
 

  

 

 

 

 

 

 

UNIVERSIDAD MICHOACANA DE SAN NICOLAS DE 
HIDALGO 

 

FACULTAD DE ENFERMERÍA 

 

 

MEMORIAS DE EXPERIENCIAS EN EL SERVICIO SOCIAL 

 

 

 

 

 

ASESOR: DRA  MARÍA CRISTINA MARTHA REYES 

ALUMNA: LOURDES ROJAS VILLARREAL 

GRADO ACADEMICO A OBTENER: LICENCIATURA EN ENFERMERÍA 

 

 

VALLE DESANTIAGO GTO. Octubre/2020 



1 
 

 

 

INDICE 
Resumen ................................................................................................................................................... 2 

Abstract .................................................................................................................................................... 3 

INTRODUCCION ................................................................................................................................... 4 

JUSTIFICACIÓN ............................................................................................................................... 5 

Capítulo 2 .............................................................................................................................................. 7 

INFORME DESCRIPTIVO Y NUMÉRICO ..................................................................................... 7 

Estudio de comunidad ..................................................................................................................... 20 

1. generalidades de la unidad de salud ................................................................................... 20 

Organigrama ................................................................................................................................ 22 

2 antecedentes históricos sobresalientes .............................................................................. 25 

3 Datos geográficos ...................................................................................................................... 26 

4. Demografía y hechos vitales ................................................................................................. 27 

Pirámide poblacional ................................................................................................................... 28 

6. Organización social .................................................................................................................. 35 

7. Organización económica ........................................................................................................ 38 

9. Satisfacción de las necesidades básicas ........................................................................... 43 

10. Problemas sociales ................................................................................................................ 44 

Cronograma de actividades ....................................................................................................... 48 

Capítulo 3 ............................................................................................................................................ 49 

Conclusiones .................................................................................................................................. 49 

Referencias bibliográficas ...................................................................................................................... 50 

 

  



2 
 

Resumen 

El presente trabajo titulado memorias de experiencias en el servicio social está basado 

en el año de servicio social en el centro de atención integral de servicios esenciales en 

salud en salamanca Guanajuato, en el cual describo todas las actividades realizadas 

y un conteo mensual de cada una de ellas. 

Siendo este centro de salud de un primer nivel de atención mis actividades fueron 

regularmente toma de signos vitales, somatometria, revisar expedientes clínicos, 

realizar cuestionarios de detección, tomar pruebas rápidas de VIH, antígeno prostático, 

perfil de lípidos y hemoglobina glucosilada, también daba movimiento a tarjetas de 

control nutricio de niños, de control de embarazo, planificación familiar y pacientes con 

enfermedades cronicodegenerativas. Así como mantener la actualización mensual de 

los tarjeteros en electrónico,  contar mensualmente los insumos y entregar reportes 

mensuales para el sistema de información de salud. 

La segunda parte de este trabajo es el estudio de comunidad de la ciudad de 

salamanca Guanajuato en el cual se describen antecedentes históricos sobresalientes, 

datos geográficos, flora y fauna, demografía, extensión territorial, limites, condiciones 

ambientales, vías de acceso, alfabetismo de la población, vivienda, urbanización, 

organización social, nivel cultural, principales contaminantes, religión, economía, 

alimentación, problemas sociales, problemas de salud, etc. 

 Palabras clave:

Signos vitales, somatometria, estudio de comunidad, expedientes clínicos. 
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Abstract 

The present work entitled reports of experiences in social service is based on the year 

of social service in the center of integral care of essential health services in Salamanca 

Guanajuato, in which I describe all the activities carried out and a monthly count of each 

of them. 

Being this health center a first level of care my activities were regularly taking vital 

signs, somatometria, reviewing clinical records, conducting screening questionnaires, 

taking rapid HIV tests, prostate antigen, lipid profile and glycosylated hemoglobin, also 

giving movement to child nutrition control cards, pregnancy control, family planning and 

patients with chronic diseases. As well as maintaining the monthly update of the 

cardholders in electronics, count monthly inputs and deliver monthly reports for the 

health information system. 

The second part of this work is the community study of the city of Salamanca 

Guanajuato in which describes outstanding historical background, geographical data, 

flora and fauna, demographics, territorial extension, limits, environmental conditions, 

access roads, literacy of the population, housing, urbanization, social organization, 

cultural level, main pollutants, religion, economy, food, social problems, health 

problems, etc. 
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INTRODUCCION 

 

El presente trabajo se realiza con base en la ejecución del servicio social en una unidad 

de atención integral de servicios esenciales en salud en el municipio de salamanca 

Guanajuato. Cabe mencionar que el Servicio Social es una actividad esencial que 

consolida la formación profesional y fomenta en el estudiante una conciencia de 

solidaridad con la comunidad, la sociedad y el país.  

El Servicio Social de Enfermería es el período académico obligatorio de proyección 

social se desarrolla en unidades de primer y segundo nivel de atención, en el que el 

pasante aplica los conocimientos, destrezas y aptitudes adquiridas en los ciclos 

escolarizados, de igual manera favorece que el pasante adquiera habilidades y 

destrezas y por ende seguridad profesional en cada una de sus intervenciones en el 

ámbito asistencial docente, administrativo y de investigación. 

Es por eso que se debe dar a conocer todo lo realizado, lo aprendido y la importancia 

que tiene la prestación del servicio social; proyectar a las instituciones y dependencias 

es el objetivo del servicio social universitario, tomando en consideración los tres 

ámbitos que lo componen: formativo, retributivo y social, establecer con las 

dependencias públicas y sociales un compromiso para reorganizar programas 

específicos y que correspondan con los temas prioritarios para la educación, con el 

propósito de completar la formación profesional del estudiante universitario y, al mismo 

tiempo, cumplir con las metas sociales, de servicio y de retribución de las instituciones 

y dependencias. 

El estudio de comunidad tiene como propósito identificar las características 

biopsicosociales, económicas, históricas, geográficas, culturales y ambientales que 

inciden en la salud de la población, así como del proceso salud enfermedad que 

presentan los individuos, las familias, los grupos y la comunidad en su conjunto, para 

desarrollar acciones que contribuyan a su solución. 

 

 

http://www.dgoserver.unam.mx/portaldgose/servicio-social/htmls/ss-universitario/ssu-definicion.html
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Capítulo 1 

JUSTIFICACIÓN 

 

El estudiante de la licenciatura en enfermería en servicio social, requiere integrarse al 

Sistema Nacional de Salud y a los programas de acción que de él emanen. El Servicio 

Social, constituye una etapa final de la formación integral del estudiante de la 

Licenciatura en Enfermería, lo que permite la vinculación de la Universidad con el 

Sector público y social, ya sea en comunidades rurales o en medio urbano, en beneficio 

del desarrollo y aplicación de conocimientos científicos, técnicos y humanísticos del 

futuro profesional de enfermería, siendo también un compromiso para retribuir a la 

sociedad la oportunidad de la educación recibida, participando en la solución de 

problemas de salud que aqueje a la comunidad donde efectúe su servicio, con el fin 

de elevar la calidad de vida de la persona o grupo social donde se encuentre. 

El servicio social como aplicación de los conocimientos adquiridos en el aula 

universitaria, que debe realizar el egresado de una institución de educación superior, 

en beneficio de la sociedad, es una estrategia educativa y comprometida con la 

problemática social que contribuye con la formación de los futuros profesionistas. El 

estudiante de la licenciatura en enfermería en servicio social, requiere integrarse al 

Sistema Nacional de Salud y a los programas de acción que de él emanen. 

El Servicio Social para los profesionales de la Salud se fundamenta en la Ley de Salud, 

es el conjunto de actividades teórico-práctico de carácter temporal y obligatorio, que 

realizan los egresados de las diferentes carreras, en beneficio de la sociedad y del 

estado. Por lo tanto, “Todos los Pasantes de las Profesiones para la Salud y sus ramas 

deberán prestar el servicio social en los términos de las disposiciones legales 

aplicables en materia educativa y de las de esta Ley de Salud.” (Ley General de Salud, 

Artículo 84). (salud, 2019). 
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OBJETIVO GENERAL 

 

Establecer el diagnóstico de la situación de salud de la población, para planear, 

ejecutar y evaluar el cuidado enfermero a la persona, familia y colectividad, a fin de 

promover y preservar la salud, en el primero, segundo y tercer nivel de atención con 

un enfoque holístico. 

OBJETIVOS ESPECIFICOS 

 

Contribuir a mejorar el nivel de bienestar de la persona, familia y comunidad a través 

de la identificación de problemas de salud y formulación de acciones concretas 

acordes a los problemas de salud, emergentes, permanentes y re emergentes en el 

sector salud enfatizados en el programa nacional de salud. 

Fortalecer el cuidado de enfermería mediante la aportación del conocimiento científico, 

técnico y cultural que contribuya a incrementar el nivel óptimo de salud en la población 

vulnerable, aplicando los niveles de prevención con el más alto sentido de 

responsabilidad profesional. 

Promover la participación comunitaria mediante la educación para la salud que permita 

fomentar el autocuidado en las etapas de la línea de vida fortaleciendo la vinculación 

docencia–servicio mediante actividades científica, académicas y de promoción social 

que promuevan la calidad de los egresados de enfermería en el campo laboral.  

Impulsar la investigación clínica u operativa acorde a los problemas e indicadores 

establecidos en las instituciones del sistema nacional de salud, que contribuya a la 

solución de problemas de salud y el desarrollo de la investigación de la disciplina de 

enfermería. 

Comprender y aplicar las políticas de salud nacional y estatal para brindar el cuidado 

enfermero, con un enfoque social a un trabajo de calidad acorde a los valores de la 

profesión. 
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Capítulo 2 

 

INFORME DESCRIPTIVO Y NUMÉRICO 

 

1. Descripción de las actividades realizadas en la unidad de salud. 

1.1 Actividades técnicas 

• Toma de signos vitales 

• Toma de somatometria 

• Toma de glucosa capilar 

• Toma de perfil de lípidos 

• Toma de hemoglobina glucosilada 

• Toma de citología cervical 

• Exploración de mama 

• Prueba rápida de antígeno prostático 

• Prueba rápida de VIH 

1.2 Actividades docentes 

• Orientaciones 

• Talleres 

• Caminatas a favor de la lucha contra enfermedades 

1.3 Actividades administrativas 

• Revisar expediente clínico de cada paciente. 

• Actualizar graficas de control de peso de niños y adolescentes. 

• Revisar cartilla de salud, se le da movimiento y de ser necesario se entrega una. 

• Realizar notas de enfermería. 

• Aplicar cuestionarios de detección de diabetes mellitus, hipertensión arterial y 

obesidad. 

• Aplicar cuestionario de detección de alcohol, tabaco y adicciones. 

• Aplicar cuestionario de detección de violencia. 
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• Aplicar cuestionario de detección de próstata. 

• Aplicar cuestionario de detección de depresión. 

• Aplicar cuestionario de detección de ansiedad. 

• Aplicar cuestionario de ideación suicida. 

• Aplicar cuestionario de conducta alimentaria. 

• Aplicar cuestionario de depresión geriátrica. 

• Aplicar cuestionario de deterioro cognoscitivo. 

• Aplicar cuestionario  de incontinencia urinaria. 

• Aplicar cuestionario de osteoporosis. 

• Mantener actualizado el tarjetero de control de embarazo. 

• Mantener actualizado el tarjetero de control de lactancia. 

• Mantener actualizado el tarjetero de control de niños menores de 5  y de 5 a 9 

años. 

• Mantener actualizado el tarjetero de planificación familiar. 

• Mantener actualizado el tarjetero electrónico de enfermedades 

cronicodegenerativas, niños, embarazo, planificación familiar y cáncer 

cervicouterino y  cáncer de mama. 

• Contar mensualmente insumos. 

• Elaborar y entregar reporte mensual de actividades. 

1.4 Actividades de investigación 

• Asistir a capacitación en aula de usos múltiples. 

• Se realizan cursos de actualización en línea en las siguientes páginas de 

ISAPEG http://clima.inspvirtual.mx/sitio/login.php y 

http://educads.salud.gob.mx/sitio/vRes/login.php la participación se realiza por 

medio de foros donde se exponen diferentes puntos de vista sobre los temas, 

se realizan evaluaciones y nos dan una constancia al finalizar. 
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2. Reporte numérico de las actividades realizadas por mes en la unidad de salud 

incluyendo el número de personas atendidas. 

Agosto 2018 

Actividades 
técnicas 

Mediciones Signos vitales 202 
Somatometria 202 

Tamizajes 

Glucosa capilar 65 
Citología cervical 12 
Exploración de mama 12 
Prueba rápida VIH 39 
Prueba rápida antígeno prostático 4 
Perfil de lípidos 19 
Hemoglobina glucosilada 19 

Actividades 
docentes 

Promoción de la salud Orientaciones 36 
  Talleres 0 
  Caminatas  0 

Actividades 
administrativas 

Cuestionarios de 
detección anexados al 
expediente clínico del 

paciente 

Factores de riesgo  14 
Síntomas prostáticos 4  
 Alcohol 18  
Tabaco 18  
 Adicciones 18  
 Depresión 10  
 Ansiedad 10  
Suicida 10  
Violencia 5  
Depresión geriátrica 7  
Deterior cognoscitivo 7  
Incontinencia urinaria y caídas 7  
Osteoporosis 7  

  

Expedientes revisados 178  
Movimiento a tarjetas de crónicos 54  
Movimiento a tarjetas de 
embarazo 15  
Movimiento a tarjetas de lactancia 6  
Movimiento a tarjetas de niños 4  
Movimiento a tarjetas de PF 8  
Entrega de cartillas de salud 5  
Actualización de cartillas 98  
Notas de enfermería 202  
Reporte mensual de actividades 1  

Actualización de 
tarjeteros en 
electrónico 

Enfermedades crónico 
degenerativas 1  
Niños menores de 5 años 1  
Planificación familiar 1  
Embarazo, puerperio y lactancia 1  

Actividades de 
investigación   Asistencia a capacitación 4  
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Septiembre 2018 

Actividades 
técnicas 

Mediciones Signos vitales 133 
Somatometria 133 

Tamizajes 

Glucosa capilar 27 
Citología cervical 7 
Exploración de mama 7 
Prueba rápida VIH 13 
Prueba rápida antígeno prostático 3 
Perfil de lípidos 4 
Hemoglobina glucosilada 5 

Actividades 
docentes 

Promoción de la salud Orientaciones 76 
  Talleres 1 
  Caminatas  0 

Actividades 
administrativas 

Cuestionarios de 
detección anexados al 
expediente clínico del 

paciente 

Factores de riesgo  10 
Síntomas prostáticos  3 
 Alcohol  18 
Tabaco  18 
 Adicciones  18 
 Depresión  12 
 Ansiedad  12 
Suicida  12 
Violencia  15 
Depresión geriátrica  9 
Deterior cognoscitivo  9 
Incontinencia urinaria y caídas  9 
Osteoporosis  9 

  

Expedientes revisados  88 
Movimiento a tarjetas de crónicos  47 
Movimiento a tarjetas de 
Embarazo  13 
Movimiento a tarjetas de lactancia  7 
Movimiento a tarjetas de niños  8 
Movimiento a tarjetas de PF  11 
Entrega de cartillas de salud  4 
Actualización de cartillas  56 
Notas de enfermería  133 
Reporte mensual de actividades  1 

Actualización de 
tarjeteros en 
electrónico 

Enfermedades crónico 
degenerativas  1 
Niños menores de 5 años  1 
Planificación familiar  1 
Embarazo, puerperio y lactancia  1 

Actividades de 
investigación    Asistencia a capacitación  4 

Octubre 2018 
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Actividades 
técnicas 

Mediciones Signos vitales 252 
Somatometria 252 

Tamizajes 

Glucosa capilar 73 
Citología cervical 14 
Exploración de mama 14 
Prueba rápida VIH 16 
Prueba rápida antígeno prostático 6 
Perfil de lípidos 36 
Hemoglobina glucosilada 32 

Actividades 
docentes 

Promoción de la salud Orientaciones 70 
  Talleres 0 
  Caminatas  1 

Actividades 
administrativas 

Cuestionarios e 
detección anexados al 
expediente clínico del 

paciente 

Factores de riesgo  17 
Síntomas prostáticos  6 
 Alcohol  37 
Tabaco  37 
 Adicciones  37 
 Depresión  12 
 Ansiedad  12 
Suicida  12 
Violencia  8 
Depresión geriátrica  12 
Deterior cognoscitivo  12 
Incontinencia urinaria y caídas  12 
Osteoporosis  12 

  

Expedientes revisados  201 
Movimiento a tarjetas de crónicos  57 
Movimiento a tarjetas de embarazo  16 
Movimiento a tarjetas de lactancia 5  
Movimiento a tarjetas de niños 9  
Movimiento a tarjetas de PF 9  
Entrega de cartillas de salud 6  
Actualización de cartillas 75  
Notas de enfermería 252  
Reporte mensual de actividades 1  

Actualización de 
tarjeteros en 
electrónico 

Enfermedades crónico 
degenerativas 1  
Niños menores de 5 años 1  
Planificación familiar 1  
Embarazo, puerperio y lactancia 1  

Actividades de 
investigación    Asistencia a capacitación 4  

Noviembre 2018 

Mediciones Signos vitales 200 
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Actividades 
técnicas 

Somatometria 200 

Tamizajes 

Glucosa capilar 70 
Citología cervical 16 
Exploración de mama 16 
Prueba rápida VIH 16 
Prueba rápida antígeno prostático 5 
Perfil de lípidos 34 
Hemoglobina glucosilada 17 

Actividades 
docentes 

Promoción de la salud Orientaciones 56 
  Talleres 1 
  Caminatas  0 

Actividades 
administrativas 

Cuestionarios de 
detección anexados al 
expediente clinico del 

paciente 

Factores de riesgo  18 
Síntomas prostáticos  6 
 Alcohol  27 
Tabaco  27 
 Adicciones  27 
 Depresión  17 
 Ansiedad  17 
Suicida  17 
Violencia  12 
Depresión geriátrica  13 
Deterior cognoscitivo  13 
Incontinencia urinaria y caídas  13 
Osteoporosis  13 

  

Expedientes revisados  98 
Movimiento a tarjetas de crónicos  67 
Movimiento a tarjetas de embarazo  14 
Movimiento a tarjetas de lactancia  7 
Movimiento a tarjetas de niños  9 
Movimiento a tarjetas de PF  12 
Entrega de cartillas de salud  7 
Actualización de cartillas  54 
Notas de enfermería  200 
Reporte mensual de actividades  1 

Actualización de 
tarjeteros en 
electrónico 

Enfermedades crónico 
degenerativas  1 
Niños menores de 5 años  1 
Planificación familiar  1 
Embarazo, puerperio y lactancia  1 

Actividades de 
investigación    Asistencia a capacitación  4 

Diciembre 2018 

Mediciones Signos vitales 79 
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Actividades 
técnicas 

Somatometria 79 

Tamizajes 

Glucosa capilar 23 
Citología cervical 5 
Exploración de mama 5 
Prueba rápida VIH 3 
Prueba rápida antígeno prostático 0 
Perfil de lípidos 1 
Hemoglobina glucosilada 0 

Actividades 
docentes 

Promoción de la salud Orientaciones 32 
  Talleres 0 
  Caminatas  0 

Actividades 
administrativas 

Cuestionarios de 
detección anexados al 
expediente clínico del 

paciente 

Factores de riesgo  6 
Síntomas prostáticos  0 
 Alcohol  6 
Tabaco  6 
 Adicciones  6 
 Depresión  3 
 Ansiedad  3 
Suicida  3 
Violencia  4 
Depresión geriátrica  2 
Deterior cognoscitivo  2 
Incontinencia urinaria y caídas  2 
Osteoporosis  2 

  

Expedientes revisados  54 
Movimiento a tarjetas de crónicos  45 
Movimiento a tarjetas de embarazo  14 
Movimiento a tarjetas de lactancia  3 
Movimiento a tarjetas de niños  6 
Movimiento a tarjetas de PF  8 
Entrega de cartillas de salud  0 
Actualización de cartillas  23 
Notas de enfermería  79 
Reporte mensual de actividades  1 

Actualización de 
tarjeteros en 
electrónico 

Enfermedades crónico 
degenerativas  1 
Niños menores de 5 años  1 
Planificación familiar  1 
Embarazo, puerperio y lactancia  1 

Actividades de 
investigación    Asistencia a capacitación  2 

Enero 2019 

Actividades 
técnicas Mediciones Signos vitales 236 

Somatometria 236 
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Tamizajes 

Glucosa capilar 113 
Citología cervical 5 
Exploración de mama 5 
Prueba rápida VIH 6 
Prueba rápida antígeno prostático 7 
Perfil de lípidos 32 
Hemoglobina glucosilada 26 

Actividades 
docentes 

Promoción de la salud Orientaciones 98 
  Talleres 0 
  Caminatas  0 

Actividades 
administrativas 

Cuestionarios de 
detección anexados al 
expediente clinico del 

paciente 

Factores de riesgo  24 
Síntomas prostáticos  7 
 Alcohol  68 
Tabaco  68 
 Adicciones  68 
 Depresión  7 
 Ansiedad  7 
Suicida  7 
Violencia  17 
Depresión geriátrica  8 
Deterior cognoscitivo  8 
Incontinencia urinaria y caídas  8 
Osteoporosis  8 

  

Expedientes revisados  154 
Movimiento a tarjetas de crónicos  64 
Movimiento a tarjetas de embarazo  19 
Movimiento a tarjetas de lactancia  6 
Movimiento a tarjetas de niños  9 
Movimiento a tarjetas de PF  13 
Entrega de cartillas de salud  2 
Actualización de cartillas  78 
Notas de enfermería  236 
Reporte mensual de actividades  1 

Actualización de 
tarjeteros en electrónico 

Enfermedades crónico degenerativas  1 
Niños menores de 5 años  1 
Planificación familiar  1 
Embarazo, puerperio y lactancia  1 

Actividades de 
investigación    Asistencia a capacitación  8 

Febrero 2019 

Actividades 
técnicas 

Mediciones Signos vitales 210 
Somatometria 210 

Tamizajes Glucosa capilar 94 
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Citología cervical 9 
Exploración de mama 9 
Prueba rápida VIH 5 
Prueba rápida antígeno prostático 1 
Perfil de lípidos 28 
Hemoglobina glucosilada 19 

Actividades 
docentes 

Promoción de la salud Orientaciones 85 
  Talleres 1 
  Caminatas  0 

Actividades 
administrativas 

Cuestionarios de 
detección anexados al 
expediente clínico del 

paciente 

Factores de riesgo  50 
Síntomas prostáticos  1 
 Alcohol  72 
Tabaco  72 
 Adicciones  72 
 Depresión  11 
 Ansiedad  11 
Suicida  11 
Violencia  42 
Depresión geriátrica  8 
Deterior cognoscitivo  8 
Incontinencia urinaria y caídas  8 
Osteoporosis  8 

  

Expedientes revisados  105 
Movimiento a tarjetas de crónicos  60 
Movimiento a tarjetas de embarazo  15 
Movimiento a tarjetas de lactancia  5 
Movimiento a tarjetas de niños  8 
Movimiento a tarjetas de PF  13 
Entrega de cartillas de salud  10 
Actualización de cartillas  65 
Notas de enfermería  210 
Reporte mensual de actividades  1 

Actualización de 
tarjeteros en 
electrónico 

Enfermedades crónico 
degenerativas  1 
Niños menores de 5 años  1 
Planificación familiar  1 
Embarazo, puerperio y lactancia  1 

Actividades de 
investigación    Asistencia a capacitación  8 

Marzo 2019 

Actividades 
técnicas 

Mediciones Signos vitales 206 
Somatometria 206 

Tamizajes Glucosa capilar 90 
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Citología cervical 7 
Exploración de mama 7 
Prueba rápida VIH 3 
Prueba rápida antígeno prostático 3 
Perfil de lípidos 35 
Hemoglobina glucosilada 32 

Actividades 
docentes 

Promoción de la salud Orientaciones 70 
  Talleres 2 
  Caminatas  0 

Actividades 
administrativas 

Cuestionarios de 
detección anexados al 
expediente clínico del 

paciente 

Factores de riesgo 35  
Síntomas prostáticos  3 
 Alcohol  40 
Tabaco  40 
 Adicciones  40 
 Depresión  5 
 Ansiedad  5 
Suicida  5 
Violencia  19 
Depresión geriátrica  8 
Deterior cognoscitivo  8 
Incontinencia urinaria y caídas  8 
Osteoporosis  8 

  

Expedientes revisados  156 
Movimiento a tarjetas de crónicos  54 
Movimiento a tarjetas de embarazo  15 
Movimiento a tarjetas de lactancia  5 
Movimiento a tarjetas de niños  7 
Movimiento a tarjetas de PF  19 
Entrega de cartillas de salud  2 
Actualización de cartillas  56 
Notas de enfermería  206 
Reporte mensual de actividades  1 

Actualización de 
tarjeteros en 
electrónico 

Enfermedades 
cronicodegenerativas  1 
Niños menores de 5 años  1 
Planificación familiar  1 
Embarazo, puerperio y lactancia  1 

Actividades de 
investigación    Asistencia a capacitación  7 

Abril 2019 

Actividades 
técnicas 

Mediciones Signos vitales 176 
Somatometria 176 

Tamizajes Glucosa capilar 76 
Citología cervical 8 
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Exploración de mama 8 
Prueba rápida VIH 3 
Prueba rápida antígeno prostático 0 
Perfil de lípidos 34 
Hemoglobina glucosilada 28 

Actividades 
docentes 

Promoción de la salud Orientaciones 65 
  Talleres 0 
  Caminatas  0 

Actividades 
administrativas 

Cuestionarios de 
detección anexados al 
expediente clínico del 

paciente 

Factores de riesgo  14 
Síntomas prostáticos  0 
 Alcohol  29 
Tabaco  29 
 Adicciones  29 
 Depresión  1 
 Ansiedad  1 
Suicida  1 
Violencia  21 
Depresión geriátrica  7 
Deterior cognoscitivo  7 
Incontinencia urinaria y caídas  7 
Osteoporosis  7 

  

Expedientes revisados  109 
Movimiento a tarjetas de crónicos  58 
Movimiento a tarjetas de embarazo  18 
Movimiento a tarjetas de lactancia  9 
Movimiento a tarjetas de niños  8 
Movimiento a tarjetas de PF  15 
Entrega de cartillas de salud  3 
Actualización de cartillas  32 
Notas de enfermería  176 
Reporte mensual de actividades  1 

Actualización de 
tarjeteros en 
electrónico 

Enfermedades 
cronicodegenerativas  1 
Niños menores de 5 años  1 
Planificación familiar  1 
Embarazo, puerperio y lactancia  1 

Actividades de 
investigación    Asistencia a capacitación  3 

Mayo 2019 

Actividades 
técnicas 

Mediciones Signos vitales 190 
Somatometria 190 

Tamizajes Glucosa capilar 54 
Citología cervical 10 
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Exploración de mama 10 
Prueba rápida VIH 6 
Prueba rápida antígeno prostático 1 
Perfil de lípidos 32 
Hemoglobina glucosilada 26 

Actividades 
docentes 

Promoción de la salud Orientaciones 42 
  Talleres 0 
  Caminatas  0 

Actividades 
administrativas 

Cuestionarios de 
detección anexados al 
expediente clínico del 

paciente 

Factores de riesgo  24 
Síntomas prostáticos  1 
 Alcohol  28 
Tabaco  28 
 Adicciones  28 
 Depresión  15 
 Ansiedad  16 
Suicida  18 
Violencia  38 
Depresión geriátrica  9 
Deterior cognoscitivo  9 
Incontinencia urinaria y caídas  9 
Osteoporosis  9 

  

Expedientes revisados  190 
Movimiento a tarjetas de crónicos  40 
Movimiento a tarjetas de embarazo  16 
Movimiento a tarjetas de lactancia  7 
Movimiento a tarjetas de niños  9 
Movimiento a tarjetas de PF  17 
Entrega de cartillas de salud  1 
Actualización de cartillas  56 
Notas de enfermería  190 
Reporte mensual de actividades  1 

Actualización de 
tarjeteros en 
electrónico 

Enfermedades crónico 
Degenerativas  1 
Niños menores de 5 años  1 
Planificación familiar  1 
Embarazo, puerperio y lactancia  1 

Actividades de 
investigación    Asistencia a capacitación  5 

Junio 2019 

Actividades 
técnicas 

Mediciones Signos vitales 203 
Somatometria 203 

Tamizajes Glucosa capilar 76 
Citología cervical 4 
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Exploración de mama 4 
Prueba rápida VIH 5 
Prueba rápida antígeno prostático 1 
Perfil de lípidos 24 
Hemoglobina glucosilada 20 

Actividades 
docentes 

Promoción de la salud Orientaciones 26 
  Talleres 0 
  Caminatas  0 

Actividades 
administrativas 

Cuestionarios de 
detección anexados al 
expediente clínico del 

paciente 

Factores de riesgo  16 
Síntomas prostáticos  1 
 Alcohol  26 
Tabaco  26 
 Adicciones  26 
 Depresión  10 
 Ansiedad  12 
Suicida  12 
Violencia  15 
Depresión geriátrica  6 
Deterior cognoscitivo  6 
Incontinencia urinaria y caídas  6 
Osteoporosis  6 

  

Expedientes revisados  203 
Movimiento a tarjetas de crónicos  45 
Movimiento a tarjetas de embarazo  20 
Movimiento a tarjetas de lactancia  5 
Movimiento a tarjetas de niños  8 
Movimiento a tarjetas de PF  9 
Entrega de cartillas de salud  1 
Actualización de cartillas  45 
Notas de enfermería  203 
Reporte mensual de actividades  1 

Actualización de 
tarjeteros en 
electrónico 

Enfermedades crónico 
degenerativas  1 
Niños menores de 5 años  1 
Planificación familiar  1 
Embarazo, puerperio y lactancia  1 

Actividades de 
investigación    Asistencia a capacitación  4 

Julio 2019 

Actividades 
técnicas 

Mediciones Signos vitales 103 
Somatometria 103 

Tamizajes 
Glucosa capilar 18 
Citología cervical 3 
Exploración de mama 3 
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Prueba rápida VIH 2 
Prueba rápida antígeno prostático 1 
Perfil de lípidos 14 
Hemoglobina glucosilada 12 

Actividades 
docentes 

Promoción de la salud Orientaciones 24 
  Talleres 0 
  Caminatas  0 

Actividades 
administrativas 

Cuestionarios de 
detección anexados al 
expediente clínico del 

paciente 

Factores de riesgo  12 
Síntomas prostáticos  1 
 Alcohol  14 
Tabaco  14 
 Adicciones  14 
 Depresión  13 
 Ansiedad  13 
Suicida  13 
Violencia  16 
Depresión geriátrica  9 
Deterior cognoscitivo  9 
Incontinencia urinaria y caídas  9 
Osteoporosis  9 

  

Expedientes revisados  103 
Movimiento a tarjetas de crónicos  24 
Movimiento a tarjetas de embarazo  12 
Movimiento a tarjetas de lactancia  9 
Movimiento a tarjetas de niños  7 
Movimiento a tarjetas de PF  6 
Entrega de cartillas de salud  2 
Actualización de cartillas  9 
Notas de enfermería  103 
Reporte mensual de actividades  1 

Actualización de 
tarjeteros en 
electrónico 

Enfermedades crónico 
degenerativas  1 
Niños menores de 5 años  1 
Planificación familiar  1 
Embarazo, puerperio y lactancia  1 

Actividades de 
investigación    Asistencia a capacitación  2 

Estudio de comunidad 

1. generalidades de la unidad de salud 
Datos de identificación 

Nombre: centro de atención integral de servicios esenciales en salud (CAISES) 

salamanca. 
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Ubicación: avenida valle de Santiago S/N colonia Benito Juárez, salamanca 

Guanajuato. 

 

Croquis: 

 

 

 

Descripción de la planta física 

El centro de atención integral de servicios esenciales en salud (CAISES) Salamanca 

cuenta solo con un piso de infraestructura en el cual se encuentran 12 consultorios 

para consulta externa, 2 para nutrición, 1 de psicología, 1 de odontología, 1 de 
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epidemiologia y 1 para el área de vacunas. Además de contar con un aula de usos 

múltiples, farmacia, rayos x, trabajo social, caja, laboratorio y archivo clínico. 

Dentro de la parte administrativa cuenta con dirección, coordinación médica, jefatura 

de enfermeras, recursos humanos, administración, recursos materiales, recursos 

financieros, estadísticas y almacén. 

El centro de atención integral también cuenta con una cámara fría la cual aún no está 

en funcionamiento solo por falta de permiso de la COFEPRIS (comisión federal para 

la protección contra riesgos sanitarios). 

Organigrama 
Unidad médica de primer nivel de atención en salud. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Dr. Víctor Hugo Flores Lara 

director CAISES SALAMANACA 

Cp. María Guadalupe Ramírez García 

Administradora. 

Almacén 

Recursos financieros 

Recursos humanos 

Recursos materiales 

Archivo 

Subrogados 

Caja 

Mantenimiento 

 

Dr. Emilio Gómez Colín 

Epidemiólogo 

Estadísticas 
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PASIA 

 

Dr. Omar Alejandro Cano Encinas 

Coordinador medico 

Servicios amigables 

Laboratorio 

Rayos x 

Módulos de consulta externa 

Módulo de riesgo cardiovascular 

Salud reproductiva 

Planificación familiar 

Prospera 

PROVAC 

Salud mental 

Trabajo social 

Odontología 
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Recursos humanos 

 Turno matutino Turno vespertino Jornada 

acumulada 

Enfermeras 38 14 3 

EPSS 8 2 0 

Médicos 14 7 2 

MPSS 3 1 0 

 

Programas de salud existentes 

• Cáncer cervicouterino 

• Cáncer de mama 

• Diabetes 

• Salud mental 

• Tuberculosis 

• Nutrición 

• Dengue 

• Vacunación 

• Violencia 

• Promoción de la salud 

• Vigilancia epidemiológica 

LEO. Virginia Segoviano Oros 

Jefa de enfermeras 

Enfermería clínica 

Promoción 

CEYE 

Módulo de información 

Curaciones 
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• Planificación familiar 

• Salud reproductiva 

 

Área de influencia: Salamanca Guanajuato y sus comunidades 

 

 

Población que atiende 

El centro de atención integral de servicios esenciales en salud atiende a la población 

afiliada al seguro popular o sin seguridad social, aproximadamente se otorgan 304 

consultas médicas al día. 

2 antecedentes históricos sobresalientes 

 

Salamanca (en otomí: Xidoo, ‘lugar de tepetate’) es una ciudad mexicana del estado 

de Guanajuato con una población de 273,271 habitantes. 

Fue fundada el 16 de agosto de 1602, en que se otorgó la Merced de Fundación por 

parte del entonces Virrey, Gaspar de Zúñiga y Acevedo, Quinto Conde de Monterrey, 

mientras que el 1 de enero de 1603 se elegía el primer cabildo de la nueva localidad 

que sería conocida a partir de ese momento bajo el nombre de Villa de Salamanca por 

el virrey Gaspar de Zúñiga y Acevedo, quinto conde de Monterrey, originario de la 

española salamanca. (INAFED, 2019) La localidad fue fundada en las tierras del Bajío, 

debido a que desde los años 1540 o 1550 se comenzaron a establecer "estancias" de 

ganado mayor y una escasa explotación agrícola, por unos cuantos españoles, junto 

con grupos pequeños de indios otomíes que antiguamente ocupaban una aldea con el 

nombre de xidoo, que significa "tierra sobre tepetate". 

Ya en los años recientes, el 30 de julio de 1950 se inaugura la refinería Antonio M. 

Amor, que se convirtió rápidamente en un pilar de la economía local, en paralelo a esta 

importante paraestatal se encuentra la instalación de la Termoeléctrica de CFE y 

https://es.wikipedia.org/wiki/Baj%C3%ADo_(M%C3%A9xico)
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algunas paraestatales más de la industria petroquímica. Salamanca creció 

rápidamente hasta convertirse en un sitio industrial y de servicios; en el año 2014 se 

inaugura la Planta Automotriz Mazda, con una inversión de 770 millones de dólares. 

En el año de 2016 tendrá la capacidad de producir 250 mil unidades, más 50 mil de 

marca Toyota, para el mercado norteamericano y sudamericano. Con la inversión de 

parte de la empresa nipona, atrajo grandes cadenas de hoteles a suelo salmantino, 

igual que plazas comerciales antes no existentes. En el año de 2014 Salamanca se 

mantuvo en los primeros lugares de Turismo Empresarial y de Negocios. 

 

3 Datos geográficos 

 

Extensión territorial 

El municipio de Salamanca cuenta con una extensión territorial de 774 km² (INEGI, 

INEGI, 2010) y se ubica dentro del estado de Guanajuato, en lo que es llamado El 

Corredor Industrial del Bajío. Este corredor se encuentra asentada en un valle rodeado 

de grandes cerros. 

 

Limites 

Salamanca colinda al norte con los municipios de Guanajuato, Dolores Hidalgo y San 

Miguel de Allende al oeste con los municipios de Irapuato y Pueblo Nuevo, al sur con 

los municipio de Valle de Santiago y Jaral del Progreso, al este con los municipios 

de Cortázar, Juventino Rosas y Villagrán. 

 

Flora y fauna 

Es de suma importancia señalar que Salamanca cuenta con un área Natural Protegida 

perteneciente a la Cuenca Alta del río Temascatío, en la cual se encuentra diversidad 

de vegetación, entre la que destaca el bosque de encino, el mezquital y el chaparral. 

https://es.wikipedia.org/wiki/Guanajuato
https://es.wikipedia.org/wiki/Dolores_Hidalgo
https://es.wikipedia.org/wiki/San_Miguel_de_Allende
https://es.wikipedia.org/wiki/San_Miguel_de_Allende
https://es.wikipedia.org/wiki/Irapuato
https://es.wikipedia.org/wiki/Pueblo_Nuevo_(Guanajuato)
https://es.wikipedia.org/wiki/Valle_de_Santiago
https://es.wikipedia.org/wiki/Jaral_del_Progreso
https://es.wikipedia.org/wiki/Juventino_Rosas
https://es.wikipedia.org/wiki/Villagr%C3%A1n
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Además de una gran cantidad de especies forrajeras entre las que se encuentran: el 

zacatón, triguillo, lobero, navajita, liendrilla, mezquite, pata de gallo, de zorra, banderita 

y colorado. Las otras especies de vegetación son: pingüica, sotol, nopal, huizache, 

gatuño, largoncillo, cuijote, tepehuaje, palo blanco, pochote, órgano, garambullo, 

tepame, vara dulce y cazahuate. El deterioro de estos recursos naturales ha alcanzado 

niveles muy altos, por lo que, se están realizando acciones para el rescate, la 

regeneración y la conservación del suelo y de su vegetación. La fauna de la localidad 

se conforma por: conejo, tlacuache, coyote, ardilla, coralillo, alicante, zorrillo, lagartija 

y peces de río. Además de algunas aves entre las que destacan: zopilotes, gavilanes 

y palomas. 

Clima 

El clima en el municipio se compone de semicálido subhúmedo con lluvias en verano, 

de humedad baja en un 92.3% del territorio del municipio y el resto de la superficie, es 

templado subhúmedo con lluvias en verano, de humedad media. Éste último se 

encuentra localizado en la parte norte del municipio. 

Vías de acceso 

Es posible arribar a Salamanca por la autopista México - Querétaro - Salamanca, 

además de la carretera panamericana No. 45. También se encuentra la carretera 

Federal No. 43 Salamanca - Morelia, que pasa por los municipios de Valle de Santiago, 

Uriangato, Moroleón y Cuitzeo, así mismo la nueva autopista de cuota Salamanca - 

Morelia, en la que se reduce el tiempo y distancia entre ambas ciudades, lo cual 

beneficia mucho a los habitantes de la ciudad. También existen otras carreteras 

estatales que comunican al municipio con Guanajuato Capital, Juventino 

Rosas y Pueblo Nuevo. En 2015 se inauguró la autopista León Guanajuato 

Salamanca León. 

4. Demografía y hechos vitales 

Población total 

La Encuesta Intercensal de Población y Vivienda 2015 elaborado por Instituto Nacional 

de Geografía y Estadística (INEGI) determinó que en la ciudad de Salamanca, 

https://es.wikipedia.org/wiki/Juventino_Rosas
https://es.wikipedia.org/wiki/Juventino_Rosas
https://es.wikipedia.org/wiki/Pueblo_Nuevo_(Guanajuato)
https://es.wikipedia.org/wiki/Le%C3%B3n_(M%C3%A9xico)
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Guanajuato actualmente tiene una población 273,271 habitantes, colocándose como 

el cuarto municipio con mayor población en el Estado de Guanajuato, después de 

León, Guanajuato, Irapuato y Celaya (INEGI, ENCUESTA INTERCESTAL, 2015). 

Grupos de población por edad 

Pirámide poblacional 
 

 

Fuente Encuesta intercensal INEGI 2015 

 

Estado civil 

La información sobre la situación conyugal de la población de 12 años y más, permite 

conocer si las personas permanecen solteras, se encuentran casadas, viven en unión 

libre, son viudas o han disuelto su unión por separación o divorcio. En 2015 predomina 

la población que se encuentra casada, esto es poco menos de la mitad (46.9%); 

mientras que alrededor de una tercera parte esta soltera. 

 

Alfabetismo 
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Con cerca de 89 lenguas autóctonas, México es un país de gran diversidad étnica.  

Importantes sectores de la población conservan sus lenguas originales y sus 

costumbres ancestrales, lo que requiere una atención especial para conocer el 

volumen, ubicación  y las características sociodemográficas de este sector de la 

población. Tradicionalmente  los censos se han acercado a la cuantificación de la 

población indígena a través de la  condición de habla de lengua indígena. De acuerdo 

con los datos del Censo 2010, en México viven 6 695 228 personas de 5 años y más 

que hablan alguna lengua indígena, este número significa 6.8% del total de la 

población en estas edades. En Salamanca existe un porcentaje del 7.3% de 

analfabetismo en población de 15 años y más, con educación básica concluida el 

25.2% y población de 18 y más años de edad con educación posbasica el 30.7%. 

 

 

Ocupación 

 

 Los habitantes de este municipio se dedican principalmente al comercio y sus 

localidades a la agricultura. Salamanca se rodea de una industrialización a gran 

escala, productora de todo tipo de productos y servicios. Aunque esto también conlleva 

problemas como la fuerte de contaminación producida por numerosas fábricas, 

transportes y personas. Después de la industria, la agricultura es la actividad que más 

se realiza en el municipio. Ocupando, inclusive, un lugar destacado en la producción 

estatal de trigo, ajo, tomate, cáscara, garbanzo, ejote, sorgo, cebada, espárrago y 

avena forrajera. Otros importantes cultivos son: alfalfa, calabacita, camote, cebolla, 

chícharo, chile verde, fresa, frijol, jitomate y maíz. 

 

 

5. Condiciones ambientales de la comunidad 

 

Servicios públicos 
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Carencia de calidad y espacios de la vivienda 2010 (Absolutos) 
   Municipal 

Viviendas particulares habitadas [1]   63,573 
Viviendas con piso de tierra [1]   1,738 
Viviendas con techos endebles [2]   242 
Viviendas con muros endebles [2]   420 
Viviendas con algún nivel de hacinamiento [3]   18,934 

 

Fuente: [1] INEGI. Censo de Población y Vivienda 2010.  
             [2] INEGI. Censo de Población y Vivienda. Microdatos de la muestra 
Censal 2010.  
             [3] Elaboración propia con base en la metodología de CONAPO. Índice de 
marginación por entidad federativa y municipio 2010. 

 

   
 

 
Carencia de acceso a los servicios básicos en las viviendas particulares habitadas 
2010 (Absolutos) 
   Municipal 

Viviendas sin luz eléctrica [1]   377 
Viviendas sin agua entubada [1]   2,322 
Viviendas sin drenaje [1]   3,305 
Viviendas que usan leña y carbón para cocinar [2]   2,996 
Viviendas sin sanitario [1]   2,679 

 

Fuente: [1] Elaboración propia a partir de INEGI. Censo de Población y Vivienda 
2010.  
             [2] INEGI. Censo de Población y Vivienda. Microdatos de la muestra 
Censal 2010. 

 

   
 

 
 

 

Disposición de excretas y basura 

Salamanca cuenta con una red de drenaje efectiva y con un tiradero municipal que se 

encuentra ubicado cercano a la Comunidad del Pitayo, colinda con terrenos de cultivo 

y una granja particular. La recolección de la basura en la zona centro es de noche y 

suman 280 ton/día. La generación de residuos infectos biológicos en el municipio es 
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alta y se tiene aproximadamente un 80% de su control de su confinamiento y 

disposición final. 

 

Control de fauna transmisora 

Cuando existen deficiencias en la limpieza, se propicia el aumento de fauna 

nociva como: moscos, mosquitos, cucarachas, ratas, moscas y chinches, entre otros, 

que son nocivos a la salud por que transmiten enfermedades. Los moscos son insectos 

que se reproducen en diversos lugares y que pueden transmitir enfermedades  como 

el dengue, el paludismo y la fiebre amarilla. 

Existe un programa en el sector salud para el control de enfermedades transmitidas 

por vector en el cual se realizan fumigaciones en casas y también en áreas donde se 

concentra un gran número de este mosquito como panteones. 

 

Condiciones de limpieza de lugares públicos (cines, mercados, iglesias, etc.) 

La limpieza de la red viaria pública, tanto de tránsito rodado como peatonal y la 

recogida de residuos procedentes de la misma, será realizada por el servicio municipal 

competente, con la frecuencia conveniente para la adecuada prestación del servicio y 

a través de las formas de gestión que acuerde el Ayuntamiento. La limpieza de las 

calles, vías, caminos…, de dominio particular se llevará a cabo por la propiedad, 

siguiendo las directrices que pueda marcar el Ayuntamiento para conseguir niveles 

adecuados de limpieza e higiene. (SMAOT, 2019). 

Quienes estén al frente de quioscos o puestos autorizados en la vía pública, aislados 

o en mercadillos, están obligados a mantener limpio el espacio en que desarrollen su 

cometido y sus proximidades durante el horario en que realicen su actividad y dejarlo 

en el mismo estado una vez finalizada. La misma obligación incumbe a los dueños de 

establecimientos de restauración y análogos en cuanto a la superficie de vía o espacio 

público que se ocupe con veladores, sillas o similares, así como a la acera 

correspondiente a la longitud de su fachada. 
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Conservación de parques y jardines 

El Ayuntamiento potenciará una gestión integrada de plagas y enfermedades 

(priorizando productos ecológicos), controles poblacionales de la fauna urbana y la 

recuperación y mejora de hábitats de aves, reptiles y otras especies. 

 

Asimismo, reforzará las labores de limpieza en las zonas verdes, parques y jardines 

de la ciudad. Impulsará, además, actuaciones innovadoras, como la caracterización 

acústica de 10 parques de la ciudad y la realización de estudios de estrés hídrico.  

 

Principales contaminantes 

Al tratarse de una localidad primordialmente enfocada a la industria pesada y media 

como PEMEX el medio ambiente se ha visto negativamente afectado convirtiéndose 

en un tema de preocupación local, regional y nacional, llevando a las autoridades a la 

firma de acuerdos y convenios para vigilar la cantidad de emisiones contaminantes 

principalmente la localidad se ve afectada en la calidad del aire así como el paso del río 

Lerma el cual atraviesa la ciudad.  

 

Vivienda 

Las viviendas o propiedades, quienes habiten en el inmueble, están obligados a 

mantener limpios los patios, manzana o cualquier espacio sin edificar, sean comunes 

o propios. La limpieza de solares y otros terrenos de propiedad particular que se 

encuentren en suelo urbano corresponderá igualmente al propietario mantenerlo 

limpio. 

Hay un total de 36168 hogares en Salamanca. De estos hogares, 34642 son casas 

normales o departamentos, 963 hogares tienen piso de tierra y 805 consisten en un 

cuarto solo. En Salamanca hay 33443 viviendas que cuentan con instalaciones 

https://es.wikipedia.org/wiki/R%C3%ADo_Lerma
https://es.wikipedia.org/wiki/R%C3%ADo_Lerma
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sanitarias, 32918 viviendas que están conectado a la red pública y 33687 viviendas 

tienen acceso a la luz eléctrica. 

 

Urbanización 

Con el objetivo de impulsar una mejor calidad de vida de las y los salmantinos, así 

como proyectar el dinamismo económico, cultural y social de Salamanca, el Gobierno 

del Estado invirtió durante los últimos seis años más de  dos mil 748 millones de pesos. 

Con la representación del gobernador Miguel Márquez Márquez, el secretario de 

Desarrollo Social y Humano, José Gerardo Morales Moncada, señaló durante el tercer 

Informe de resultados del municipio de Salamanca que, “estos recursos fueron 

aplicados en obras y acciones que fortalecen la modernización de la localidad y le dan 

mayor competitividad”. (SEDESHU, boletines.guanajuato.gob.mx, 2018) Agregó que 

también apoyan la atención de las necesidades de la población y crean las condiciones 

para que puedan mejorar su calidad de vida. “Son obras y acciones de todos tamaños, 

distribuidas por todo el territorio municipal, que impulsan el progreso de Salamanca y 

transforman el entorno de vida de las personas que lo habitan”. A nombre del 

Gobernador hizo un reconocimiento al pleno del Ayuntamiento, a su presidente 

municipal Antonio Arredondo, a las y los funcionarios de su gobierno y a toda la 

sociedad salmantina “por sus logros alcanzados con el trabajo de todas y todos, por 

trabajar en la construcción de una mejor ciudad”. Destacó el apoyo al crecimiento 

económico de Salamanca con la instalación del parque industrial “Bajío Industrial 

Park”. Aquí, nueve empresas de diferentes países llegaron para establecerse  en 

Salamanca, encabezadas por la armadora japonesa Mazda. Esas inversiones 

generaron 4 mil 105 nuevos empleos, para beneficio de la población del municipio y 

de la región, indicó. Se impulsó al comercio popular con la rehabilitación de los 

mercados Tomasa Esteves, Barahona e Hidalgo, que hoy tienen mejores instalaciones 

para que las y los comerciantes puedan ofrecer un mejor servicio a la comunidad. En 

materia de turismo, el titular de la Sedeshu informó que se realizó la rehabilitación y 

modernización de la imagen urbana de su Centro Histórico. Así como los trabajos de 

dignificación del ex convento de San Juan de Sahagún y del Templo de San Agustín. 
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“Éste último puede apreciarse en todo su esplendor gracias a la iluminación escénica 

que ahora tiene”, resaltó. Se construyó además el Parador del Nopal, una obra que 

promueve la actividad productiva de la comunidad de Valtierrilla. En el tema del campo, 

destacó que se ejecutaron 48 obras de borde ría, se apoyó la adquisición de 329 

equipos, implementos agrícolas y tractores, y se tecnificaron 745 hectáreas con 

sistemas de riego subterráneos, con lo que se beneficia la producción agropecuaria. 

En cuanto a infraestructura vial y conectividad, Morales Moncada resaltó las obras de 

modernización en el Bulevar prolongación Valle de Santiago; en el bulevar Hidalgo, en 

donde también se construyó una ciclo vía; y la avenida Comunicación Norte y en la 

México – Japón, que fue asfaltada. Además, se rehabilitaron la carretera Salamanca 

– Cárdenas – San José de Mendoza y la Salamanca – Juventino Rosas, y se mantuvo 

la conservación periódica de la carretera La Ordeña –  entronque carretero Guanajuato 

– Juventino Rosas. Se construyeron tres puentes, y se mejoró  la red de caminos que 

conectan a las comunidades rurales del municipio. “Todas estas obras, junto con la 

pavimentación de calles en diferentes colonias, facilitan el traslado de personas y de 

mercancías, comunican mejor a las colonias y comunidades, favorecen el acceso a los 

servicios y consolidan la conectividad del municipio”. En el renglón educativo, se 

mejoraron y ampliaron las instalaciones de varios planteles: las escuelas primarias 

Club de Leones y Mariano Matamoros; de las secundarias Héroes Salmantinos, 

Aurelio Méndez Sánchez, José Vasconcelos; y de las telesecundarias números 23 y 

150; así como la construcción del Centro de Atención Múltiple “Jesús López Lira”. 

“Atendimos las necesidades de infraestructura de los planteles del CECYTE, del 

CETAC, del CONALEP y del SABES; y construimos el edificio de docencia y el centro 

de información y consulta de la Universidad Tecnológica de Salamanca. Para fomentar 

el deporte y la activación física se construyó la cancha de Softbol en la Deportiva Norte, 

el Módulo COMUDAJ en Valtierrilla, y otros trabajos en la Unidad Deportiva Sur. En 

materia de Desarrollo Social, llevamos a cabo la sustitución de la Unidad Médica de 

Atención Primaria a la Salud en La Capilla; la ampliación del albergue del Hospital de 

Salamanca; ejecutamos 1 mil 211 obras y acciones como pavimentación de calles, 

caminos rurales, infraestructura educativa, electrificación y agua potable. “Se 

construyeron y equiparon los Centros Impulso Social en la colonia San Javier y en la 
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comunidad de Valtierrilla, además del equipamiento del Centro Impulso de la colonia 

La Gloria, los cuales ya funcionan en apoyo al desarrollo integral de las personas, sus 

familias y sus comunidades”. Se beneficiaron 2 mil 552 personas, a través del Curso 

Socioeducativos y se realizaron 4 mil 520 acciones de mejoramiento de vivienda. En 

materia de seguridad, el gobierno estatal apoyó la construcción del Complejo Integral 

de Seguridad Pública del municipio y realizó la donación de 40 patrullas equipadas, 

para el fortalecimiento a la corporación policiaca. “Al final, podemos afirmar, amigas y 

amigos de Salamanca, que los compromisos asumidos por el gobernador del estado 

con ustedes, están todos cumplidos”, dijo Morales Moncada 

6. Organización social 

 

Grupos sociales: asociaciones, sindicatos 

• Cámara nacional de comercio, servicios y turismo de salamanca 

• Asociación local agrícola de productores varios de salamanca 

• Oficina sindicato de la construcción 

• Oficinas del tianguis 

• Patronato del cuerpo de bomberos de salamanca 

• Sindicato de trabajadores de servicios públicos municipales 

• Sindicato de trabajadores petroleros sección 24 

• Sindicato regional de trabajadores 

• Sindicato de camioneros materialistas de salamanca 

• Unión campesina demócrata 

• Sindicato de trabajadores de educación 

Instituciones sociales 

• Comisión municipal del deporte 

• Comisión municipal del agua 

• Coordinadora de fomento al comercio 

• Instituto de alfabetización y educación básica para adultos del estado de 

Guanajuato 
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• Instituto de información para la educación 

• Instituto de salud pública del estado de Guanajuato 

• Instituto estatal de la cultura 

• Instituto para las personas con discapacidad 

• Instituto para las mujeres 

• Procuraduría ambiental y de ordenamiento territorial 

• Secretaria de desarrollo agropecuario y rural 

• Secretaria de desarrollo económico sustentable 

• Secretaria de desarrollo social y humano 

• Secretaria de educación 

• Secretaria para el desarrollo de la familia 

 

Educacionales 

La educación es el medio fundamental para adquirir, transmitir y acrecentar la cultura 

primordialmente a través de la formación cívica y ética; es proceso permanente que 

contribuye al desarrollo del individuo y a la transformación de la sociedad, 

constituyendo un factor determinante para la adquisición de conocimientos y que 

desarrolla en hombres y mujeres, su sentido de solidaridad social. 

En el municipio de Salamanca Guanajuato existen 175 primarias, 194 preescolares, 

37 secundarias, 30 telesecundarias y 49 bachilleratos. (SIGED, 2019) La secretaria de 

educación de estado de Guanajuato y mayor autoridad es Yolo Xóchitl Bustamante 

Díez, el subsecretario para el desarrollo educativo es José Abel Arteaga Sánchez, 

director general de educación básica José de Jesús Gonzalo García Pérez, directora 

de gestión y supervisión escolar Ana Isabel Gutiérrez garnica, y la coordinadora 

operativa del programa de la reforma educativa la cp. Eva Isela Gutiérrez Gasca. 

 

Atención medica 
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La salud es un estado de completo bienestar físico, mental y social, no solamente la 

ausencia de enfermedad o dolencia, según la definición presentada por 

la Organización Mundial de la Salud (OMS) en su constitución aprobada en 1948. Este 

concepto se amplía a: «La salud es un estado de completo bienestar físico, mental y 

social, y no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades». En la salud, como 

en la enfermedad, existen diversos grados de afectación y no debería ser tratada como 

una variable dicotómica. Así, se reformularía de la siguiente manera: «La salud es un 

estado de bienestar físico, mental y social, con capacidad de funcionamiento, y no sólo 

la ausencia de afecciones o enfermedades» 

En el municipio de salamanca existe un hospital general, un hospital de cuidados 

críticos, un centro de salud CAISES salamanca, 18 clínicas particulares y 15 UMAPS 

rurales. (medicos, 2019) La mayor autoridad es el secretario de salud del estado el Dr. 

Daniel Alberto Díaz Martínez (salud.guanajuato, 2019) 

 

Religión 

Salamanca es una ciudad además de universitaria y monumental, también muy 

religiosa, por tradición y por la gran cantidad de iglesias y edificios religiosos que 

destacan. La Religión Católica es la predominante con un 94% en Salamanca. Esto se 

respira y se vive en sus fiestas y tradiciones. Culturalmente la historia de Salamanca 

está muy unida a esta religión, ya que la mayoría de sus monumentos, de los más 

emblemáticos, fueron encargos de religiosos u órdenes religiosas.  

Las Catedrales y todas sus iglesias y capillas son fruto del fervor religioso de los 

salmantinos desde el siglo XI. Incluso los edificios que no tiene fin religioso fueron obra 

de obispos y personas del ámbito católico. También en las fiestas y tradiciones se 

aprecia el espíritu religioso de la ciudad. Empezando por la Semana Santa que mueve 

a la ciudad entera, es muy emocionante ver cómo los salmantinos veneran a sus 

santos y se nota la devoción que sienten al paso de las procesiones. 

 

Todas las fiestas están ligadas a un santo o a una costumbre de tradición religiosa por 
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lo que solamente se puede decir de Salamanca que es una ciudad muy religiosa y 

devota, que se mantiene fiel a sus costumbres religiosas a pesar de la modernidad y 

la tecnología.  Por ejemplo el viernes santo se sigue respetando el ayuno, y es casi de 

precepto comer el tradicional potaje, mientras que después de cuaresma se vuelve 

a comer carne con el riquísimo hornazo hecho a base de chorizo, lomo y demás 

embutidos. Salamanca tiene una riqueza en arte sacro, entre iglesias, capillas y 

pinturas que no te va a dejar indiferente, aunque no seas cristiano practicante. En estos 

últimos años se han venido sumando otros cultos, por ejemplo el de la iglesia ortodoxa 

que tiene su sede en la Capilla de Santa María de los Caballeros. 

 

Pero no sólo está, ya que la ciudad cuenta en la actualidad con 26 lugares de culto 

para otras religiones. De estos 26 centros de culto, 20 están agrupados bajo el epígrafe 

de evangélicos. A su vez, éstos se reparten entre 11 denominaciones o grupos 

de iglesias distintas, incluyendo la comunión anglicana. 

Aquí, en la ciudad, encontramos dos Salones del Reino de los testigos de Jehová y 

centros de culto para fieles adventistas, mormones, ortodoxos rumanos y musulmanes. 

En el resto de la provincia hay otros seis lugares de culto. 

 

7. Organización económica 

 

Población económicamente activa 

Población Económicamente Activa, PEA, son todas aquellas personas de 12 años y 

más que en la semana de referencia realizaron algún tipo de actividad económica o 

formaban parte de la población desocupada abierta. 

 

Cuadro ocupacional de la población activa 



39 
 

 

Fuente. Encuesta intercensal INEGI 2015 

 

Gráfica Población ocupada según división ocupacional del municipio. 

 

Fuente. Encuesta intercensal INEGI 2015  

 

 

 

 

8. Nivel cultural 

Proporciones de población alfabeta y analfabeta 
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La Ley General de Educación en México, obliga a quienes residen en México a cursar 

por lo menos los niveles primario, secundario y ahora nivel medio superior de la 

educación. El grado promedio de escolaridad nos permite conocer el nivel de 

educación de las personas de 15 años y más de un grupo determinada de población. 

El grado de escolaridad del Estado es de 7.73 años de estudio, lo que equivale a casi 

el segundo año de secundaria. El municipio analizado se  encuentra por arriba de la 

media estatal, con grado promedio de escolaridad de 8.22 (SEDESHU, secretaria de 

desarrollao social y humano, 2012) 

Gráfica Grado promedio de escolaridad. 

 
Fuente. Encuesta intercensal INEGI 2015  

 

 

 

 

 

 

Gráfica  Grado promedio de escolaridad por sexo. 
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Fuente. Encuesta intercensal INEGI 2015. 

 

La educación básica, conformada por preescolar, primaria y secundaria, es obligatoria 

e impartida por el Estado (federación, estados, Distrito Federal y los municipios) en 

todo el territorio nacional mexicano bajo los términos del artículo tercero de la 

Constitución Política de los Estados Unidos Mexicanos.  

Municipio  
Población 

total de 15 

años y más  

Porcentaje de 

la población 

total de 15  
años y más 

con  
secundaria 

completa  

Población 

masculina de  
15 años y más  

Porcentaje de 
la población  

masculina de  
15 años y más 

secundaria 

completa  

Población 

femenina de  
15 años y más  

Porcentaje de 

la población  
femenina de  
15 años y más 

con  
secundaria 

completa  

Salamanca  186,246  25%  88,534  27%  97,712  24%  
Tabla  Porcentaje de la población de 15 años y más del municipio. INEGI 2010  

 

La educación pos-básica o media superior, la Secretaria de Educación Pública refiere 

que es el período de estudio de entre dos y tres años en sistema escolarizado por el 

que se adquieren competencias académicas medias para poder ingresar a la 

educación superior. Se le conoce como bachillerato o preparatoria. El ciclo escolar es 

por semestres en la mayoría de los centros de estudios.  
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con pos 

básica  
18 años y más 

con pos 

básica  

con pos-

básica  

Salamanca  170,989  30%  80,751  32%  90,238  30%  
Tabla  Porcentaje de la población de 18 años con educación pos-básica del municipio. INEGI 2010  

 

Gráfica  Población de 18 años y más con educación pos-básica 

 

 

Fuente. Encuesta intercensal INEGI 2015.  

 

Medios de comunicación existentes en la comunidad 

Salamanca cuenta con un periódico llamado el sol de salamanca que forma parte de 

Organización Editorial Mexicana OEM; la compañía periodística más grande de 

América Latina, también cuenta con 2 paginas en Facebook que se dedican a dar 

información del municipio, el salmantino y salamanca alerta, también cuenta con 3 

estaciones de radio, la salmantina 810 AM, radio grupo Antonio contreras en el 1260 

XEZH-AM y la estación familia de salamanca en el 1560 AM. 
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9. Satisfacción de las necesidades básicas 

 

Alimentación 

La gastronomía de Salamanca es muy variada, debido a que es una ciudad que gracias 

a la refinería petrolera, llegó gente de diversas ciudades del país; como Veracruz, 

Tamaulipas, Oaxaca y el DF. Su platillo típico es el que está compuesto por enchiladas, 

cecina, pollo frito, encurtido jícama y patitas de puerco en vinagre el cual es servido el 

Día de Muertos. Este día también es tradición en Salamanca disfrutar de pastelitos 

hechos con pasta de hojaldre en hornos especiales de barro. 

 

En Salamanca también se puede disfrutar de la nieve de pasta, un helado original de 

esta ciudad. Se le llama así por su sabor similar al de ciertas galletas de mantequilla 

también conocidas como "pastitas". Este tipo de helado también se produce en 

Pátzcuaro y Zacapu (Michoacán).Esto viene especialmente de Salamanca.  

Los salmantinos realizan un promedio de 3 comidas al día aproximadamente a las 8 

horas el almuerzo, a las 15 horas la comida y a las 20 horas la cena. 

 

Vestido 

La manera de vestir transmite información sobre la propia persona, comunica 

determinados aspectos de su personalidad. Es una manera de expresión y de darse a 

conocer. Podemos decir por tanto, que es una forma de comunicación no verbal.  

La función básica de la ropa consiste en protegernos de la temperatura ambiente y de 

situaciones climatológicas extremas como de las bajas temperaturas o de los rayos 

del sol. En salamanca existe diversidad en la forma de vestir en primavera y verano se 

usa falda corta, short, vestido en mujeres y los hombres pantalón, short, playera etc. 

Y en el otoño e invierno las mujeres usan pantalón, suéter, bufanda, chamarra igual 

que los hombres. La ropa está hecha de algodón, lino, seda lana o de origen sintético 

como la licra y el poliéster. 
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 Hábitos higiénicos que practica la población en beneficio de la salud y el bienestar 

individual y colectivo 

 

El estilo de vida se define como el conjunto de pautas y hábitos comportamentales 

cotidianos de una persona, que mantenidos en el tiempo pueden constituirse en 

dimensiones de riesgo o de seguridad dependiendo de su naturaleza. En Salamanca 

la gente tiene el habito de bañarse un vez al día, se lava los dientes en promedio 2 

veces al día, y se lavan las manos aproximadamente 5 veces al día, duermen en 

promedio 7 horas diarias, mantienen ordenado su entorno y no realizan ejercicio físico. 

10. Problemas sociales 

 

Problemas de alimentación  

La mayor parte de la gente de Salamanca come solo 3 veces al día por trabajo o 

simplemente costumbre lo cual ocasiona problemas de obesidad ya que aunado a la 

falta de ejercicio físico la comida es rica en calorías y grasa ya que la mayoría ingiere 

alimentos de origen animal y muy pocas frutas y verduras. 

Problemas de salud 

PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILIDAD EN SALAMANCA 

No. Diagnostico 

1 Infecciones respiratorias agudas 

2 Infección de vías urinarias 

3 
Infecciones intestinales por otros organismos y las mal definidas 

4 Gingivitis y enfermedad periodontal 

5 Úlceras, gastritis y duodenitis 
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6 Obesidad 

7 Conjuntivitis 

8 Otitis media aguda 

9 Intoxicación por picadura de alacrán 

10 Vulvovaginitis 

11 Resto de Diagnósticos 

FUENTE.SUAVE 2019 SEMANA EPIDEMIOLOGICA 26 

 

Además de las enfermedades ya mencionadas la incidencia de enfermedades 

cronicodegenerativas como la diabetes mellitus tipo 2 y la hipertensión arterial es un 

gran problema en la población de salamanca. 

 

Problemas educacionales 

El elevado índice de fracaso y abandono escolar así como el nivel de paro juvenil 

Tremendo, El sistema no se adapta a la diversidad sino a la conformidad, no se 

individualiza la enseñanza y el aprendizaje de nuestros alumnos.  Existe un recelo y 

una desconfianza mutua entre familias y profesorado. Necesitamos formar un 

auténtico equipo educativo de calidad. No podemos perder el tiempo en competir, 

necesitamos compartir. La educación actual no fomenta la creatividad y la 

curiosidad sino que más bien la reprimen y anulan. 

 

Delincuencia 

León, Salamanca y Celaya son las localidades de Guanajuato con los índices más 

altos en materia de delitos de alto impacto, revela el Índice de Violencia en Municipios 
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de México 2019, que elaboró el consejo ciudadano para la seguridad pública y la 

Justicia Penal, A. C. 

Varios sectores de la ciudad de Salamanca se han manifestado ante el alto índice de 

delincuencia que sufren, algunos expresaron que prefieren no salir durante la noche 

para no ser asaltados. Obreros que laboran en las empresas de la carretera 

Salamanca-Celaya, han dejado de utilizar las bicicletas y motocicletas para evitar ser 

víctimas de asaltos. De acuerdo a Víctor Manuel Solís Almanza, subsecretario general 

de FROC-CTM Salamanca-Valle, quien además precisó que incluso en algunas 

empresas han cambiado los horarios para proteger a los trabajadores. También 

existen robos a los camiones de transporte público, se escuchan balaceras en la 

madrugada y a toda hora; hay muertes, incluso de inocentes. Existen grupos criminales 

que se disputan por el huachicol y venta de drogas. El tema de seguridad es urgente 

en el municipio. 

 

Adicciones  

Alcoholismo y uso de bebidas alcohólicas 

Panorama Epidemiológico del Consumo de alcohol en base al ENCODAT 2017 

(Encuesta Nacional de Consumo de Drogas, Alcohol y Tabaco 2016-2017) 

En cuanto al consumo de alcohol en población general a nivel nacional, la última 

encuesta mostró un aumento significativo entre los años 2002 y 2011 en las 

prevalencias de consumo de alcohol alguna vez en la vida (64.9% a 71.3%), en el 

último año (46.3% a 51.4%) y en el último mes (19.2% a31.6%), siendo esta última la 

que presentó el mayor crecimiento, el porcentaje de dependencia también aumentó 

significativamente de 4.1% a 6.2%. Este aumento también se presentó en la población 

adolescente en donde el consumo alguna vez pasó de 35.6% en 2002 a 42.9% en 

2011, mientras que el consumo en el último año se incrementó de 25.7% a 30% y para 

la prevalencia en el último mes prácticamente se duplicó de 7.1% a 14.5% (17.3% en 

hombres y 11.7% en mujeres). 
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Tabaco 

En el estado el 17.3 % de la población fuma tabaco actualmente (6 % mujeres y 29.9 

% hombres), entre los fumadores actuales el 7.4 % fuma diariamente (mujeres 2 % y 

hombres 13.4 %) y el 9.9 % fuma ocasionalmente (3.9 % mujeres y 16.5 % hombres). 

La edad promedio de inicio de consumo de tabaco diario es de 19.6 años en las 

mujeres y de 18.8 años en los hombres. Los fumadores diarios fuman en promedio 6.9 

cigarros al día. 

El consumo de tabaco provoca más de 7 millones de muertes prematuras anuales, 

cifra que incluye 600 mil muertes causadas por la exposición al humo de tabaco de 

segunda mano. Al mismo tiempo, el tabaquismo es factor de riesgo de 6 a 8 principales 

causas de muerte a nivel global y ocasiona 1 de cada 6 fallecimientos por 

enfermedades no transmisibles. 

El humo de tabaco contiene más de 7 mil sustancias químicas, existen al menos 69 

sustancias cancerígenas en el humo de tabaco, los fumadores activos y pasivos están 

en mayor riesgo de padecer cáncer, enfermedades pulmonares y cardiovasculares, 

además de otros problemas de salud graves. 

 

 
Incidencia en el uso de drogas 

Con respecto a la prevalencia de consumo de drogas en el último año, siguen el mismo 

patrón que la prevalencia de alguna vez; el consumo de cualquier droga incrementó 

de 1.8% a 2.9 %, el de drogas ilegales pasó de 1.5 % a 2.7 % y el consumo de 

mariguana de 1.2 % a 2.1 %en la población total. En hombres aumentó el consumo de 

cualquier droga en el último año (3% en 2011 a 4.6 % en 2016), de drogas ilegales (de 

2.6 % a 4.4 5) y mariguana (de 2.2 % a 3.5 %); en las mujeres el incremento fue mayor 

al triplicarse en consumo en la prevalencia de mariguana en el último año (de 0.3 % a 

0.9 %) y de drogas ilegales (0.4 % a 1.1 %) y al duplicarse el consumo de cualquier 

droga de 0.7 % a 1.3 %. 
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Con respecto a la edad de inicio del consumo de drogas, se observan disminuciones 

a lo largo de los años (20.6 años en 2002, 18.7 en 2008, 18.8 en 2011 y 17.8 años en 

2016). 

Metodología para el estudio de la comunidad 

El presente trabajo se realizó de manera cualitativa. 

Cronograma de actividades 

 

Actividades Sep. Oct. Nov. Dic. Enero. Feb. Marzo
. 

Abril
. 

Mayo. Junio. 

Introducción X                  
  Justificación  X                 
Objetivos   X                
informe 
descriptivo 

   X               

informe 
numérico 

    x              

Generalidades      X             
Organigrama       x            
Antecedentes 
históricos 

       x           

Datos 
geográficos 

        x          

Demografía          x         
Condiciones 
ambientales 

          x        

Organización 
social 

           x       

Organización 
económica 

            X      

Nivel cultural              x     
Necesidades 
básicas 

              x    

Problemas 
sociales 

               x   

Conclusiones                 x  
Referencias                  x 
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Capítulo 3 

 
Conclusiones 
 

Finalizando la investigación y teniendo un conocimiento más amplio de la comunidad 

se puede concluir que uno de los grandes problemas es la incidencia del consumo de 

tabaco, alcohol y drogas ya que van en aumento en los últimos años por la falta de 

conciencia y el bajo nivel de educación de la población. 

Otro problema es la creciente población de pacientes con enfermedades crónicas 

degenerativas como son la obesidad por la falta de actividad física y la mala 

alimentación y que conlleva al inicio de la Diabetes o a la hipertensión. 

En el centro de atención integral de servicios esenciales en salud se realiza un 

cuestionario e detección de alcohol, tabaco y adicciones a cada paciente mayor de 12 

años en busca intencionada de consumidores los cuales se envían para su atención 

al CAPA (centro de atención para las adicciones). 

También en el área de promoción de la salud existen profesionales que se dedican 

como su nombre lo dice a promocionar buenos hábitos de salud a la comunidad para 

que aprendan alimentación correcta, hábitos de higiene personal, los beneficios de 

actividad física etc. 

Como enseñanza me deja que lo mejor es educar a la población y poner en práctica 

los conocimientos adquiridos para evitar todo este tipo de situaciones y crear 

conciencia en nuestros pacientes. 

El servicio social  ayuda a impulsar el desarrollo profesional y humano del pasante, 

mediante el compromiso social, activo y solidario en la solución de problemas o 

necesidades de la comunidad, a través de actitudes cívicas, críticas y propositivas en 

favor de la consolidación de cuadros de excelencia humana, como base para un futuro 

próspero de la comunidad. 
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