
Y ELABORA LA NOTA MEDICA CORRESPONDIENTE. S| TIENES DUDA DE COMO REALIZAR ALGUNA ACCION,
CONSULTA EL "MANUAL DEL PAQUETE GARANTIZADO DE SERVICIOS DE PROMOCION Y PREVENCION PARA UNA MEJOR SALUD".

Rcciones Feeha s VACCians « [Eocha | {ACCIONE .« Fechan - Accias s bethi
- “fdinl mesano) (i mesana)) (i mesidao) (i)

Acciones

Entrega y/o actualiza la Cartilla Nacional
de Salud Hombres de 20 a 59 afios

2 Orienta sobre salud sexual y reproductiva

Informa sobre métodos anticonceptivos, vasectomia
3 y ofrece condones =
a Detecta ITS y VIH/SIDA, brinda tratamiento de
ITS y refiere casos de VIH/SIDA

Aplica ionario para d i6n de diabetes,

5 hipertension arterial, sobrepeso y obesidad.

Si corresponde, mide col ol
Aplica cuestionario para detectar enfermedad
6 prostatica
"‘7‘_ ~Verifica riesgo de TB y presencia de tos y flemas,
toma muestra para baciloscopia
8

Administra quimioprofilaxis para tuberculosis pulmonar|

Informa sobre riesgos de consumo de aicohol, =
9 tabaco y otras drogas -

10 | Promueve actividad fisica y pr i6n de accid %

Aplica vacunas SR, Td e Influenza estacional, si -
11 | corresponde g :
12 Informa sobre salud bucal

Nombre y firma del responsable Promocldn
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IX. APENDICES
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