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ADVERTENCIA
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Cuyo, ministerio de desarrollo Social y Salud, la misma no podra ser publica en
toda o en parte resumirse sin el conocimiento escrito de la Direccion de la
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PROLOGO

El presente trabajo se nos presenta como un llamado de
atencién a nuestra conciencia, por lo que buscamos descubrir que hay detras
de cada acto de servicio y de nuestro accionar de ayuda a los demas. Tenemos
que estar atentos no solo a los avances tecnolégicos o si el paciente sufre
problemas psiquicos o espirituales, sino que reparar en lo socio-cultural.
Aprovechar la confianza que se nos otorga por parte del cliente y brindarnos en
forma voluntaria para orientarlos a que logran tener igualdad social. Los
factores que se deben tener en cuenta son, su sistema de valores y el estilo de
vida tradicional que se ven influenciados por las transformaciones sociales
existentes, donde se sienten discriminados y de baja autoestima al no saber
leer ni escribir. En los momentos que deben interpretar una indicacion médica
leer prospectos de medicamentos, hay personas que no lo saben hacer porque
nunca fueron a la escuela o si fueron no completaron ningun ciclo escolar, solo
asistieron a primer grado y si bien saben leer no saben interpretar lo leido. En
su vida cotidiana tienen hijos en edad escolar a los cuales no pueden prestarle
ayuda en sus tareas y mucho menos corregir los errores que pueden tener.

Nuestros agradecimientos especialmente a las autoridades de
la municipalidad de San Martin, quienes hicieron el nexo con la U.N.C, para
llevar a cabo tan importante proyecto y haberlo concretado.

A las autoridades de la U.N.C., en especial a la Lic. Marta
Valero, al Lic. Raul Parejay a la Lic. Maria Rosa Reyes.

A nuestros profesores: Lic. Franco Calsaviere, Lic. Maria Elena
Fernandez Salgado, por su apoyo y colaboracién para poder superar los
obstaculos que se presentaron, para llegar al trabajo final.

A nuestros familiares ,los que estan y los que no estan ,que
desde algun lugar del cielo nos miran y nos siguen apoyando como siempre y a
los que estadn por saber soportar nuestras ausencias y apoyarnos a seguir
adelante.

A nuestros colegas por creer que se puede, con sacrificio y
voluntad se consiguen logros importantes para nuestra profesion y vida diaria.

Por dltimo a Dios nuestro sefior por habernos permitidos hacer

de nuestra profesion un compromiso con la comunidad, dia a dia.
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“INFLUENCIA DEL ANALFABETISMO EN LA SALUD DE LA POBLACION QUE ASISTE AL CENTRO DE SALUD N° 167 DE EL DIVISADERO”

INTRODUCCION

La realizacion de este trabajo se inicia a partir de los interrogantes que surgen
después de ver como incide el bajo nivel de instruccion en relacion con el
cuidado de la salud, en los pacientes que asisten al Centro de Salud N°167 de “El
Divisadero,” distrito del Departamento de San Martin, Provincia de Mendoza.

La relacion entre el nivel de instruccion y los aspectos de la vida de los individuos
y la comunidad.

Debe considerarse como funcionalmente analfabeta a la persona que no puede
emprender aquellas actividades en las que la alfabetizacién es necesaria para la
actuacion eficaz de un grupo y comunidad y que le permiten asi mismo seguir
valiéndose de la lectura, la escritura y la aritmética al servicio de su propio
desarrollo .

La problemética que vincula la salud con la baja instruccion tiene una fuerza
inusitada y sus consecuencias van desde no entender las indicaciones médicas
hasta poner en riesgo la vida del paciente. La baja instruccion tiene implicancias
en la vida en general de las personas afectando cada una de sus practicas
incidiendo tanto en el desarrollo individual como social.

El trabajo se localiza en “El Divisadero”, un distrito del Departamento de San
Martin, de una gran extensién geografica y pocos habitantes, la mayoria
pertenecientes a un nivel socio-econdmico y educativo muy precario; estas
personas asisten por cuestiones relacionadas a la sanidad al Centro de Salud N°
167, “El Divisadero”, Gnico centro sanitario de la zona.

El estudio tiene como objetivo conocer la influencia del analfabetismo sobre los
cuidados de la salud en la poblacion que asiste a los distintos servicios del centro

de salud.



“INFLUENCIA DEL ANALFABETISMO EN LA SALUD DE LA POBLACION QUE ASISTE AL CENTRO DE SALUD N° 167 DE EL DIVISADERO”

DELIMITACION DEL PROBLEMA

¢, Como influye el analfabetismo en la salud de la poblacién que asiste al Centro
de Salud N° 167 del Distrito “El Divisadero” en el segundo semestre del afio
20107

JUSTIFICACION

La comunicacion es la base para relacionarnos con las personas y una de las
formas de comunicarnos es la lecto-escritura, de alli que consideramos necesario
investigar las consecuencias que trae aparejado el analfabetismo en relacion a la
salud ya que es una problemética que incide significativamente en ella.

Surge esta inquietud por la experiencia que a diario se manifiesta en una
comunidad con caracteristicas rurales, tomando como referencia el Centro de
Salud N° 167 de El Divisadero. La problematica del analfabetismo es una
manifestacion concreta de diversas dimensiones de la vida social, econémica,
educativa, etc. siendo importante ya que afecta la vida individual y social de las
personas.

Investigar sobre esta relacion es importante ya que es un indicador de la forma
en que se cuida el cuerpo y se toman las decisiones, muchas veces dejando en
desigualdad de condiciones a los individuos, ya sea al tener que firmar un
documento, al controlar el carnet de vacunas de sus hijos o la forma de dar un
medicamento. Consideramos fundamental el abordaje de este tema cuyas
implicancias se extienden a todos los aspectos de la vida de una persona y

mantiene una relacion directa con el cuidado de la salud en particular.
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OBJETIVO GENERAL

e Conocer la influencia del analfabetismo en la salud de la poblacion que
asiste al Centro de Salud N°167 del distrito El Divisadero, en el segundo

semestre de 2010.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

e |dentificar las caracteristicas socio econdémicas y culturales que presenta la
comunidad de” El Divisadero”.

e Determinar el nivel de instruccion alcanzado por quienes asisten al centro
de salud.

e Analizar la relacion entre salud y escolaridad y presentar el aporte del

servicio de enfermeria para mejorarla.
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MARCO TEORICO

ANALFABETISMO

La definicion de analfabetismo y de analfabeto como manifestacion concreta, en
tanto individuo y en tanto integrante de un grupo, debe enmarcarse en las
diversas dimensiones de la vida social. Estas dimensiones son la cultural, la
econdémica (estructura productiva e insercion laboral especifica), la politica
(organizacion del Estado y posibilidades de participacion civica) la educativa,
como resultante del interjuego entre las demas dimensiones. La pertenencia a la
categoria social analfabetos no conlleva necesariamente la conciencia de ello. El
analfabeto es una persona cuya autoimagen no esta basada en el hecho de ser
analfabeto. El es para si mismo un trabajador, un miembro de una familia, de una
comunidad, de un pais, sujeto a leyes y autoridades como los demas.
Normalmente €l no se autodefine como analfabeto e incluso este factor de
identificacion le resulte humillante y en la comunidad. En 1960, en una
Conferencia Mundial de Educacion de Adultos en Montreal, Canada, se definio al
analfabeto como la persona que no es capaz de leer ni de escribir,
comprometiendo asi los diversos aspectos de su vida. Mas tarde se arriba a la
definicion de analfabetismo funcional: lejos de constituir un fin en si, la
alfabetizacion debe ser concebida con miras a preparar al hombre para
desempenfar una funcion social, civica y econémica que rebase ampliamente los
limites de una alfabetizacién rudimentaria reducida a la ensefianza de la lectura y
de escritura. De modo que debe considerarse como funcionalmente analfabeta a
la persona que no puede emprender aquellas actividades valiéndose de la lectura,
la escritura y la aritmética al servicio de su propio desarrollo y del desarrollo de la
comunidad. Una persona que nunca ingreso al sistema educativo es, obviamente,
analfabeto, debido a que no estuvo expuesta a los beneficios de la escuela. Pero
hay otros casos, en que esa exposicion fue demasiado breve, y, por lo tanto, no
llegaron a fijarse y consolidarse los conocimientos impartidos. En estos casos, en
gue la asistencia a la escuela fue menor a 4 o 5 afos, se "recae" en el

analfabetismo en un lapso relativamente breve.
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SALUD

Salud (del latin “salud,-utis”) es el estado de completo bienestar fisico, mental y
social, y no solamente la ausencia de infecciones o enfermedades ligeras, fuertes
0 graves, segun la definicion de la Organizacion Mundial de la Salud realizada en
su constitucidon de 1946. También puede definirse como el nivel de eficacia
funcional o metabdlica de un organismo tanto a nivel micro (celular) como en el
macro (social). El concepto sobre “salud” abarca el estado biopsicosocial de los
individuos. Desde 1992 se agrego a la definicion de la Organizacion Mundial de
la Salud que implica también la armonia con el medio ambiente, ampliando asi el
concepto.

La salud, como un concepto positivo, significa algo mas que la mera ausencia de
enfermedad, la debemos entender como el estado de bienestar fisico, psiquico, y
social determinado por factores y/o marcadores de riesgo (sexo, edad, nivel
educacional, empleo, ingreso econémico, etc.). En el caso de la salud mental, la
se caracteriza por el equilibrado estado psiquico de una persona y su
autoaceptacion (gracias al autoaprendizaje y autoconocimiento), en palabras
clinicas, es la ausencia de cualquier tipo de enfermedad mental.

En el cuidado de la salud es necesario prestar una atencion ayuda, apoyo,
asesoramiento y ensefianza al nucleo familiar, no sélo a los miembros que
requieran unos cuidados directos, sino también a los que asumen esos cuidados
es decir a la familia ya que ésta es un nucleo generador de habitos

Se puede decir que la baja escolaridad y la dimension cultural de los miembros de
la familia condiciona la vida de los individuos, y tiene connotaciones importantes
en el grado de conocimiento y autonomia o dependencia con la que actian
respecto a los habitos sanitarios.

La salud se relaciona con la escolaridad y en el caso de la mujer no solo se
relaciona con el cuidado de su propio cuerpo sino con su sexualidad, su
procreacion, como asi también con dependencia econOmica y las situaciones de
violencia a la que en numerosas ocasiones esta expuesta.

Por lo sefalado es fundamental posibilitar a la poblacién que asiste al Centro de
Salud N° 167 de EIl Divisadero el acceso a la informacion, y a los distintos

~5~



“INFLUENCIA DEL ANALFABETISMO EN LA SALUD DE LA POBLACION QUE ASISTE AL CENTRO DE SALUD N° 167 DE EL DIVISADERO”

servicios que les permitan poder tomar decisiones responsables respecto al
cuidados de la salud, protegiendo la vida y el desarrollo integral de la familia, para
neutralizar las consecuencias que la baja escolaridad les esta ocasionando. En

esto el Servicio de Enfermeria tiene una importante labor.

La enfermeria en el cuidado de la salud

Los servicios de enfermeria orientados a la salud de la familia se basan en la
concepcion de ésta como unidad y su objeto es atender las necesidades y
preocupaciones de la familia en materia de salud, animandola a utilizar sus
propios recursos, humanos y materiales, ensefidndole de la manera 6ptima a
utilizar los servicios de salud que disponen.

Podemos también decir que la salud de la familia determina la salud de la
comunidad: Por lo que, se desde la enfermeria se puede promover con eficacia
la salud en el nacleo familiar significara promover la salud de la comunidad.

Los cambios generados por la vida moderna han producido modificaciones en las
funciones tradicionales de la familia; con la incorporacion de la mujer al mercado
de trabajo, se han producido y se estan produciendo limitaciones en alguna de
ellas como la educacion de los hijos, etc. Por consiguiente los cambios en las
funciones de la familia y los cambios sociales generan nuevas necesidades.
Derivandose el requerimiento del Servicio de Enfermeria de prestar una atencion
de ayuda, apoyo, asesoramiento y ensefianza en el nucleo familiar, no sélo a los
miembros que requieran unos cuidados directos, sino también a los que asumen

esos cuidados.

El cuidado de la salud y la influencia de la baja escolaridad

En la salud de las personas el grupo social que mas influye es la familia. En el
estado de salud de los miembros de la familia influyen ciertos factores biolégicos
determinados genéticamente, y también del medio familiar. Hay importantes
interacciones entre la salud vy las malas condiciones de la vivienda, el

hacinamiento, la alimentacién deficitaria y sobre todo la falta de instruccién de los
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miembros. Es logico, pues, considerar las necesidades y los problemas sanitarios
de la familia en su conjunto y relacionarlos a las condiciones educativas culturales
gue poseen los miembros

En la actualidad, en casi todas las culturas las mujeres tienen menos
oportunidades para terminar la educacion. Si falta dinero para la educacion casi
siempre se dard la prioridad a los hombres. Sin embargo, las encuestas
demuestran que, al contrario la educacién de la madre, y no la del padre es lo que
influye a largo plazo sobre su salud y la de su familia y en otros aspectos de la
vida: Educa a un nifio y educaras a un hombre, Educa a una nifia y educaras
a unageneracion.

Se sabe que es mas probable que las madres que han recibido educacion usen
los sistemas de salud adecuadamente y que también regresen si la salud de su
hijo no mejora. Las mujeres con educacion tienden a tener menos hijos y con
mejor salud. También tienden a empezar a tener familia a una mayor edad.

Hay estudios que demuestran que si el numero de mujeres alfabetizadas
aumenta en 1% es mas probable que la mortalidad infantil se reduzca hasta 3
veces mas que si existe un alza del 1% en el nimero de doctores.

También se demostré que de 4 a 6 afios de educacion de la mujer lleva a una
baja del 20% en |la mortalidad infantil.

Una nifia que crece con buena salud y con confianza en su propia habilidad tiene
mas posibilidad de tener una maternidad segura y de criar a sus propios hijos a
realizar plenamente sus capacidades. Las mujeres que han recibido mas
educacion tienen mejor nutricion y salud. Sienten que pueden tener influencia
sobre sus vidas y las de sus hijos, y durante su crianza tienden a conseguir
mejores condiciones de agua, saneamiento, ingresos, vivienda y ropa para los
mismos.

Los programas de alfabetizacion pueden tener grandes consecuencias
sobre la salud. Si las mujeres tienen acceso a la alfabetizacion y a una educacion
mas completa, seran capaces de tomar sus propias decisiones para mejorar sus
vidas. Actualmente, en la zona de “El Divisadero” es notable la cantidad de
personas analfabetas. Los factores que el personal de salud debe tener en cuenta

son:sus sistemas de valores, estilo tradicional y cultural que se ven influenciados,
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es decir, un riesgo permanente que esta al limite de la equivocacion, ya que el
bajo nivel de instruccion hace que algunas personas crean en las formas magicas
de curacion, estos son los casos que se deben tratar con mucho tacto para
instruirlos en un cambio eficaz ,previniendo consecuencias graves, sin postergar
demasiado las decisiones, acompafiado de cordura para evitar riesgos

innecesarios cuando se busca un fin determinado .

ATENCION PRIMARIA DE LA SALUD .

FUNCIONES DE ENFERMERIA.

La enfermera tiene un papel relevante en el equipo de atencion primaria de la
salud, ya que sus funciones se relacionan tanto con las experiencias de
prevencion, y la promocién del autocuidado, pudiendo extenderse esta actividad a
las habituales en el centro de salud, el domicilio y la comunidad.

Las funciones que se desarrollan tienen impacto en la poblacién y constituyen
una herramienta capaz de relativizar y mejorar las consecuencias que el
analfabetismo trae aparejado en el cuidado de la salud.

Entre los aspectos més importantes podemos destacar las siguientes funciones:

Asistenciales

Participar en la confeccion, andlisis y discusion de la situacion de salud de su
poblacién, detectando grupos vulnerables, factores de riesgo e implementando
acciones tendientes a su disminucién y/o eliminacion.

Realizar acciones que den solucién a los problemas de salud, identificados en el
Analisis de la Situacion de Salud.

Participar en los programas de vigilancia epidemiologica establecidos por el
Sistema Nacional de Salud .

Ejecutar acciones comprendidas en los programas de salud que den solucién a
los problemas de su comunidad, controlando el proceso de Atencion de

Enfermeria, como método cientifico de la profesion.
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Registrar en la historia clinica toda la informacién disponible sobre los problemas
identificados en los individuos, la familia y la comunidad, valorando la informacién
recogida para realizar acciones de enfermeria. También capacitar al individuo y su
familia para que asuma conductas responsables en el cuidado de su salud. El
enfermero /a junto al equipo de salud realiza actividades en la comunidad como:
prevencion de las enfermedades, promocion y proteccion de la salud, fomentando

el autocuidado.

Administrativas

Planificar y controlar los cuidados de enfermeria.

Participar en el planeamiento de acciones interdisciplinarias e intersectoriales en
los diferentes niveles de atencién de salud.

Asesorar en materia de planificacion sanitaria en los ambitos institucional, de
servicio, municipal, provincial y nacional.

Asesorar en materia de enfermeria en los ambitos institucional, de servicio,
municipal, provincial y nacional.

Administrar unidades y/o servicios de salud en los distintos niveles de atencion.
Dirigir el equipo de enfermeria en unidades de atencion comunitaria.

Disefiar, implementar y participar en programas de evaluacion de la calidad de la
actividad de enfermeria y establecer estandares para su medicion.

Establecer politicas de atencidn, educacion e investigacion en enfermeria.
Velar por la organizacion de la estacion de trabajo del personal de enfermeria.
Controlar y cumplir los principios de asepsia y antisepsia.

Ejecutar y controlar el cumplimiento de los principios éticos y bioéticos.
Desarrollar actividades administrativas en dependencia de la composicion del
Equipo de Trabajo de Enfermeria.

Participar y/o dirigir las reuniones del servicio de enfermeria que sean
programadas segun la piramide del Equipo de Trabajo de Enfermeria.
Participar en las técnicas administrativas y cientificas de enfermeria.
Supervisar el &rea de desempefio de enfermeria para mantener y mejorar los

servicios.
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Docentes

Disefiar, planificar y participar en programas de educacion permanente para el
personal de enfermeria y otros profesionales de la salud.

Planificar, ejecutar y controlar el proceso de ensefianza-aprendizaje en la
formacion del personal de enfermeria.

Asesorar en materia de planificacion educacional en el &mbito municipal,
provincial, nacional e internacional.

Desempefiar funciones directivas y docentes en carreras y escuelas
universitarias y no universitarias nacionales e internacionales.

Integrar los tribunales de otorgamiento y ratificacion de categoria docente.
Desempefar funciones metodoldgicas en instituciones docentes nacionales e
internacionales.

Coordinar cursos, estancias, pasantias, diplomados y maestrias, tanto nacionales,
como internacionales.

Impartir docencia incidental en el puesto de trabajo.

Investigativas

Realizar y/o participar en investigaciones en enfermeria y otras areas con el
objetivo de contribuir al desarrollo profesional y al mejoramiento de la salud de la
poblacion.

Divulgar y aplicar los resultados de las investigaciones, a fin de contribuir a
mejorar la atencion de salud, la atencion de enfermeria y el desarrollo profesional.
Coordinar, controlar y participar en la ejecucion de ensayos clinicos en centros de
investigacion.

Integrar los consejos cientificos en los diferentes niveles del Sistema Nacional de
Salud.
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Educativas.

Promocionar la educacién, concientizar sobre la importancia del saber leer y
escribir, aunque no se trate solo de salud, sino que también los ayudara en su
vida diaria.

Es preciso incorporar los valores del modelo de Virginia Henderson, relacionados

con la fuerza, la voluntad y el conocimiento.

COMUNIDAD Y FAMILIA

La comunidad

Podemos decir que el concepto de comunidad proviene del latin “communis”, que
significa hombres conviviendo juntos en un espacio, compartiendo algo. Es una
unidad. Es un sistema de relaciones sociales en un espacio definido, integrado en
base a caracteristicas, intereses y necesidades compartidas. El espacio es el
continente de todos los sujetos y objetos que coexisten en un lugar o sitio.

Si bien es necesario vivir en un espacio, esto no es suficiente para que exista
comunidad, para ello es imprescindible la interacciéon, la conciencia de la
posibilidad de alcanzar la satisfaccion de alguna necesidad, de compartir una
serie de intereses comunes: politicos, econdmicos, sociales y culturales.

La comunidad no es un a priori, Sino un proceso de construccién y su producto.

Es una estructura integrada de personas, por objetos, por una forma histérica de
produccion, un sistema de estratificacion social y un conjunto de instituciones y
valores sociales, todo lo que configura una unidad social en un espacio
geografico. Aparece como resultado de una interaccion social en el mismo grupo
y entre éste y el medio fisico.

Asimismo, una comunidad rural se caracteriza por presentar los siguientes
factores:

Una densidad de poblacién baja o muy baja por espacio geografico, lo que
significa en muchas ocasiones un notable aislamiento de sus habitantes y una

merma de servicios y equipamiento social y cultural.
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Existe un fuerte contraste con la especializacion que caracteriza a las actividades
y sujetos de las zonas urbananizadas, que inyecta mayor agilidad y dinamismo a
las relaciones sociales. Entre las zonas rurales observamos que los instrumentos
de trabajo estan vinculados a la vida cotidiana, mientras en las ciudades las zonas
de trabajo estan claramente diferenciadas de las viviendas.

Familia

Una comunidad se compone por familias. El término familia procede de la palabra
en latin “famulus” que significa sirviente o esclavo. Era equivalente a patrimonio.
La palabra tiene vinculacion con la raiz “fames”, que quiere decir hambre. Hace
referencia a aquellos que sacian su hambre en una misma casa. A los que un
“pater familias” debe alimentar. Las familias estan constituida por los parientes, es
decir, aquellas personas que por cuestiones de consanguinidad, afinidad
adopcion u otras razones diversas, hayan sido acogidas como miembros que
suelen compartir la misma residencia. Dependiendo de la naturaleza de las
relaciones de parentesco entre sus miembros, una familia puede ser catalogada
como familia nuclear o familia extensa. El nacimiento de una familia
generalmente ocurre como resultado de la fractura de una anterior o de la unién
de miembros procedentes de dos o méas familias por el medio del establecimiento
de alianzas matrimoniales o por otro tipo de acuerdos sancionados por la
costumbre o por la ley.

La integracion de los miembros de la familia, como en el caso de los grupos de
parentesco mas amplios como los linajes, se realiza a través de mecanismos de
reproduccién sexual o de reclutamiento de nuevos miembros. Si se considera que
la familia debe reproducirse biolégicamente, no podrian conceptualizarse como
familia aquellos grupos donde algin miembro o ambos estan incapacitados de
reproducirse biolégicamente.

En estos casos, la funcién reproductiva se traslada a los mecanismos de
reclutamiento socialmente aceptables como adopcion.

Actualmente el rol de la familia a variado, entre cosas, por la necesidad de
incorporacion de ambos progenitores al campo laboral lo que lleva en alguna
ocasiones a delegar esta funcién en espacio como las guarderias, o equivalentes.

La familia, segun la declaracion universal de los Derechos Humanos, es el
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elemento natural y fundamental de la sociedad y tiene derecho a la protecciéon de
la sociedad y del Estado.

Los lazos principales que definen una familia son de dos tipos: vinculos de
afinidad derivados del establecimiento de un vinculo reconocido socialmente,
como el matrimonio que, en algunas sociedades, s6lo permite la union entre dos
personas mientras que en otras es posible la poligamia, y vinculos de
consanguinidad, como la filiacibn entre padres e hijos o los lazos que se
establecen entre los hermanos que descienden de un mismo padre. También
puede diferenciarse la familia segun el grado de parentesco entre sus miembros.
Juridicamente estéa definida por algunas leyes.

Por su difusién, se considera que la familia nuclear derivada del matrimonio
heterosexual es la familia bésica. Sin embargo las formas de vida familiar son
muy diversas, dependiendo de factores sociales, culturales, economicos y
afectivos. La familia, como cualquier institucion social, tiende a adaptarse al
contexto de una sociedad. Esto explica, por ejemplo, el alto nimero de familias
extensas en las sociedades tradicionales, el aumento de familias
monoparenterales en las sociedades industrializadas y el reconocimiento legal de
las familias homoparentales en aquellas sociedades cuya legislacion ha

reconocido el matrimonio homosexual.

Tipos de familia

Las familias pueden ser clasificadas de diversas maneras.

*Familia nuclear, formada por la madre, el padre y su descendencia.

*Familia extensa, formada por parientes cuyas relaciones no son Unicamente
entre padres e hijos, una familia extensa puede incluir abuelos, tios, primos y
otros parientes consanguineos o afines.

*Familia monoparental, en la que el hijo o hijos vive (n) sélo con uno de los
padres.

*Familia homoparental, en la que el hijo o hijos vive(n) con una pareja

homosexual.
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*Otros tipos de familia, aquellas conformadas uUnicamente por hermanos, o
amigos (donde el sentido de la palabra “familia” no tiene que ver con un
parentesco de consanguinidad, sino sobre todo con sentimientos como la
convivencia, la solidaridad y otros), etcétera; quienes viven juntos en el mismo
espacio por un tiempo considerable.

En la actualidad en las familias de “El Divisadero” se ve como se han
regularizados los matrimonios ,debido a que en la zona se han afincado empresas
que tienen a su personal en blanco ,entonces las parejas que antes estaban en

convivencia hoy han decidido contraer matrimonio.

CARACTERISTICAS DE EL DIVISADERO

La situacion socio-econdmicay educativa

En la sociedad predominan las relaciones primarias, con un apego del individuo
al grupo de parentesco.

La comunidad de “El Divisadero” constituye una sociedad que se distingue por:

A Esta dominada por los grupos primarios (familiares directos)

A Se da escasa especializaciéon y division del trabajo.

A Los lazos de parentesco son frecuentes en este tipo de sociedad.

A Tiene relativamente poca estratificacion social.

A Tiene poca movilidad social.

A Tiende a aferrarse a valores tradicionales y formas de comportamientos
heredados del pasado.

A Suelen regirse por costumbres.

Las tareas economicas predominantes son las vinculadas al trabajo de la tierra, y
el nivel econémico y educativo de personas es bajo.

En esta zonas, pobres, existe muy poca posibilidad de que los habitantes
terminen con el nivel de escolaridad primaria, y los nifios y la juventud van

ingresando tempranamente a las tareas domésticas y productivas de los padres,
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sin que en ellos se de la mas minima posibilidad de acercarse a centros de
estudios ya sea para comenzarlos o concluirlos. La posibilidad de educabilidad es
escasa.

Como en todas la zonas de estas caracteristicas socio-demograficas y culturales
el papel de la mujer se reduce a formar una familia a muy temprana edad, estan
expuestas a problemas sanitarios, baja autoestima, familias numerosas,. Para
ellas el aporte que desde el servicio de enfermeria se les brinda suele ser la Unica
posibilidad de tener informacion y educacion sobre la salud, el cuidado del cuerpo,
los cuidados reproductivos, como cuidar a sus nifios, la forma de administrar un
medicamento, instancia que se concreta leyéndoles la libreta de salud para ver si
les toca control o deben venir en una fecha determinada a colocarles una vacuna,
etc. No obstante a pesar de que se brindan estas informaciones, los resultados
son poco satisfactorios ya que el nivel socio-educativos de las mismas no les
permite apropiarse de tal conocimiento en su beneficio.

En los hombres se observa que nivel de instruccion ha sido algo mayor que en
las mujeres pero aun asi no es suficiente, ya que en gran parte no han concluido

el nivel primario.
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DEFINICIONES CONCEPTUALES

VULNERABILIDAD SOCIAL: Personas en estado de precariedad socioecono-
mica.

AUTOESTIMA: Se debe a la sensibilidad, al sentimiento en base a lo cognitivo.

VALORES: Son cualidades que poseen las personas, los valores son adquiridos
a través de la ensefianza de nuestros padres y de la sociedad. Las sociedades

presentan valores compartidos.

CONOCIMIENTO: El saber ser y adquirir a lo largo de la vida.

ANALFABETO: No se refiere solo a no saber leer ni escribir, sino el que a no
comprender ,en este momento lo es también aquellos que no entienden lo que es
la tecnologia, no comprenden los medios de informacion , comunicacion y no

tienen acceso a los dispositivos tecnoldgicos.

NIVEL DE INSTRUCCION: Grado de estudio alcanzado por la poblacion en el

sistema educativo de una pais.

CULTURA: Conjunto de valores y creencias compartidas por los miembros de

una sociedad.

POBREZA: Condicion de carencia social, economica, cultural y educativa de los
individuos de una sociedad. Son las necesidades basicas insatisfechas. La
pobreza no es solo una carencia, sino también la falta de espiritualidad vy
autoestima del individuo.

VULNERABILIDAD: Estado susceptible de la persona. Ocasiona, miedo, dolor,

angustia.
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HIPOTESIS

El bajo nivel de instruccion de las personas que asisten al centro de salud n° 167
de EIl Divisadero, influiria en su salud y en la toma de decisiones, tanto en la vida

diaria como en la salud.

VARIABLES
Variable independiente: Conocimiento de las personas
Variable Dependiente: Caracteristicas socioculturales y econémicas

Nivel de instruccion
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OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Variable Dimensioén Indicadores
>25
Edad ' < E 25a45
46 y mas
Masculino
Caracteristicas Sexo ——— » <
De las personas Femenino
Hombres
Trabajo —— <
Mujeres
Rural

Tipo de trabajo <
Amas de casa

Caracteristicas /

socioculturales y Nivel de instruccion Primario completo

Primario incompleto

econdmicas.

Secundario incompleto
Secundario completo
Ingresos — Semanal
i Quincenal
Mensual

~18 ~



“INFLUENCIA DEL ANALFABETISMO EN LA SALUD DE LA POBLACION QUE ASISTE AL CENTRO DE SALUD N° 167 DE EL DIVISADERO”

DISENO METODOLOGICO

TIPO DE ESTUDIO:

Cuantitativo: usa la recoleccién de datos para probar hipotesis, con base en la
medicion numérica y el andlisis estadistico, estableciendo patrones de compor-
tamiento.

Descriptivo: esta dirigido a determinar y analizar como es y cOmo se manifiestan
los fendmenos estudiados. En este se producen conocimientos, describiendo
aspecto de la realidad y analisis de la situacion.

De corte transversal: se utilizan y abordan los datos del grupo estudiado tal
como se presentan en un momento dado y lugar determinado; al momento de la

investigacion, sin tener en cuenta futuras variaciones.

AREA DEL ESTUDIO:

Comunidad del Centro de Salud N° 167 de “El Divisadero”. Ubicada al norte de la

ciudad de San Martin. En el distrito El Divisadero.

UNIVERSO Y MUESTRA:

Universo: 1.200 habitantes que representan al 100% de la poblacién de “El
Divisadero”.

Muestra: 120 habitantes que asisten al Centro de Salud N° 167 de “El Divisadero”
en el segundo semestre de 2010, que representan al 10% de la poblacion total,
del distrito de “El Divisadero”.

Unidad de analisis: personas encuestadas que asisten al centro de salud
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TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS:

Técnica: la obtencién de datos se llevé a cabo mediante encuestas.
Instrumentos: el instrumento un cuestionario, estructurado, con pregun-

tas cerradas.

FUENTE:

Fuente Primaria: personas que asisten al Centro de Salud N° 167 de “El

Divisadero” en el segundo semestre de 2010.

PROCESAMIENTO, PRESENTACION Y ANALISIS DE DATOS

Se recolectd la informacién a partir de la administracion del cuestionario, luego se
ordend la informacion en una matriz de datos, para tabular los resultados en
tablas y gréaficos, obteniéndose porcentajes y frecuencias absolutas de cada uno
de los indicadores utilizados en la lista de cotejo.

La presentacién de los datos se ha efectu6 en tablas simples y en gréficos,
obteniéndose porcentajes y frecuencias de cada uno de los indicadores utilizados
en la encuesta.

El andlisis de las mencionadas encuestas mostré los resultados que a

continuacion se detallan.
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TABLAS, GRAFICOS

Y ANALISIS DE LOS DATOS
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Tabla N° 1
Titulo: Personas que concurren al Centro de Salud N° 167 de “El Divisadero”.

Segundo semestre del afio 2010. Segun edad.

1) Edad F. Absoluta FR %
a) >25 18 15
b) 25 a 45 afios 65 54
C) 46 afios y mas 37 31
Total 120 100%

Fuente:Datos propios obtenidos de encuestas realizadas a personas que asisten al Centro de

Salud N° 167 de “El Divisadero”, San Martin Mendoza, en el segundo semestre del afio 2010.

Grafico N° 1
Titulo:Personas que concurren al Centro de Salud N° 167 de “El Divisadero”,

Segundo semestre del afio 2010. Segun edad.
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Fuente: Datos obtenidos de encuestas realizadas a las personas que asisten al Centro de

Salud167 de “El Divisadero”, en el segundo semestre del afio 2010

Comentario: Entre las personas que asisten al Centro de Salud N°167 de “El
Divisadero”, para realizar consultas o ser atendidos en los distintos servicios,

predomina quienes tienen edades que oscilan entre 25 a 45 afos.
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Tabla N° 2
Titulo: Distribucidon de personas que concurren al Centro de Salud N°167 de “El

Divisadero”. Segundo semestre del afio 2010. Segun sexo.

2) Sexo F. Absoluta FR %
a) Masculino 30 25
b) Femenino 90 75
Total 120 100%

Fuente: Datos propios obtenidos de encuestas realizadas a personas que asisten al centro de
salud n°® 167 de “El Divisadero”, San Martin Mendoza, en el segundo semestre del afio 2010

Grafico N° 2
Titulo: Distribucion de personas que concurren al Centro de Salud N°167 de “El

Divisadero”. Segundo semestre del afio 2010. Segun sexo.
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Fuente: Datos obtenidos de encuestas realizadas a los pacientes que concurren al centro de

salud n°® 167 “El Divisadero”, en el segundo semestre del 2010, segln sexo.

Comentario: Puede observarse a partir de los datos o obtenidos que al centro de
salud concurren mas mujeres que hombres. La proporcién de personas de sexo
femenino es significativamente superior a quienes asisten de sexo masculino.

La presencia de mujeres alcanza un 75%, mientras que la de los hombres un
25%.
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Tabla N° 3
Titulo: Ocupacién de las personas que concurren al Centro de Salud N°167 de “El

Divisadero”. Segundo semestre del afio 2010. Segun sexo.

Trabajo F. Absoluta FR %
Hombres 80 66,67
Mujeres 40 33,33
Total 120 100%

Fuente: Datos propios obtenidos de encuestas realizadas a personas que asisten al centro de
salud n°® 167 de “El Divisadero”, San Martin Mendoza, segin sexo. Segundo semestre del afio
2010

Grafico N° 3
Titulo: Ocupacién de las personas que concurren al Centro de Salud N°167 de “El
Divisadero. Segundo semestre del afio 2010. Segun sexo.
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Fuente: Datos propios obtenidos en encuestas realizadas a personas que concurren al Centro de

Salud de “El Divisadero”, segun sexo. Segundo semestre del afio 2010.

Comentario: Se registra que las condiciones laborales son mas extensas en los
hombres. Esta caracteristica es propia de las regiones rurales.
En el caso de “El Divisadero”, quienes asisten al centro de salud se encuentra que

los hombres trabajan en un 67% y las mujeres en un 33%.
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Tabla N° 4
Titulo: Caracteristicas de las personas que asisten al Centro de Salud n°® 167 de

“El Divisadero”. Segundo semestre del afio 2010. Segun tipo de ocupacion

Tipo de Trabajo F. Absoluta FR %
Amas de casa 100 83,33
Rural 20 16,67
Total 120 100%

Fuente: Datos propios obtenidos de encuestas realizadas en las personas que concurren al

Centro de Salud de “El Divisadero”, segun tipo de trabajo, durante el segundo semestre del afio

2010.

Grafico N° 4
Titulo: Caracteristicas de las personas que asisten al Centro de Salud n° 167 de
“El Divisadero”, segun tipo de trabajo. Segundo semestre del afio 2010. Segun

tipo de ocupacién
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Fuente: Datos propios obtenidos de encuestas realizadas en las personas que concurren al
Centro de Salud de “El Divisadero”, segun tipo de trabajo, durante el segundo semestre del afio
2010.

Comentario: El tipo de ocupacion que prevalece es el de Ama de Casa, con un

83,33%; mientras que la ocupacion en trabajo rural se da en un 16,67%. Estos

datos estan sujetos a cambios en la época de cosecha.
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Tabla N°5
Titulo: Caracteristicas de las personas que asisten al Centro de Salud N° 167 de

“El Divisadero”. Segundo semestre del afio 2010. Segun nivel de instruccion.

Nivel de Instruccion F. Absoluta FR %
Primario 90 75
Secundario 30 25
Terciario 0 0
Total 120 100%

Fuente: Datos propios obtenidos de encuestas realizadas a las personas que asisten al Centro de

Salud de “El Divisadero”, segun nivel de instruccién. Segundo semestre del afio 2010.

Grafico N° 5
Titulo: Caracteristicas de las personas que asisten al Centro de Salud N° 167 de
“El Divisadero”. Segundo semestre del afio 2010. Segun nivel de instruccion.
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Fuente: Datos propios obtenidos de encuestas realizadas a las personas que asisten al Centro de

Salud de “El Divisadero”, segun nivel de instruccion. Segundo semestre del afio 2010.

Comentario: La poblacion tiene predominantemente educacién primaria un 75%.
Mientras que secundario es un nivel al que accedieron el 25% de la poblacion.
Nadie ha realizado estudios terciarios.
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Tabla N° 6
Titulo: Caracteristicas de las personas que asisten al Centro de Salud N° 167 de

“El Divisadero”. Segundo semestre del afio 2010. Segun cobro ingreso.

ingreso econémico F. Absoluta FR %
Semanal 30 25

Quincenal 20 16,67
Mensual 70 58,33
Total 120 100%

Fuente: Datos propios obtenidos de encuestas realizadas a las personas que asisten al Centro de

Salud de “El Divisadero”, segln ingreso econdmico. Segundo semestre del afio 2010.

Grafico N°6
Titulo: Caracteristicas de las personas que asisten al Centro de Salud N° 167 de
“El Divisadero”, Segundo semestre del afio 2010. Segun cobro ingreso.
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Fuente: Datos propios obtenidos de encuestas realizadas a las personas que asisten al Centro de

Salud de “El Divisadero”, seglin ingreso econdmico. Segundo semestre del afio 2010.

Comentario:

Los datos muestran que la mayor parte de quienes asisten al Centro de Salud N°167 cobran
sus ingresos en forma mensual, un 58,33%. En segundo lugar estan quienes cobran
semanalmente, un 25%. Los que perciben sus salarios en forma quincenal son los de menor

proporcioén, tan solo alcanzan un 16,67% del total de personas asistidas en la institucion.
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ANALISIS DE DATOS

Del 100% de los encuestados se pudo observar que el 75% presenta
analfabetismo. El hecho es importante ya que en este grupo se encuentran de
madres a corta edad y jefas de familia con menores a cargo, situacion ésta que
dificulta o hace imposible continuar con la instruccién educativa.

Se ha detectado que los hombres que no asistieron a ningun establecimiento
escolar son los que han tenido que desarrollar tareas rurales a muy temprana
edad junto a sus mayores, ésta caracteristica es propia de sectores rurales
empobrecidos.

En general son las mujeres las que asisten al centro de salud, por diferentes
causas y necesidades. Estas representan el 75 % del total de las personas
encuestadas.

En un 83 % de los casos la mujer se ocupa de las tareas domésticas y el hombre
en un 17 % se ocupa de las tareas rurales.

La escolaridad en general es baja el 75 % de quienes asisten al centro de salud
solo tienen estudios primarios y muchos de ellos no lo han concluido. Dado que a
temprana edad los nifios y jévenes tienen que salir a trabajar en el espacio rural,
se observa muy bajo nivel de educacion. En el nivel secundario solo accedieron el
25 % de los casos y no hay personas dentro del nivel de escolaridad terciaria.
Respecto a los periodos de cobro de los ingresos el 58,33 % manifestd que

cobran mensualmente un promedio de $1.000 y $ 1800.
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CONCLUSION:

A partir del presente estudio se ha llegado a corroborar la relacion entre la
escolaridad y la salud. La misma da cuenta que a menor nivel de escolaridad
mayor vulnerabilidad en la salud del individuo y su familia.

Debido a condiciones de analfabetismo siguen vigentes algunas pautas dentro
de las familias de niveles socioecondmicos bajos que condicionan negativamente
las diversas dimensiones de la vida de las personas. En el caso de las madres se
expresa en conductas nocivas tal como no acudir al Centro de Salud, a realizar el
debido control pediatrico, el control de crecimiento y desarrollo y en algunos casos
no completar el esquema de vacunacion.

A demas de esta relacién con la salud, el analfabetismo genera vulnerabilidad e
incrementa la exclusién social de grandes grupos de personas limitando su
capacidad de decidir autbnomamente y responsablemente sobre su vida personal
y social.

Es frecuente que la persona analfabeta tienda a responder pasivamente en cada
una de las situaciones a las que normalmente esta expuesta y tiene mayor riesgo
de equivocarse al tener una comprension mas limitada.

Se comprueba a partir de la informacion que los niveles de analfabetismo y la
dimension cultural de la poblacion y sobre todo de la mujer, tiene implicancias en
la salud de toda la familia y limita el acceso a las oportunidades de la vida en
general.

En tal situacion el rol de la enfermeria se hace indispensable en la comunidad
para colaborar en el acceso a la informacion y la educacion de la poblacion,
situacion que le permitira utilizar bien los servicios de salud y tomar decisiones
responsables y voluntarias siguiendo pautas vinculadas con la salud y el

bienestar, respetando la ética y las condiciones y convicciones personales.
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RECOMENDACIONES

A través del estudio realizado, se pretende aportar datos que colaboren con las
personas de la zona en la prevencion y cuidado de temas vinculados a la salud y
que tiendan a mejorar la situacion a la que estan expuestas debido sobre todo a
la condicion de analfabetismo que padecen en su mayoria.
Sabemos que brindar informacién da lugar a otra forma de alcanzar conciencia
sobre la dimensidén personal. Por ello es necesario y recomendable para el
servicio de enfermeria acceder a capacitacion que le permita trabajar sobre la
articulacion de la baja escolaridad con el cuidado de la salud en general, asi
mismo con las desigualdades de género y con episodios de violencia que son
comunes es estos grupos de gran vulnerabilidad, sobre todo en mujeres y nifios.
Saber brindar informacion, colaborar con la prevencion y el cuidado de la salud
desde nuestro rol es fundamental. Es prioritario implementar charlas, talleres, y
otras formas de trabajo con la comunidad para que la poblacién pueda corregir y
prevenir las limitaciones como los que a diario vemos en nuestra profesion.
También consideramos de gran importancia que desde el centro de salud se
pueda articular actividades con otras Instituciones del medio, que puedan
contribuir al ingreso y a la permanencia de la poblacion de baja escolaridad al
sistema educativo:* Ponernos en contacto con los duefios de fincas para que
faciliten el espacio fisico.
*Flexibilizar el horario de clases con el horario laboral.

*Tramitar por medio del municipio, la posibilidad de crear

espacios fisicos adecuados, para recrear y brindar cuidado a los nifios pequenos,

mientras sus madres asistan a clases.
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TABLA MATRIZ
INFLUENCIA DEL ANALFABETISMO EN LA SALUD DE LA POBLACION QUE ASISTEN AL CENTRO DE SALUD N° 167 DE “EL DIVISADERO”
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Encuesta de investigacion

Tema:influencia del analfabetismo en la salud de la poblacién que asiste al

centro de salud N° 167 de “El Divisadero”.

La siguiente encuesta es realizada por estudiantes de la carrera de
licenciatura en enfermeria con la finalidad de recabar datos sobre el nivel de
conocimientos socioculturales y econdmicos que poseen las personas que asisten

al centro de salud N° 167 de El Divisadero.
Todas sus respuestas son absolutamente confidenciales.

Todas las preguntas deben ser respondidas .

Edad: >25 O Sexo: M m
25a45 O F n
46 y mas

Tipo de trabajo:  Rural
Trabajo: H . ipo de trabajo ura O
M m Ama de casa O
Nivel de instruccion:
Primario O Ingresos econémicos:
Secundario
Terciario
Semanal 0
Quincenal 0
Mensual O




MAPAS DE LA ZONA DE “EL DIVISADERO” Y SUS LIMITES.
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