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RESUMEN

La presente investigacion titulada promocion de la salud y la participacion
comunitaria en un puesto de salud asistencial de primer nivel Quifiota - Cusco, tuvo
como finalidad investigar la conexién entre la promocion de la salud y la
participacion comunitaria. El tipo de investigacion fue de enfoque cualitativa, de tipo
basica, el disefio fenomenoldgico, la muestra estuvo conformada por diez sujetos,
los instrumentos que se utilizaron fueron la entrevista y la observacion cualitativa.
La conclusion que se obtuvo de la investigacion es que existe relacion entre la
promocion de la salud y la participacién comunitaria de manera tal que participa
directamente en la salud de los habitantes del distrito de Quifiota — Cusco, y en su

estilo de vida.

Palabras clave: Promocion, Salud, Participacion, Comunidad
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ABSTRACT

The present investigation entitled health promotion and community participation in
a first level health care post Quifiota - Cusco, aimed to investigate the connection
between health promotion and community participation. The type of research was
of a qualitative approach, of a basic type, the phenomenological design, the sample
consisted of ten subjects, the instruments used were the interview and qualitative
observation. The conclusion that was obtained from the research is that there is a
relationship between health promotion and community participation in such a way
that it participates directly in the health of the inhabitants of the Quifiota - Cusco
district, and in their lifestyle.

Keywords: Promotion, Health, Participation, Community
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. INTRODUCCION

Se define a la promocién de la salud (en adelante PS), como las acciones que en
forma grupal van a permitir a los individuos acrecentar la vigilancia en su salud
(OMS) Organizacion Mundial de la Salud. El valor agregado, a través de
conferencias mundiales realizadas nos deja la proximidad existente entre la PSy la
prevencién primaria. Teniendo como una funcién esencial de salud publica ala PS;
comprende una gran vinculacion con la prevencion primaria; por ello su resultado
es de gran utilidad y acortamiento de costos, tanto monetarios como principalmente
de vidas humanas. La primera asistencia sanitaria es la atencién primaria en salud,
la misma que es esencial y estd cimentada en metodologia y tecnologia
sustentadas en la practica, fundada cientificamente y en forma social de manera
aceptable, al alcance de todas las personas integrantes de una comunidad,
contando para ello con su participacion y con un valor que el pais y la comunidad
solventen. Conferencia Internacional Alma-Ata, sobre atencion Primaria en salud
(Rusia 1978).

En Espafa, los lineamientos politicos, investigacion y las intervenciones en
salud publica estan hechas para el apoyo continuo a las comunidades y
organizaciones individuales a fin de poder atender prioritariamente las habilidades
y competencias que puedan elevar las oportunidades para el bienestar y la salud.
El enfoque sefialado, se centra en las formas de resolver los problemas, generando
varias alternativas de solucién; de tal forma que insta a los programas de salud a
generar las condiciones para la salud y puedan atender a través de sus capacidades
y habilidades a los individuos y las comunidades. De la Guarda y Ruvalcaba (2020).

En Inglaterra, los programas de salud estan dirigidas y controladas por el
National Health Service, NHS es quien ha dirigido todas las politicas y estrategias
en los diferentes grados de atencién médica, desde atencion primaria hasta los
programas de promocion y prevencién. En el afo 2014, el Fondo de la
Commonwealth eligié al NHS como uno de los mejores sistemas publico de salud,
comparandolos con otros sistemas del mundo. El servicio cubre a los ciudadanos
cuyo pais es socio de la comunidad europea, en tanto radique en Inglaterra en

forma legal



En América Latina; su pasado y su cultura estan estrechamente ligados a la
situacion de la salud, hechos que también estan ligados a sus procesos de
desarrollo econémicos y sociales. Medisan (2017). En los ultimos afios se han
venido implementado muchas iniciativas en p.s., desarrolladas en los diversos
niveles sociales las cuales no reflejan lo esperado, es obvio que las politicas de PS,
deberan considerar fehacientemente una estrategia socio-comunitaria-politica, que
sea integrada, y permita acceder al sistema y a tener situaciones efectivas en salud,
Algo similar ocurre en el Plan Nacional de Salud de Honduras (2021) el cual
manifiesta que la p.s. es un procedimiento en el cual las personas y la colectividad
participan en la identificacion, reforzamiento y erradicacion de aquellos
determinantes en salud que afectan todos los aspectos en salud, que acontecen en
el devenir diario de sus vidas. Es importante incluir aqui, el apoyo social tanto como
los recursos presupuestales y materiales que esta posea. Asimismo, en Argentina
el Programa Nacional de Salud Familiar y Comunitaria del Ministerio de la Salud
(Argentina 2019), el cual es un instrumento de gestion que permite expandir los
equipos de salud, fortaleciéndolos e implementandolos en su estructura y en su
capacitacion, en forma que integre individualmente como colectivamente a traves
de las comunidades, las misma que se expresan en salud familiar y comunitaria
dentro del territorio. De igual manera, Quintero, Fe de la Mella, Gomes, (Cuba 2018)
Health promotion and its relation ship to primary prevention (La promocion de la
salud y su vinculo con la prevencién primaria); en su investigacion establecen que
existen once dimensiones que son esenciales en la Salud Publica, y una de ellas
es la ps. Es importante sefalar que el medio para llegar a este objetivo es la
educacion para la salud, la misma que inicialmente debera ser propiciada en los
hogares, pensando en la higiene como medida de prevencion.

La salud es la percepcion mental, corporal, y social de ausencia de
enfermedad, Reategui del Castillo, (2008), en su trabajo saber de PS, en los
miembros de la comunidad se basa en la comunicacion que debe existir entre estas
dos variables fundamentales de la salud , asimismo sostiene que se establecen dos
dimensiones: técnica y social; el saber de las familias esta en relacion directa a su
formacion social, cultural y a sus creencias y pensamientos; asimismo su concepto
sobre PS, esta relacionada con diversos factores: concientizacion, educacion,

comunicacion, integracioén, control y prevencion para la salud . El equipo de salud



participa en la PS, con la familia, en los trabajos, la gente y funcionarios de la
localidad con diversas herramientas orientadas a la prevenciéon de la salud
vacunacion y desparasitacion, difusion y orientacion, desparasitacion y fumigacion.
MINSA (2014), la PS en la prevencion de enfermedades, ha contribuido en dos
grandes objetivos: 1) la creaciéon de politicas publicas, orientadas a la mejora del
medioambiente y 2) inculcar a la poblacion préacticas efectivas de higiene,
orientadas al cuidado de la salud; la PS tiene como metas el desarrollo de
conductas saludables, y el logro de medio ambientes saludables. Se consigue hacer
prevencion de enfermedades realizando actividades de ps.; estas actividades se
efectian mediante la intervencion de los sujetos y sus familias asi como la
participacion de la comunidad , mediante herramientas de capacitacion como
talleres, charlas, campafas de salud etc., en relacién a prevencion, es importante
analizar la situacion de salud, para elaborar el plan local de salud (ASIS) que
puedan participar todos sus miembros en su elaboracion por cuanto son ellos
guienes conocen con exactitud cuales son sus determinantes en salud, también
remarca la importancia de capacitar a sus directivos . Cusirramos, (2018).

El contacto inicial de los pobladores de una comunidad con el sistema
sanitario, son los establecimientos del primer nivel de atencion; estos son quienes
resolveran las exigencias primarias de salud de la poblacion.

Los pobladores del Distrito de Quifiota, en reiteradas ocasiones han
manifestado que existe ineficacia en los servicios que presta el puesto de Salud de
Quifota, el tema de la espera para la atencién de los pacientes (admision, triaje,
historia clinica, paciente nueva, identificacion, SIS, HIS, etc.), la atencién médica
estad dividida en procesos administrativos y asistenciales por que el sistema
administrativo actual, exige el llenado de diversos formatos durante la atencién del
paciente, reduciendo considerablemente la calidad de atencién dando como
resultado una data abundante e innecesaria. Solo lo frecuentan en casos
recuperativos dejando de lado las atencionespreventivas. Existe el problema de la
no concurrencia a determinados tipos de controles como pre-natales, TBS, y otras
enfermedades que son recurrentes en este puesto de salud como las bronquio-
pulmonares y otras. Estos indicadores ademas de los que trae la pobreza que
impera en la zona, se suma la falta de luz, agua y desague; el alcoholismo y la

violencia tanto social como doméstica, son factores que interactian y se



complementan entre si y se articulan creando una falta de interés por realizar
acciones orientadas a promocionar la salud. La falta de personal asistencial
(Médicos, enfermera, etc.), la deficiente infraestructura y carencia de equipos
tecnoldgicos, la falta de capacitacién del personal asistencial y administrativo, la
demora en las atenciones, hacen que las deserciones de los pobladores a estos
centros asistenciales se vean cada dia mas pronunciadas y que las estadisticas de
defuncién aumenten en la localidad. Las condiciones de la capacidad resolutiva son
limitadas, situacion que persiste desde hace mas de 10 afios, especialmente porque
la poblacion ha ido incrementdndose afio a afio y con ella el requerimiento de
atencion ocasionando de esta manera el incremento de las brechas por existir una
demanda insatisfecha.

El problema descrito, en su forma original y sus implicancias en la salud
poblacional, nos conduce a formular la siguiente interrogante de investigacion:
¢, Qué vinculo existe entre Promocion de la salud y la participacion comunitaria (en
adelante PC) en el puesto de salud asistencial de primer nivel Quifiota — Cusco?
La investigacion presenta los siguientes:
Objetivo general: Analizar el vinculo que existe entre la promocion de la salud y la
participacion comunitaria en el puesto de salud asistencial de primer nivel Quifiota
— Cusco.
Objetivos especificos: a) Analizar la PS en el Puesto de salud Quifiota; b) Analizar

la PC en el Puesto de salud Quifiota.



. MARCOTEORICO

Se define a la PS, como las acciones que en forma grupal van a permitir a los
individuos acrecentar la vigilancia en su salud (OMS 2016); PS, es un proceso
donde se desarrollan conductas personales y colectivas generando diversas
herramientas que orienten a los individuos y colectivos al control y posterior
mejoramiento de su salud. La Carta de Alma-Alta declara que, el arma estratégica
para lograr un objetivo comun es la pc., y la participacién social que aparece como
el arma estratégica para culminar un objetivo comun, la participacién puede ser de
diversas caracteristicas: organizacion, culturales, econOmicas, politicas de
estructura social, los diversos tipos de grupos (reunido, disperso, morada fija o
migratoria), asi como proyectos, ideas y problemas generales, especialmente los
de la salud. (Organizacion Panamericana de la Salud - OPS 2010); laparticipacion
comunitaria es el elemento indispensable que tiene la poblacion para que les llegue

los servicios de salud.
Se detallan en seguida del Pais y del extranjero:

Shulter (2020), La PS y la articulacién con los determinantes sociales;
objetivos del presente trabajo es establecer la relacidon de la PS y la coyuntura con
los caracteres de la sociedad, estableciendo la importancia de lalabor en educacion
para la salud, prevencion de enfermedades cambio de conductas, y el crecimiento
de un modelo ecolégico. La investigacion es cualitativa, desarrolla su informacion a
través de entrevistas, recopilacion de datos y métodos descriptivos; en el aspecto
social, ps., es utilizada como un elemento basico para la disminucion de los factores
de pobreza y de hambre; no hay ningun tipo de distingos en educacién, raza o
género etc. Concluye en que PS es cuando se posibilita a los individuos, el alcance
a una mejor calidad de vida, con mejorias significantes en: educacion, cultura,
trabajd, deportes y esparcimiento; alcanzar estas metas, significa llegar en paralelo
a los determinantes sociales, que encaminados en la misma direccion se

transforman en una gran herramienta para la salud y para la equidad social.



Garcia (2019), Hacia la ps., tiene por objetivo establecer la oportuna y eficaz
atencion de los recursos en salud; dentro de los factores criticos tenemos el capital
humano, la provision de recursos humanos no es tarea facil, para la formacion de
cuadros en profesionales en salud, es necesario hacer una planeacion de los
recursos humanos, debidamente capacitados orientados a la solucién de los
problemas que se presentan en la atencién de los pobladores de una comunidad.
La metodologia es cualitativa, recopilacion y analisis de informacion, entrevistas y
analisis narrativo etc. concluye de este modo; las necesidades de la poblacion
deberan identificarse a fin de poder realizar una planeacion que permita la cobertura
del personal faltantes, en los establecimientos y servicios de salud, que puedan
atender la demanda de la poblacion ,para esto es necesario conocer el tipo de
profesional requerido, cantidad y destino; una vez la informacion obtenida, se podra
comisionar a los profesionales para que cubran los faltantes en los diferentes
establecimientos. La labor de los establecimientos de primer nivel debera
enfatizarse y priorizarse mas aun cuando se trate de enfermedades de gran
magnitud, es la primera puerta hacia la salud, la base de cualquier resistencia ante
cualquier tipo de enfermedad, el apoderamiento de esta primera linea defensiva
sumado a la labor preventiva y el mejoramiento de atencion al paciente otorgara
una buena solvencia a los servicios de salud.

Urquiaga T. (2016) en su trabajo de investigacion, saberes y practicas de la
enfermera vinculadas a la ps., tiene como objetivo hacer un analisis de sus
capacidades y orientar estos a la ps. La investigacion fue de tipo cualitativo y
concluyo en que la participaciéon comunitaria y la educacion familiar en salud, estan
intimamente ligadas y orientadas al fortalecimiento y promocion de factores que son
bases para la PS y la prevencion de la salud entre ellos, lahigiene

Calventus y Bruna (2018) en PS., como practica psico-social comunitariaen
la politica social chilena, (Health Promotion As A Community Psico-Social Practice
In Chilean Social Politic) tiene como obijetivo identificar los resultados de la practica
psicologica en las comunidades, como ps., realizando un analisis comparativo de
la salud mental entre las diversas comunidades existentes, transmitiéndoles el
mensaje de la prevencién de la salud y el de PS; la metodologia es cualitativa ,
recoleccion de datos ,entrevistas ,analisis de entrevistas ,revision de antecedentes

historicos. Con la Carta de Ottawa, el concepto de PS, se orienta hacia cinco areas



prioritarias: construccion de politicas publicas en salud, fortalecimiento de acciones
comunitarias, reorientacion de los servicios sanitarios, creacion de ambientes
favorables. desarrollo de aptitudes personales. concluye diciendo que dentro de
las disciplinas se hace muy necesaria la participacion de la Psicologia social, ya
gue esta va a ser pieza clave para descubrir los comportamientos de la poblacion
en las comunidades, estilos de vida saludables, el desarrollo de habitos orientados
a la disminucion de riesgos que estan ligados a males de la poblacion, tales como.
Valdivia (2017) Actitudes hacia la promocion de la salud y estilos de vida modelo
pender, profesionales del equipo de salud, microred Mariscal Castilla.
Arequipa 2016” Objetivo analizar el vinculo entre las actitudes hacia la ps., con los
estilos de vida, en los entendidos de la salud; metodologia: modelo cualitativo; eligié
el método descriptivo, correlacional, de corte transversal, sus categorias fueron:
actitudes hacia la p.s., y estilos de vida;sus instrumentos: entrevista parael recojo
de datos generales y especificos, un cuestionario orientado a la actitud hacia la
aplicacion de la ps., un cuestionario que identifique los estilos de vida segun Nola
Pender. Concluye en que, en los profesionales de la salud, existe relacién entre
la actitud hacia la promocion de la salud con los estilos de vida segun Pender.

De la Guardia y Rivalcaba (2020) La salud y sus determinantes, promocion
de la salud y educacion sanitaria (Health and its determinants, health promotion and
health education) Objetivo: analizar el vinculo que existe entre estas dosvariables,
desde el criterio social de la salud, constituyen parte esencial para la prevencion de
la salud. En este sentido, éste se toma con estrategias y acciones de ps.,
conducentes a un mejor crecimiento de la calidad de vida. Método cualitativo:
analisis de datos historicos poblacion, composicion de la poblacién, andlisis
comparativo demografico etc. La Salud, es tener bienestar tanto fisico, mental y
social, comprende factores, objetivos y metas tanto personales como sociales, por
tanto, es un elemento indispensable para la humanidad. Los determinantes en salud
estan enmarcados en diversos tipos de factores desde los factores bioambientales,
y los conductuales, como los factores socioecondmicos y culturales estando
presente los servicios sanitarios; en especial la atencion primaria como medida de
respuesta de primera linea, sincronizada y articulada con las instituciones
correspondientes para prevenciéon de las enfermedades y restauracion de la salud.

Concluye en que la promocién de la salud y la educacion sanitaria



guardan estrecha relacion entre si como medias ambas de prevencion de
enfermedades y de la vulnerabilidad de las personas

Calpa, Santacruz y Alvarez (2019) Promocion de estilos de vida saludables:
Estrategias y escenarios (Promotion of Healthy Lifestyles: Strategies and
Scenarios). Objetivo: Examinar diversos enfoques de PS., para el incremento de
formas saludables de vivir en sus diversos campos de accion, tales como la familia,
centro laboral, comunidades, educacionales y sector sanitario. Método: estudio
descriptivo, revision de estudios histéricos y andlisis sistematico sobre enfoques de
PS, y formas saludables de vida, enfoque: cualitativo. Resultados: Las tacticas de
la PS, para su fomento, se basan en el fortalecimiento de herramientas que
conlleven a la mejora de la conducta y de la toma de decisiones a través de salud
movil, talleres de autoestima, para el cambio de actitudes. Conclusiones: Los
enfoques que impulsan formas de vida saludables son deficientes en el centro de
labores, colegios y la familia, por lo que se produce una disminucion da en salud
poblacional, esto demanda el concurso de acciones de varias disciplinas, en
especial, el de la Psicologia de la Salud.

Ortiz (2020) Participacion comunitaria y salud materna en el Alto Wangky,
desde la perspectiva de género (Community participation and maternal health in
Upper Wangky, from a gender perspective), tiene por objetivo la inclusion de la
salud materna en la Comunidad, para su investigacion y analisis; las
investigaciones, no han tomado este tema, que una vez desarrollado deberéa crear
acciones y medidas necesarias que graviten en las politicas de salud. El disefio fue
cualitativo y la metodologia se basé en recopilacion de estudios comparativos,
historicos, de afios anteriores y con otras comunidades, las entrevistas fueron
dirigidos y respondidos por mujeres; concluye: en que es importante ampliar los
servicios de salud y la accion de la comunidad, hace que los lugares mas
inaccesibles sean cubiertos mediante los comités de vigilancia en salud, estos
cubren la totalidad del territorio y son el ente de mayor acercamiento a los servicios
de salud. La salud materna en la comunidad ha mejorado.

Ledn (2019) Democracia y participacion comunitaria en los servicios de
salud, participacion comunitaria en la gestién de los servicios de salud en la
Comunidad Local de Administracion de Salud (CLAS) San Martin de Porres. El

objetivo es el de reconocer la capacidad de gestion de la participacion ciudadana,



elemento principal en la descentralizacion y democratizacion de las politicas de
salud en el Perl. La metodologia comprende: observacion participante, encuesta,
recopilacion de informacién, entrevistas y analisis de experiencias a nivelnacional.
Los resultados muestran que las politicas del sector no tienen una participacion
realmente democrética en la distribucion de los servicios de salud. Laparticipacion
comunitaria busca como finalidad, la eficiencia y equidad de sus miembros, como
participantes en la gestidon de los servicios de salud, en el ejercicio democratico de
la comunidad.

Paucar y otros (2021) Factores asociados al nivel de conocimiento de las
medidas preventivas de covid-19 en gestantes y puérperas de dos comunidades
peruanas. Objetivo analizar los factores que evidencian el conocimiento en
prevencion del covid-19. El centro de salud a través de programas de promocion de
la salud en las comunidades difunde a traves de charlas y de salud preventiva
informacion sobre como prevenir el contagio del covid-19. El trabajo coordinado con
los trabajadores de salud y el comité de vigilancia de enfermedades de las
Comunidades hace posible el conocimiento, seguimiento y monitoreo de las
enfermedades Metodologia: Estudio cualitativo, de analisis de experiencias; se
trabajé con toda la poblacion, con la ayuda de entrevistas y de analisis. Conclusion:
el nivel de conocimiento en gestantes y puérperas en dos comunidades peruanas
sobre prevencion de covid-19, es satisfactorio, uno de los principales factores
asociados es el tener una capacitacion e informacion constante de su Centro de
Salud.

Iglesias, Camacho (2020), Covid-19 en comunidades indigenas del Peru:
casos y accesibilidad a servicios de salud; tiene como objetivo proteger a los
pueblos indigenas y tradicionales, del covid-19; partiendo de reconocer la poca
accesibilidad que tienen las comunidades a los servicios de salud, que no reciben
ningun tipo de educacién sobre prevencion de enfermedades, el riesgo de contagio
es mayor; en tal caso se debera actuar en consecuencia. Proteger la salud publica
de todos los peruanos es tarea del estado peruano. como parte integral de solucion,
se deberan priorizar las necesidades de bienestar social y ambiental de todas las
comunidades, muchos portavoces estan difundiendo esta opinidn, las respuestas
no pueden separarse de las necesidades sociales. Por otro lado, la brecha de

gobernanza entre, las comunidades, los gobiernos regionales y el gobierno nacional



se hizo méas grande, porque ha dejado en claro las deficiencias de relaciones entre
ellos. Metodologia: recoleccion de datos, entrevistas. Concluye en que es necesario
el reforzamiento del personal de salud, la creacién y la ponderacion de los comités
de vigilancia sanitario y la coordinacién con personal civil o militar para la remision
de suministros tales como farmacos, balones de oxigeno y otros suministros a los
centros de salud que se encuentran en las margenes de los rios Marafiodn,
Corrientes y Tigre, donde se encuentran la gran mayoria de comunidades indigenas
de la selva peruana.

Cabanillas (2020) en Conducta y propagacion del covid-19 en el Pert: marco
de referencia para el disefio de intervenciones conductuales de salud publica, tiene
como Obijetivos basicos la promocién de conductas preventivas contra el covid-19,
en las comunidades; aumentar en las personas la percepcion de riesgo; el miedo
es influyente en las conductas de salud y la autoeficacia, incrementar el uso de
mascarillas y el evitar asistir a lugares concurridos el aseo de las manos y la
distancia social (Wise et al., 2020). La practica de conductas preventivas esta
directamente relacionada con la percepcion de riesgo sobre el covid-19 (Dryhurst
et al., 2020). Metodologia: investigacion, observacion, comparacion de datos
historicos, levantamiento de datos, entrevistas etc. La rapida propagacion de una
pandemia y el aislamiento obligatorio posibilita la generacion de situaciones
traumaticas conducentes a cuadros de ansiedad clinica y depresion (Brooks et al.,
2020). Sin embargo, segun reciente evidencia, la percepcion de riesgo, generadora
de miedo y ansiedad moderada en relacion con el covid-19 puede ser un vaticinador
del cumplimiento de las medidas preventivas como la de distancia social y el aseo
de manos (Harper y otros 2020). Esto se asocia a los caracteres individuales de
personalidad (dominio emocional, miedo, ansiedad, temor etc.) las que van a
facilitar que las medidas de bioseguridad establecidas por el gobierno central se
cumplan y que se realicen acciones riesgosas de contagio. (Zettler, y otros 2020).
Concluye en que: La sensacion de peligro por el covid-19 esta directamente
relacionada con la realizacion de conductas de prevencion, la promocion de nuevos
estilos de vida, evitar tocarse el rostro, en especial nariz, boca y 0jos, por ser un
camino por donde se trasmite el covid-19, el desarrollo de las comunidades en lo

social, econdmico y en salud, promocién de conductas de proteccion.
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Promover un estado 6ptimo de salud, mediante la PS, es un objetivo que debe ser
priorizado y desarrollado con prioridad a las acciones preventivas de salud. Teoria
de la promocion de la salud, (Pender, 2007) expreso que lo que motiva a la conducta
de las personas es su bienestar, el mejoramiento de sus estilos de vida y alcanzar
el maximo de su potencial, propuso un modelo basado en la cultura - en el concepto
histérico trasmitido de una generacion a otra - que responda a la forma como
deciden respecto a su salud. Este modelo de PS; tiene en la Teoria, de la
Autodeterminacion, uno de sus componentes principales; esta teoria nos dice que
el mayor detonante de la conducta de una persona es el resultado que el individuo
desea tener porque le es agradable o mas importante (Moreno y Martinez 2006).
Otro de sus componentes es la teoria es la Accion Planeada, la actitud de la
persona se determinara de acuerdo a sus creencias, su voluntad e intencion, y
racionamiento; estas generalmente orientan a los individuos en sus acciones
sociales, y las realizara con mayor probabilidad, si esta es orientada con firmeza y
seguridad al control en sus propias conductas (Breva y Carpi, 2001). El tercero de
sus componentes es la Teoria de la Autoeficacia (Bandura 2001) plantea que es la
confianza que una persona tiene en sus habilidades la que va a determinar el logro
de una actividad. Cuando una persona decide realizar un cambio en su conducta
sigue un proceso de maduracion el mismo que toma un tiempo en realizase (Marcus
y Forsyth 2003); este tipo de acciones no podria realizarse si la persona no
estuviese motivado para el cambio, no sintiese el interés y la suficiente fuerza para
resolver sus problemas y las de su colectividad, la motivacion es la fuerza necesaria
gue dirigida y orientada vence cualquier obstaculo para lograr metas y objetivos
(Chiavenato 2018), la motivacion dirigida a la ps se expresa en las labores de tipo
voluntario que tienen los individuos en pro de su comunidad, las hace sentir , pensar
y comportarse de la manera necesaria ( Santrock ,2004)

De otro lado tenemos a la comunidad que en si es una asociacion voluntaria
cuya finalidad es el bienestar general y las interrelaciones igualitarias entre sus
participantes, como el territorio que habitan, las labores, las tradiciones, cultura,
historia etc.; Es comun que las personas se asocien y formen grupos entre si de
forma espontanea y voluntaria por tener metas comunes (Chiavenato 2018),
asimismo, la Teoria comunitaria; explica el vinculo entre la pc.,y la participacion

social, enfatiza la importancia de la cultura y le confiere identidad a los individuos
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gue pertenecen a una etnia, vincula a las personas para laborar en union en la
consecucion de objetivos; define la razon de la salud como un producto social, esta
cooperacion es el factor elemental para solucionar en gran parte la problemética de
salud y otros de la sociedad , constituyéndose en la base indispensable para
mejorar su forma de vida (Zanabria 2004), concordando con la teoria de
organizacion comunitaria, (Mc. Guire,2008) en donde nos dice que la comunidad
para identificar problemas de salud, se organiza, moviliza sus recursos y desarrolla
e implementa acciones para dar respuesta y salvaguardar sus propios intereses.
Las comunidades se organizan a partir de los grados jerarquicos que tienen, el
consejo comunal y los diversos comités que la estructuran como comité de
economia, vigilancia, proyectos etc., definiendo las preferencias y las metas de la
comunidad, dentro de los estilos de organizacion, existe la jerarquia o la
organizacion jerarquica. La Teoria de la Gobernanza y su relacion con la
participacion comunitaria, la gobernanza local trata del poder que tiene la autoridad
y de como una region, municipalidad o comunidad cualquiera, hace frente a sus
problemas y busca la solucién a los mismos con recursos propios o del estado; por
tanto, incluye a sus componentes, ciudadanos y/o instituciones buscando la
interaccidon que éstas tengan con los gobiernos tanto a nivel central, regional y local
Meuleman y otros (2009) definen gobernanza como la correlacion existente entre
diversos organismos (sector publico, privado y sociedad civil ), dirigidas a la
solucion de problemas sociales la gobernanza incluye la jerarquia; las comunidades
en cualquiera de sus formas para guardar estrecha relacion entre sus componentes
tendra que hacer uso de una buena comunicacion sin ella ninguna forma de
organizacion tendra éxito; la Teoria de las Comunicacion en su relacion con la
comunidad, expresa gque la comunicacion es la forma privilegiada que tienen los
seres humanos de relacionarse con otros de su especie; las relaciones humanas
es el desarrollo del individuo, orientado a una mejor calidad de vida en sociedad.
(Coronado 2010) EI buen ambiente social no es donde el individuo logra
desenvolverse, a pesar de las divergencias. Para que la comunicacion sea real en
una organizacion (comunidad), los miembros deben sentirse parte de ella, se les
debe tomar en cuenta, aunque sus opiniones sean distintas de las de la mayoria
deberan ser comprendidos respetados y acogidos, la comunicacion en la

organizacion va a depender del buen clima grupal y de una dindmica reciproca de
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relaciones que se generen en su interior. La comunicacion en manera general en
la mayoria de las comunidades es oral, transmitiéendose de esta forma sus

tradiciones, sus mitos y leyendas de generacion en generacion.
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. METODOLOGIA

3.1. Tipoy disefio de investigacion

Esta investigacion contribuira teéricamente a estudiar las categorias PS y la PC.,
sera de enfoque cualitativa, se basa en la exposiciébn minuciosa de sucesos y de
conductas observables; incorpora lo que los participantes exponen en su dimensién
real, tal y como son percibidos y dichos por ellos mismos y no como el investigador
lo describe; de igual manera utilizara la recoleccion y andlisis de datos para la
investigacion o para el proceso de nuevos descubrimientos para el proceso de
interpretacion.(Hernandez y otros ,2018). De disefio fenomenoldgico, que es el
estudio de los sucesos en la forma que se presentan y como se construyen por los
propios individuos, como se interrelacionan; y como se coordinan para enfrentar
sucesos. (Lucca y Berrios 2003); de paradigma interpretativo, porque el
investigador interpreta segun los datos recogidos, busca comprender, interpretar,
compartir la comprension de forma mutua y participativa (Lorenzo 2006), de tipo
basica descriptivo narrativo, porque se recolecto datos para describirlas y
analizarlas sobre las historias de vida y experiencias de determinadas personas y
su entorno. Hernandez y otros (2018). El disefio narrativo es un esquema de
investigacion, y también una forma de intervencion, porque el contar una historia
facilita el proceso de situaciones no claras. Creswell (2005); de método inductivo,
porque registra analiza y contrasta; de nivel exploratorio, porque se lleva a cabo con
la finalidad de entenderlo mejor, dada la problematica existente; Francis Bacon
(1561-1626), citado por Davila (2006) propuso a la induccién como una nueva forma
de capturar conocimientos, a partir de observaciones en un sujeto y de ahi hacer
generalizaciones; propone que para la obtencion de conocimientos es importante

la observacion, el acopio de datos particulares y a partir de ahi generalizar.

Todo este enfoque nos llevara a obtener una optica mas amplio, mismo que
debera ser llevado a cabo desde el entorno familiar hasta la ciudadania en general,
los participantes de esta investigacion son empleados del puesto de salud de
Quifota, empleados del municipio, y vecinos como representantes de la comunidad,

guienes viven con sus familias y son usuarios del puesto de salud.
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3.2. Categorias, Subcategorias y matriz de categorizacion:

Categorial : Promocion de la salud. -

Subcategorias: Aspecto social de la PS., aspecto Técnico de la PS.

Categoria Il : Participacion Comunitaria

Subcategorias: Descripcion socio econdmica, Descripcidén de salud.
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Tabla 1: Matriz Aprioristica: Promocion de la Salud y participacion comunitaria.

Problema Objetivo Objetivos } 3
» Categoria  Sub categorias Fuente
General General especificos
(Pender 2007) Teoria de
Aspecto la Promocién de la Salud
social de la promover el mejor
Analizar la Promocion de  estado de salud, es la
promocién de . la salud. razon de la promocion de
Promocién de 3
la salud en la salud esto debera ser
la salud - .
un centro de Aspecto un objetivo que debera
salud técnicodela  Prosperar con antelacion
promocion de @ las acciones
la salud preventivas de salud.
Martin -Zurro y Jodar
Cémo la 2011 El
. Analizar el ( )
promocion . concepto de
vinculo de la
de lasalud y 5 determinantes en salud,
promocién
la se asocia al concepto
... delasaludy
participacion | o sobre determinantes
- a Descripcion .
comunitaria L, sociales en salud, que
participacion socio-
se L son aquellas condiciones
. comunitaria econdmica
vimnculan en que los hombres
en un centro
un centro de Analizar la nacen, crecen, viven,

salud

de salud

participacion
comunitaria
en un centro
de salud.

Participacion
comunitaria

Descripcion de

salud

trabajan y envejecen.

Gofin y Gofin (2010) La
salud comunitaria es una
expresion colectiva en
salud, quien se
determina por las
caracteristicas de los
individuos y grupos de
familia, el medio social,
cultural de una
comunidad definida.
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3.3. Escenario de Estudio

El puesto de Salud de Quifiota del Distrito de Quifiota, el cual viene brindando el
servicio de salud por més de 20 afios, (fecha de inicio de actividades - 15May78)
dicho puesto cuenta con la categoria I-2 que corresponde a un establecimiento de
primer nivel de atencién y segundo nivel de complejidad en donde sus actividades
gue concentran en preventivo y promocionales. El Puesto de Salud de Quifiota por
ser el primer contacto mas cercano de la poblacién esta considerado de primer nivel.
Es la entidad que en forma rapida va a resolver los problemas mas frecuentes y
basicos de salud; las soluciones de estos problemas pueden ser en forma
asistencial y mediante los programas de PS, con procedimientos con base en la
educacion, cultura e historia de las familias y las comunidades. El escenerario de
estudio se ubica a 3,593 msnm aproximadamente; las comunidades usuarias de

este puesto de salud son:

1. Comunidad Campesina de Hat'a Pallpa.
2. Comunidad Campesina de Quifiota.
3. Comunidad Campesina de Pumallaqgta.
4. Comunidad Campesina de Qollana.

Los centros poblados: Ccoito. - Miraflores - Quinsania - Chiw - Acmarca -

Wafiaq'awa.

En el afio 2019 el Distrito de Quifiota contaba con 2,619 habitantes de los
cuales el puesto de salud de Quifiota, tenia como promedio de usuarios la cantidad
de 1,748 habitantes entre hombres, mujeres y nifios
Datos del Establecimiento: Codigo del Establecimiento: 0000006984

Nombre del Establecimiento: Puesto de Salud de Quifiota, Tipo de Institucion:
Ministerio de Salud, Categoria: | — 2, Nivel del establecimiento: Segundo de
complejidad, Direccion Plza. Armas de Quifiota s/n, DISA Cusco

Red Chumbivilcas, microred Chumbivilcas, Departamento Cusco Provincia

Chumbivilcas Distrito Quifiota.

17


https://es.wikipedia.org/wiki/Msnm

Recursos humanos: Personal Médico: Médico general 1, psicdloga 1, obstetra 1,
odontologo 1, enfermera 1, técnicos en enfermeria 3.

Personal Administrativo: Administrador 1, chofer 1, vigilante 1. Ambiente e
infraestructura: consultorio medicina general 1, consultorio psicologia 1, consultorio
obstetricia 1consultorio odontologia 1, tépico de enfermeria 1, auditorio 1, sala

espera 1farmacia 1, of. administracion 1, servicios higiénicos 1, patio de juegos 1

Equipamiento e instrumentos médicos: Nebulizador 1, estetoscopios 3, equipo
tensiometro 2, oximetros 4, equipo electrogeno 1, Equipo de oxigeno 2, compresora

2 equipo de computo 2, equipo de sonido 1. Vehiculos: ambulancia 1.

Mobiliario: Camillas de consultorios 5, biombos 5, vitrinas 5, estantes 4, escritorios
6, sillas giratorias 6, sillas 24

Las enfermedades mas recurrentes que se han atendido en este puesto de
Salud: a) Infecciones respiratorias agudas entre ellas el covid-19 b) Enfermedades
de la circulacion pulmonar c) Deficiencias de la alimentacion y anemia d) Cirrosis y
otras enfermedades cronicas del higado e) Enfermedades cerebro vasculares f)
apendicitis, obstruccion intestinal, g) infeccion estomacal h) enfermedades del

aparato urinario, i) lesiones accidentes

3.4. Participantes:

Sujeto 1 Edward J. Rosas Huillca, médico, especialidad medicina general trabaja

en el Puesto de Salud hace 5 afos, casado 2 hijos, vive en la localidad.

Sujeto 2 Cynthia Adrian Gancopales, Psicéloga, trabaja en el puesto de Salud,

desde hace 8 afos, casada 1 hijo, vive en la localidad.

Sujeto 3 Erika Marquez Panche, Licenciada en Enfermeria, trabaja en el puesto de

salud hace 5 afios, soltera. Vive en la localidad.

Sujeto 4 Aludia Alviron Oviedo, Técnico en Enfermeria y Farmacia, trabaja en el

puesto de salud hace 6 afios, casada, 2 hijos. Vive en la localidad

Sujeto 5 Maximo Juan Fuentes Garcia - Economista — Gerente de Administracion

— Municipalidad Distrital de Quifiota, trabaja desde hace 2 afios, vive enlalocalidad.
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Sujeto 6 Yimmi Néstor Benito Romero, Técnico Administrativo, trabaja en la

Municipalidad desde hace 6 meses, casado, vive en la localidad

Sujeto 7 Aida Baca Sullca, Técnico Administrativo, trabaja en la Municipalidad

desde hace 8 afos, casada, 2 hijos, vive en la localidad

Sujeto 8 Javier Bervefio Gutariez, trabajador independiente, usuario del puesto de

salud, casado, 3 hijos, vive en la localidad

Sujeto 9 Nelly Yula Llicahua, ama de casa, usuaria del puesto de salud, casada 2
hijos, vive en la localidad

Sujeto 10 Irene Romero Enriquez, ama de casa, usuaria del puesto de salud,
casada 3 hijos, vive en la localidad

Para la eleccion de los participes se utilizé una muestra propositiva, tomando en
cuenta su relacion con el contexto y su ambiente natural (Hernandez & Mendoza,
2018).

Criterios de inclusion: a) Edad 18 o mas afios b) pertenecer al distrito de Quifiota.
c) Ser usuario por una o mas veces del puesto de salud d) Conocer los diversos

estamentos que conforman el distrito de Quifiota

Criterios de exclusion: a) Menores de 18 afios b) Que no vivan en el distrito de
Quifiota) No haber sido usuario del puesto de Quifiota d) desconocer los

estamentos del Distrito.

3.5. Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos

El recojo de informacion cualitativa como indica Hernandez y Mendoza
(2018) es la reunién de informacion procesada narrativa en su propio ambiente
natural diario de los participes. Asimismo, el investigador es la principal herramienta
de recojo de informacion en la investigacidon cualitativa, basada en la observacion,
el poder interpretar gestos, actitudes, movimientos, jergas y modismos de los
sujetos a entrevistar, asi como de las caracteristicas de la zona o lugar a investigar
(Escudero y Cortez 2018). El investigador por ser la persona que debera observar,

revisar documentos y realizar las entrevistas, mediante el uso de diversas técnicas
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y/o métodos. La entrevista es una herramienta basica que tiene el investigador con
el enfoque cualitativo y también con su metodologica. (Martinez 2018, p. 99). La
entrevista es una herramienta en la que se recaba informacion de determinadas
personas con la finalidad de adquirir nociones sobre una problemética definida. De
acuerdo con Abarca, y otros (2018), la entrevista es la técnica de recojo de
informacion que se fundamenta en la interaccion de dos 0 mas personas a partir de

una charla, o conversacion sobre un determinado tema (p. 100)

Tabla 1: Guia de Entrevista

Categoria: Promocion de la Salud

Sub-Categoria
Preguntas

- ¢Piensa Ud. que la salud debe estar al
Concepto de la familia sobre salud
alcance de todos?

Concepto de las familias sobre ¢Consideras que las familias tienen nociones
Promocién de la Salud sobre promocion de la salud?
¢, Consideras que el personal de salud cumple
satisfactoriamente sus labores o que es
Concepto del personal sobre salud . . _
necesario actualizarlos mediante
capacitacion?
y ¢, Consideras que el personal de salud conoce
Concepto del personal sobre promocion N .
sobre promocion de la salud, o es necesario

de la salud .
capacitarlos en el tema?
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Tabla 3: Guia de Entrevista

Categoria: Participacion Comunitaria

Sub- Categorias

Preguntas

Descripcion Socioecondmica

Concepto del personal sobre Participacion

comunitaria

¢,Crees que deberia modernizarse las costumbres

y/o caracteristicas de la poblacion?

¢ El estilo de vida de las familias es saludable?

¢ Percibes algun tipo de ingreso econémico?

¢, Crees que el Centro de Salud de sucomunidad
retne las condiciones minimas necesarias para la

atencion sanitaria?

¢Las politicas de salud que dicta el gobierno se

implementan en su comunidad?

¢ Consideras que el personal de salud conoce
sobre participacibn comunitaria 0 es necesario

capacitarlos en el tema?

Tabla 4: Validacion de la entrevista: Promocion de la salud y Participacion

Comunitaria
o y Evaluacion
Jueces Expertos Criterios de evaluacion )
final
Grado Apellidos Pertinencia Relevancia Claridad
Romero Vela,
Mg. . . : : :
Sonia Si Si Si Aplicable
Salazar del _
Mg. _ . : Si :
Corzo, Ricardo Si Si Aplicable
Bermudez ) . . .
Mg. Si Si Si Aplicable

Corzano, Néstor

Nota: Certificado de validez de contenido
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3.6. Procedimientos:

En primer lugar, se debera recabar todos los datos posibles con el uso de la
herramienta a usar; esta es la entrevista donde se aplicaron preguntas abiertas. La
realizacion de las entrevistas fue de manera presencial, ya que al intentar realizarlas
en forma virtual se presentaron muchos problemas en la comunicacion, por lo que
se decidi6 hacerlo asi; siguiendo estrictamente los protocolos establecidos de
manera estricta, ante el peligro de contagio del covid-19.

Seran un total de 10 entrevistas, orientadas a obtener los datos necesarios
acorde a las categorias a analizar. En la investigacién cualitativa uno de sus
principales componentes es la observacion; se necesita realizar exploracién y
descripcion de ambientes, entender los procedimientos y la relacion que existe
entre los individuos y la coyuntura actual, para la identificacion de los problemas
sociales y establecer hipotesis que seran de utilidad en futuros estudios (Hernandez
& Mendoza, 2018).

Se procede después a realizar la triangulacion de la informacion que se obtiene
en las entrevistas y la observacion, conjuntamente con el marco teorico y los
antecedentes, para luego seguir la definicion de resultados y llegar a la discusion,

concluyendo finalmente, con las conclusiones y recomendaciones.

3.7. Rigor cientifico:

Se puede almacenar una gran cantidad de informacion, en tanto, el poderio
de ello reposa en como se va modelando su armazon; en su bagaje histérico, la
informacion puede ser muy apreciada, pero es necesaria una muy meticulosa
lectura tedrica para que esta adquiera connotacion. El andlisis de datos es una tarea
dura e importante, es tomar la decision de qué informacién podria sernos util y cual
debemos desechar en el momento de realizar el analisis, es por esto la importancia
de la repetida lectura de la informacién recolectada para tener plena conciencia y
vinculacién con la realidad estudiada, es por esto que el registro de la informacion

juega un rol importante en el analisis de datos. (Schettini & Cortazzo, 2015).
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El relato honesto y transparente de los investigadores en cada uno de los
sesgos Yy otras circunstancias en las entrevistas, sera factor preponderante de la
credibilidad de la investigacion. (Troncoso-Pantoja y Amaya-Plasencia 2016)

La entrevista, podemos definirla como la conversacion que se sostiene entre
dos 0 mas personas orientada a un determinado fin, es distinto al simple hecho de
conversar. Sirve para recabar datos, es una herramienta de gran utilidad en la
investigacion cualitativa (Diaz-Bravo y otros 2018)

El objetivo es el andlisis de datos de los temas que se relacionan en la
entrevista, el andlisis, el trabajo de campo, integridad, aplicacion, ética y el
compromiso social del investigador en su interpretacion y aplicacion. Se tratan de
los conceptos de validez, confiabilidad y objetividad versus subjetividad,
credibilidad, confirmabilidad y transferibilidad, elementos necesarios para todos
aquellos que se relacionan con la investigacion desde diferentes perspectivas e

intereses. (Arias y Giraldo, 2011)

3.8. Método de anélisis de informacion:
El analisis de datos es un proceso cuya finalidad es analizar los datos con el

fin de encontrar tendencias y llegar a una conclusion sobre la informacién que
contienen para la toma de decisiones, o0 para agrandar el saber varios topicos. se
relacionan con cuatro puntos fundamentales: Primero, validez interna y externa;
trata de exponer el trabajo a la critica de algun colega o a la contrastacion mediante
algun tipo de documentacion, o con otras informaciones, lo mas importante es estar
orientado a lo que nos proponemos Segundo, Representatividad es uno de los
aspectos mas criticados de la investigacion cualitativa, pues el interés se centraen
exponer los resultados de su estudio no en una poblacion amplia, lo que busca es
profundidad en los sectores mas pequefios. Es un gran esfuerzo el exponer
claramente los hallazgos de unos sectores pequefios de poblacion Tercero. - La
teorizacion, son cuestiones propias de la conceptualizacién ideando una ordenacion
I6gica, un modelo o una teoria que englobe esa informacion. Es la importancia de
conocer las teorias para poder estructurar una, que este en sincronia con las
demas, desde un entramado de relaciones entre los sujetos y objetos de estudio,
entre lo particular y lo general. La Fiabilidad. tiene que ver con la técnica y la

coherencia utilizada lo cual permite que otra persona que realice el
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mismo tipo de investigacion podra llegar a las mismas conclusiones. (Schettini &
Cortazzo, 2015).

3.9. Aspectos éticos:
Los aspectos éticos a considerar son: La confidencialidad, la proteccion de

datos personales, no divulgar informaciébn de las entrevistas sin tener

consentimiento
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IV. RESULTADOS Y DISCUSION

Se presenta el andlisis de los resultados: p.s. y la pc., en un puesto de salud
asistencial de primer nivel - Quifiota, Cusco. Asi como de sus categorias: p.s. y pc.,
subcategorias: concepto de la familia sobre salud, concepto de la familia sobre p.s.,
concepto del personal sobre salud, concepto del personal sobre p.s., descripcion
socioecondémica, concepto de la persona sobre pc.

Al analizar la triangulacion de la investigacion se ha tenido en cuenta todas

las respuestas realizadas en las entrevistas que se hicieron a los sujetos.

4.1. Descripcién de resultados de objetivos especificos:

Descripcion de resultados del objetivo especifico 1: Analizar la

importancia de la PS., en el puesto de salud asistencial de Quifiota, para la
Subcategoria Concepto de la familia en salud; en el indicador 1 la salud al alcance
de todos, se recogio los datos de los entrevistados. Sujeto 1 menciono que si, la
salud es un derecho que tiene toda persona, el Estado a través de sus politicas de
salud implementan las medidas necesarias para la buena salud. Sujeto 2 refirid
gue la salud es un derecho fundamental de toda persona. Sujeto 3 refirié que todas
las personas deben de tener la salud a su alcance, porque va a generar en ellos un
bienestar tanto fisico como mental. Sujeto 4 expresé que la salud debe estar al
alcance de todos para esto el gobierno debe implementar las politicas de salud para
todos; Sujeto 5 menciono que la salud, como factor prioritario dela vida debe estar
al alcance de todos; Sujeto 6 refiere que la salud debe de estar al alcance de todos,
es el elemento principal para el trabajo diario. Sujeto 7 nos dijo que la salud debe
de estar al alcance de todos, es tarea principalmente del estado que la salud llegue
a todos los peruanos sin excepcion. Sujeto 8 refirid, que la salud es un bien de la
persona, de ella depende conservarla o no. Sujeto 9 expreso que la salud es
sentirse bien y que debe estar al alcance de todos los sujetos 10 mencion6 que la
salud debe estar en todas las personas, todos debemos de gozar de buena salud.
En cuanto al indicador 2. Promocién de la salud ,el sujeto 1 respondi6 que las
familias tienen nociones sobre promocion de la salud, porque el puesto de salud
dicta peridédicamente charlas para educarlos en el tema, pero a pesar de ello no

aplican lo que se les instruye; el sujeto 2 expresé que las familias no tienen nocién
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real de lo que significa promocion de la salud, es por eso que contindan las
enfermedades més comunes en la comunidad, el sujeto 3 considerd que las familias
tienen nociones sobre promocion de la salud hecho que compartimos en forma
normal durante el afio sujeto 4 mencioné que las familias tienen una buena
educacion de la salud, hecho que ha sido promocionado desde sus mayores
Sujeto5 respondié que, las familias no tienen la debida nocién sobre promocién de
la salud, ellos no toman la debida importancia que tiene para salvaguardar su salud
Sujeto 6 expreso que las familias tienen nociones sobre ps. Sujeto 7 respondi6 que
las familias no tienen nociones sobre promocion de la salud , es obligacion del
puesto de salud brindar charlas mas frecuentes sobre el tema Sujeto 8 expreso que
las familias tienen nociones sobre promocion de la salud hecho que son trasmitidas
desde los padres a los hijos Sujeto 9 nos dijo que las familias tienen nociones sobre
romocioén de la salud Sujeto 10 menciono6 que las familias tienen nociones que le
son trasmitidas desde los abuelos hasta nuestros dias, aparte de lo que les ensefa
el centro de salud En cuanto al indicador 3 Concepto del personal sobre salud. El
sujeto 1 respondié que las familias tienen nociones sobre promocion de la salud,
porque el puesto de salud dicta periddicamente charlas para educarlos en el tema,
pero a pesar de ello no aplican lo que se les instruye; el sujeto 2 refirié que las familias
no tienen nocion real de lo que significa promocién de la salud, es por eso que
contindan las enfermedades mas comunes en la comunidad, el sujeto 3 consideré
gue las familias tienen nociones sobre promocién de la salud hecho que
compartimos en forma normal durante el afio sujeto 4 opind que las familias tienen
una buena educacién de la salud, hecho que ha sido promocionado desde sus
mayores. Sujeto5 respondié No, las familias no tienen la debida nocion sobre
promocién de la salud, ellos no toman la debida importancia que tiene para
salvaguardar su salud Sujeto 6 manifesté que las familias tienen nociones sobre
promocién de la salud. Sujeto 7 expresé que las familias no tienen nociones sobre
promocién de la salud, es obligacion del puesto de salud brindar charlas mas
frecuentes sobre el tema. Sujeto 8 refirié que las familias tienen nociones sobre
promocién de la salud hecho que son trasmitidas desde los padres a los hijos Sujeto
9 respondi6 que las familias tienen nociones sobre ps., Sujeto 10 manifest6 que si,
las familias tienen nociones que le son trasmitidas desde los abuelos hasta nuestros

dias, aparte de lo que les ensefia el centro de salud.
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En relacion al indicador 4; sobre si el personal de salud conoce sobre ps., es
necesario capacitarlos en el tema, Sujeto 1 respondié que el personal de salud
conoce sobre promocién de salud, pero siempre es importante tal y como mencione
anteriormente hacer capacitaciéon; Sujeto 2 mencion6 que el tema de ps.,es uno de
los que méas se maneja en este puesto de salud, necesitamos reducir los indices de
enfermedades comunes; Sujeto 3 respondié que el personal de salud si conoce
sobre ps., cuenta con una partida presupuestal para dicho programa, ademas
siempre es bueno contar con capacitaciones continuas. Sujeto 4 refiri6 que el
personal conoce sobre ps., la capacitacion es importante para poder estar
actualizado. Sujeto 5 mencion6 que si, el personal conoce sobre temas de ps, es
importante capacitarlos sobre nuevas técnicas de ensefianza a la poblacion Sujeto
6 refirio que, si el personal conoce sobre promocion de la salud, ellos hacen
campafa en forma constante a los pobladores de la comunidad; Sujeto 7 respondi6
gue si, el personal de salud conoce sobre el tema, pero seria bueno que se los
capacite periédicamente sobre el tema. Sujeto 8 menciond, ese tema no lo s€, pero
ellos realizan trabajos de educacion en salud, por ejemplo, en salud bucal,
campafas de proteccion contra el covid-19, la capacitacion siempre es buena
realizan trabajos para que tengamos enfermedades como el covid-19. Sujeto 9
refirid que el personal de salud hace sus camparfas de prevencion contra el covid-
19, salud bucal, enfermedades bronquiales entre otros, insisten en el tema de
lavado de manos constantemente; Sujeto 10 mencioné que si, ellos saben
explicarnos sobre como hacer para no tener alguna enfermedad sobre todo ahora

con el covid-19

Comprension de resultados objetivo especifico 1

Al analizar las respuestas podemos interpretar que consideran a la salud como un
factor prioritario e inherente en la persona, que todos deberiamos de gozar de
buena salud, pero, sin embargo, consideran al estado que, como protector de la

persona, debe de custodiar la salud de todos,
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T. Autodeterminacion haciendo que esto suceda en sus politicas de salud. Esto nos
lleva a la teoria del estado protector (Teoria del Bienestar), para poder conformar
un estado de bienestar, se debera invertir en bienes tales como salud, educacion
empleo y vivienda, también en programas sociales tales como pensiones,
seguridad social, etc. Se trata de dar cobertura a problemas sociales tales como
desempleo, vejez, invalidez, etc. Estamos ante un estado de bienestar, cuando se
trata de garantizar la cobertura a los problemas sociales. Martinez (2010).

También, la mayoria de los sujetos entrevistados declararon que las familias
incluidas las suyas tenian nociones sobre ps., conocian sobre ps., que han recibido
educacion en salud a través de sus padres, abuelos, etc. Opinaron que la ps., se
realiza en prevencién de enfermedades y es de vital importancia que el puesto de
salud realice las campafas de promocion con mayor frecuencia. Teoria de la
Promocién de la Salud (Pender 2007) Promover el mejor estado de salud, es la
razon de la promocién de la salud, esto debera ser un objetivo que debera prosperar
con antelacion a las acciones preventivas de salud.

En forma general los sujetos sefialan que el personal de salud si cumple con
sus funciones pero que se les debe de capacitar y actualizar periédicamente Teoria
del aprendizaje (Ausubel 2008) Para poder empezar la construccion del
conocimiento debemos de comenzar con observar y registrar las cosas yhechos a
través de formas e ideas que ya conocemos, es importante que se les capacite
peridodicamente

La capacitacion juega un papel fundamental en todo tipo de organizacion.
Esta es un procedimiento que educa de manera rapida, y se aplica ordenada y
fundamentada, mediante el cual los individuos logran adquirir habilidades y
conocimientos en funcion de objetivos definidos (Chiavenato 2018).

Todos los sujetos sefialaron que el personal de salud conocia sobre temas de
promocién de la salud, a excepcién de uno que refiere desconocer sobre el tema
coinciden con Montalvo y Plasencia (2018) en la capacitacion como medio de
motivacion influye directamente en los trabajadores y en su produccion; las
personas buscan que aumentar sus conocimientos siempre, en especial sobre
temas que competen a la labor que realizan. Teoria de las necesidades psicoldgicas
basicas. En los niveles global, contextual y situacional, la energia del

comportamiento se genera por la busqueda de la satisfaccién de las necesidades
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psicologicas basicas de autonomia, competencia, vinculacion y realizacion que se

describen como innatas y universales (Deci & Ryan, 2008).

La labor de los establecimientos de primer nivel deberd enfatizarse y
priorizarse mas aun cuando se trate de enfermedades de gran magnitud, Garcia
(2019), coinciden con Montalvo y Plasencia (2018) en la capacitacién como medio
de motivacion porque va a influir directamente en los trabajadores y en su
produccién; las personas buscan que aumentar sus conocimientos siempre, en
especial sobre temas que competen a la labor que realizan.

El puesto de salud de Quifiota tiene la apariencia de estar totalmente
abandonado tanto en infraestructura como en personal. El puesto de salud realiza
sus labores en malas condiciones tanto como en instrumental médico como en
infraestructura, aun asi realiza labores de promocién de la salud realizando
campafas de vacunacion y propagandas de salud bucal, contra el covid, contra el
alcoholismo y otras dependencias toxicas. A pesar de la promocion que se realiza
contra el alcoholismo, por ejemplo, muchos de los pobladores, todavia persisten en
actitudes y celebraciones antiguas que solo le acarrea dafo a su salud.

A las personas les interesa modificar su estilo de vida, pero si no cambian
las tradiciones antiguas, esto va a ser dificil de lograr, por eso es necesario que se
incrementen las campafas de salud y que los individuos sean responsables en el
cuidado de la salud. Se observé en el desarrollo de la entrevista, que las personas
respondian con precaucion a los temas que se les preguntaban respondiendo con
recelo. Muchas personas al ser requeridas para una entrevista sefialaron que

estaban conformes con el puesto de salud.

Descripcion de resultados del objetivo especifico 2

Analizar como contribuye la pc.,en un puesto de salud, sub categoria: descripcion
socio — econdmica, indicador No 1 Caracteristicas de la poblacion; se recogi6 los
datos de los entrevistados, Sujeto 1, manifestd que las costumbres y caracteristicas
de la poblacion no deberia de cambiarse estas costumbres datan de muchisimos
afios. Sujeto 2 respondid, que es importante abolir algunas de las costumbres de la

comunidad en aras de la salud colectiva sobre todo ahora en tiempo de pandemia.
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Sujeto 3, manifestd que no deben de cambiarse las costumbres y tradiciones a
pesar de que algunas de ellas no son beneficiosas para la salud Sujeto 4, refirié
que si deben de cambiarse algunas de las costumbres de la poblacion porque son
perjudiciales para la salud de la comunidad. Sujeto 5 , expresé, que no deben de
cambiarse las costumbres y tradiciones de la poblacion, por ejemplo las fiestas
patronales o de aniversario del distrito, generan turismo interno que son fuente de
ingreso de la poblacion; sujeto 6 respondi6é que el tema es muy complejo y que su
respuesta final es que no deben de cambiarse; sujeto 7 nos dijo, que si es
importante cambiar algunas costumbres de la poblacién para tener una vida mas
saludable en la comunidad. Sujeto 8 manifestd que si es importante cambiar
algunas costumbres por aqui y dar paso ala modernidad. Sujeto 9 expresé, que las
costumbres aqui son de muchos afos atras y no se va a poder cambiar, hay que
dejarlo asi no mas. Sujeto 10 refiridé que, si es importante el cambio, deberian de
dejar de lado algunas costumbres y modernizarse, dejar atras todo lo negativo que

trae solo el consumo de alcohol.

En lo referente al indicador No. 2, Estilo de vida; Sujeto No. 1 manifestd que
el estilo de vida de las familias no es saludable, la gente continla consumiendo
alcohol en forma periodica, haciendo que esto sea habitual, en perjuicio de su salud
y de su economia. Sujeto No. 2 manifestd que siguen las viejas costumbres de
consumo de alcohol y otras como el tabaquismo. Sujeto 3 comenté que la gente no
toma en cuenta las ensefianzas que les hacemos por ejemplo en salud bucal o en
las indicaciones de la higiene y lavado de manos constantemente Sujeto 4
respondio que no el estilo de vida no es saludable. muchas personas tienen apego
al alcohol Sujeto 5 respondié que el estilo de vida no es saludable, a pesar de estar
en medio de una pandemia las personas no toman las medidas adecuadas. Sujeto
6 expreso respondid, mi opinidn, simplemente es no. Sujeto 7 manifesté que el estilo
de vida no es saludable, no se toman las medidas adecuadas para protegerse de
enfermedades comunes, la medida de proteccién ante la pandemia se toma en
forma muy leve. Sujeto 8 comentd, que no el estilo de vida no es saludable, falta
erradicar algunas cosas e imponer otras costumbres. Sujeto 9 comentd que si, el
estilo de vida es saludable, aqui la gente trabaja no hay ladrones ni robos, Sujeto
10 expreso que, si el estilo de vida es saludable, pero deberian quitarse las viejas

costumbres.

30



En lo referente el al indicador No.3, Ingreso econdmico Sujeto 1 refirié que
percibe ingreso econémico, trabaja en el puesto de salud, Medico, especialidad
medicina general, hace 5 afos. Sujeto 2 comentd que, si percibe ingreso
econdémico, trabajo en el puesto de salud Psicéloga, hace 8 afos. Sujeto 3 relatd
que si percibe ingreso econdmico trabaja en el puesto de salud, licenciada en
Enfermeria, hace 5 afios. Sujeto 4 expresé que, si percibe ingresos econémicos,
Técnico en Enfermeria y Farmacia, trabaja en el puesto de salud hace 6 afios.
Sujeto 5 comentd que percibe ingresos econdémicos - Economista — Gerente de
Administracion — Municipalidad Distrital de Quifiota, trabaja desde hace 2 afios, vive
en lalocalidad. Sujeto 6 expresé que no percibe ingresos econdémicos, que su labor
era ad-honoremy que estaba a prueba en la plaza de técnico administrativo, apoya
en la Municipalidad desde hace 6 meses, vive en la localidad. Sujeto 7, expreso que
percibe ingresos econdmicos, labora como técnico administrativo, trabaja en la
Municipalidad desde hace 8 afos, vive en la localidad. Sujeto 8, menciono que, si
percibe ingresos economicos, trabajador independiente, usuario del puesto de
salud, vive en la localidad. Sujeto 9, expresd que no percibe ingresos econémicos,
ama de casa, usuaria del puesto de salud, vive en la localidad. Sujeto 10 refirié que
no percibe ingresos econdémicos ama de casa, usuaria del puesto de salud, vive en
la localidad.

En el No. 4 sub categoria: Descripcion de la salud, Caracteristicas del
Sistema sanitario, politicas de salud Sujeto 1 refiri6 que, si consideraba que el
puesto de salud reune las condiciones necesarias para una atencion primaria, ya
gue este es un puesto de primer nivel Sujeto 2 menciond que no reune las
condiciones necesarias, puesto que le faltan algunos otros servicios, tales como
rayos X, servicio de terapias y rehabilitaciéon etc. Sujeto 3 mencion6é que, Si
consideraba que el puesto de salud reune las condiciones necesarias para las
atenciones de primer nivel, Sujeto 4 expreso lo no, faltan algunas otras areas y
complementar los servicios que faltan Sujeto 5 Consider6 que no reune las
condiciones necesarias, y que es importante complementar los servicios que faltan.
Sujeto 6 Considero que no y que es necesario implementar los servicios que faltan.,
sujeto 7 refirid que el puesto de salud no redine condiciones y que es importante de
muchas mas atenciones para su funcionamiento. Sujeto 8 comentd que no reldne

las condiciones necesarias, me gustaria que el puesto de salud crezca y que se
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convierta en hospital, Sujeto 9 refirid que si estd en condiciones de atenderlos y
cuando no puede los remite al hospital de Sto. Tomas. Sujeto 10 menciond que, Si
el puesto de salud reune las condiciones necesarias, nos atiende en sus
posibilidades, pero que deberia de crecer mas.

En cuanto a que, si las politicas de salud que dicta el gobierno se
implementan en su comunidad, comentaron: Sujeto 1 En la medida, se implementan
las politicas de salud. Sujeto 2. Si, en su medida adopta e implementan las politicas
de salud. Sujeto 3 Si el puesto de salud implementa las medidas que da sobre salud
el gobierno. Sujeto 4 El puesto de salud implementa las politicas que da el gobierno
sobre salud, pero necesita que el gobierno también se acuerde de ellos Sujeto 5 las
politicas se implementan en el centro de salud Sujeto 6 Si se implementan las
politicas de salud Sujeto 7 El puesto de salud implementa las politicas que dicta el
gobierno Sujeto 8 Refiere que no se implementan las politicas de salud que dicta el
gobierno, porque de alguna u otra forma le cuesta dinero el atenderse en el puesto
de salud, por ejemplo. No tienen medicinas y tiene que buscar en farmacias que
cuestan un monton de dinero. Sujeto 9 pienso que si se deben de cumplir. Sujeto
10 Si se cumplen; las politicas que da el Gobierno sobre salud si se cumplen, estas
estan orientadas a mejorar la salud de los habitantes del pais, es toda vez que la
salud es un derecho fundamental inherente a la persona.

En cuanto al indicador 5 sub categoria: Descripcion de la salud, Concepto
del personal sobre salud y participacion comunitaria. Sujeto 1 comenta lo siguiente.
El personal conoce sobre participacibn comunitaria, pero la capacitacion siempre
es importante. Sujeto 2 refiere que el personal no conoce sobre participacion
comunitaria, mi opinion sobre ese tema es que se debe capacitar al personal Sujeto
3 comenta que si el personal de salud conoce sobre temas de participacion
comunitaria, asiste y asesora a las comunidades de su entorno. Con respecto a la
capacitacion esta deberia ser constante Sujeto 4 comenta que si esta capacitado el
personal de salud, pero la capacitacién no estd demas Sujeto 5, responde que si el
personal de salud si esta capacitado en temas de participacidbn comunitaria Sujeto
6 responde que el personal de salud se encuentra debidamente capacitado en
temas de participacion y asesoramiento comunitaria Sujeto 7 comenta que el

personal de salud se encuentra capacitado en temas de asesoramiento y de apoyo
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a las comunidades. Sujeto 8 Nos dice que no, el personal de salud como nos estan
bien implementados no estan en capacidad de atender los temas de participacion
comunitaria, les faltan profesionales en la materia. Sujeto 9 Responde que si, el
personal conoce sobre temas de participacibn comunitaria, que, junto a la
municipalidad, hacen que la comunidad participe en programas de salud. Sujeto 10
Responde que el personal de salud, asi como la Municipalidad realizan trabajos de

Educacion en Salud, juntamente con la participacién de la comunidad,

Comprension de resultados objetivo especifico 2

Modernizacién de las costumbres y/o caracteristicas de la poblacién
Encontramos aqui opiniones divididas, cinco sujetos estan de acuerdo que el
cambio traera con ello una vida mas saludable y otros se cinco, se muestran
renuentes a aceptar el cambio y perseveran en la conducta de celebrar fiestas
patronales y costumbres antiguas, que traen con ella, el consumo fuerte de alcohol
en los pobladores de la comunidad. Martin-Zurro y Jodar (2011) EI concepto sobre
determinantes en salud, se asocia al concepto sobre determinantes sociales en
salud, que son aquellas condiciones en que los hombres nacen, crecen, viven,
trabajan y envejecen. En este sentido, el criterio social de la salud se toma a través
de estrategias y acciones de Prevencion de la Salud conducentes a un mejor

bienestar y mejoras en su forma de vida. De la Guardia y Rivalcaba (2020).

Sobre el estilo de vida Del general de los entrevistados ocho declararon que
el estilo de vida de la comunidad no es bueno, mientras que dos declararon estar
conforme con el estilo de vida. En general la vida en la comunidad no es sana,
existen muchas personas con problemas de alcoholismo, el chacchado de coca, y
el tabaquismo, obviamente que estan desprotegidos contra el covid-19 todo esto a
pesar de las acciones que sobre el respecto realiza el puesto de salud. El estilo de
vida es la forma en que se entiende la manera de vivir de los individuos, esto se
expresa en las conductas y costumbres de las personas., sus viviendas y su
relacion con su entorno (Guerrero 2010); el estilo de vida en su definicibn mas

sencilla, es la manera y forma de vivir. (Perea 2004).
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Sobre los ingresos economicos. De los entrevistados son siete personas
quienes perciben ingresos econdmicos y tres no perciben ingresos econémicos,
ellos viven en la zona urbana del distrito. Los ingresos econdmicos de los
entrevistados se dan mayormente en puestos fijos de trabajo como la municipalidad
y el puesto de salud; pero la mayoria de los habitantes de las comunidades se
dedican a temas agrarios y/ o de pastoreo, ellos son de caracter muy reservado
dificiles de entrevistar, su fuente de ingreso se da en la agricultura mayormente y
en el pastoreo. El precio de los alimentos considerados tradicionales y de referencia
andinos como la quinua, debido al incremento de la ingesta de la misma, por la
elasticidad de la demanda ha variado sustancialmente, la seguridad alimentaria, y
la alimentacion tradicional ha incrementado sustancialmente los ingresos de los
productores de las comunidades. (Mercado2020) para los que viven en la zona
rural, el objetivo de produccién esta orientado a la reproduccion de la Unidad
Econdmica Familiar y de la propia produccién, se basa principalmente en la fuerza
de trabajo familiar, reciproca y eventualmente asalariada, el destino del producto y
el origen de sus insumos es parcialmente mercantil, tienen una produccion
diversificada y complementaria y una actitud orientada a minimizar el riesgo.
Instituto Interamericano de Derechos Humanos (2007).

Sobre si retne las condiciones necesarias. Del total de entrevistados 5
sujetos respondieron que, si redne las condiciones necesarias, que es necesario e
importante implementar con mayores servicios, y 5 opinaron que no reune las
condiciones necesarias. De las observaciones efectuadas en el centro de salud,
podemos obtener el siguiente resultado sobre la pregunta que antecede; debe de
mejorar sus instalaciones, su infraestructura es muy antigua y puede colapsar ante
algn movimiento sismico, la falta de iluminacién en sus consultorios, asi como de
ventanas amplias para la circulacion de aire la falta de personal de limpieza y de
mantenimiento hacen que se vea desaseada y oscura las habitaciones, las mismas
gue deberian de cambiarse por material noble y moderna; asi como implementar
los servicios que faltan. En lo referente a que deberia de tener una infraestructura
mas moderna y segura, es tarea del MINSA, la programacién presupuestaria para
gue el Programa Nacional de Inversion en Salud (PRONIS), que fuera creado por
DS. No. 035-2014-SA, trabaje en el reforzamiento de las estructuras de las

instalaciones, y/o la creacion de otros ambientes.
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Sobre las politicas de salud. De las entrevistas realizadas podemos deducir
que los sujetos sienten que las politicas de salud si se aplican en este
establecimiento de salud. Garantizar el cuidado y la proteccion de la salud de todas
las personas, sin discriminacién alguna y en todas las etapas de la vida.es la
principal politica de salud que emana del gobierno por tanto la salud es protegida
por el Estado como elemento central y prioritario indispensable para la vida. El
Estado se compromete a asegurar las condiciones para un acceso universal a la
salud en forma gratuita, continua, oportuna y de calidad, con prioridad en las zonas
de concentracion de pobreza y en las poblaciones mas vulnerables. Nos
comprometemos a promover la participacion ciudadana en la gestion y evaluacion
de los servicios publicos de salud. (Décimo Tercera Politica de Estado) Acceso
Universal a los Servicios de Salud y a la Seguridad Social.

Sobre si el personal de salud conoce sobre temas de participacion
comunitaria. De las entrevistas realizadas podemos observar que dos de los
entrevistados opinaron que el personal de salud no se encuentra capacitados en
temas de participacion comunitaria, los demas entrevistados respondieron que, si
se encuentran capacitados en temas de participacion comunitario, que el trabajo en
conjunto con la municipalidad de Quillota en asesoramiento y educacion en salud
dan un respaldo y continuo apoyo a las comunidades. El puesto de salud en
conjunto con los programas de la Municipalidad distrital de Quifiota realizan trabajos
de participacion con las comunidades que estan en el distrito. Gofin y Gofin (2010)
La salud comunitaria es una expresion colectiva en salud, quien se determina por
las caracteristicas de los individuos y grupos de familia, el medio social, cultural de
una comunidad. Coincidiendo con Urquiaga T. (2016) la participacion comunitaria y
la educacion familiar en salud, estan intimamente ligadas y orientadas al
fortalecimiento y promocion de factores que son bases para la PS y la prevencion
de la salud entre ellos, la higiene, el lavado de manos y el cuidado de la salud bucal.
Los municipios y las ciudades saludables van a permitir la implementacién de la ps.,
porque tienen los recursos y herramientas, facilitan el empoderamiento de las
comunidades y la inclusién de la salud como un recurso y un derecho construidos

conjuntamente (Ferrer y Otros 2010)
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4.2 Descripcion de resultados del objetivo general:

Al analizar la relacién de la ps., y la pc., en el puesto de salud asistencial de
primer nivel — Quifiota, Cusco, podemos sefialar que donde existe mas necesidades
y prioridades esenciales de vida, es donde méas aparece la promocion de la salud y
la participacion comunitaria, donde se precisa de ayuda para hallar las soluciones
y se necesita de la planificacion y de la administracién.

En el puesto de salud de Quifiota —cusco, la promocién de la salud y la
participacion comunitaria guardan una estrecha relacion, la mayoria de las
personas tienen en forma clara que mediante la educacion en salud pueden llegar
a prever muchas enfermedades.

En este puesto de salud, a pesar de sus multiples faltantes, realizan labores
en promocion de la salud, con un presupuesto ajustado, pero con la ayuda de la
municipalidad se han realizado varias campafias de salud, entre ella contra el covid-
19, educacién sexual en los colegios, camparfias de salud bucal y otras

La participacion comunitaria, ha sido fundamental en todas las campanas de
salud, ellos en constante preocupacion, participan mayoritariamente y estan
pendientes de alguna campafia de prevencion; las personas van a asumir su
responsabilidad en cuanto a la salud y bienestar individual como también de la
comunidad, contribuyendo asi a su desarrollo. Es fundamental la participacion de
las personas cuando vayan a implementarse los programas locales de salud
asistencial.

La Participacién comunitaria constituye un factor importante para el correcto
desempeiio de todas las actividades sociales, en especial las relacionadas con los
servicios de salud y sus acciones, con la finalidad de satisfacer a los ciudadanos.
Se ha convertido en uno de los pilares fundamentales de la Promocion de la salud
y de los modelos de salud publica, como respuesta a la creciente demanda de los
servicios de salud.

Asi pues, la Promocion de la salud y la participacion comunitaria., son temas
gue se complementan y coadyuvan entre si, muy necesarios para mejorar la salud
y el bienestar, son temas imprescindibles, importantes y estratégicos para el

desarrollo de las politicas de salud a nivel estatal
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4.3 Discusion de resultados

El trabajo conjunto en promocién de la salud y la municipalidad, no es
suficiente y no llega a abarcar a la totalidad de las comunidades que viven en la
periferia del distrito, para esto debera hacer una mesa en conjunto con los lideres
de esas comunidades, ya que el trabajo en conjunto orientados hacia determinados
objetivos hara que las metas programadas puedan cumplirse. (Pender Teoria de la
promocion de la salud) Para esto se debe de vincular la promocion de la salud y la
participacion comunitaria, como eje de la atencion primaria de la salud (Hernandez,
Cruz y Orosco (2019), por ser este un medio para lograr los beneficios en forma
equitativa y es elemento indispensable para la transformar y modernizar a la
comunidad mediante la promocion de estilos de vida saludables (Calpa, Santacruz
y Alvarez 2019)

La comunidad fortalecida con su organizacion, es escenario de participacion
popular, la municipalidad y los representantes de las comunidades, los padres de
familia, docentes y otros deberan trabajar conjuntamente en la ejecucion de los
proyectos de salud y materializar su realizacion, teniendo como base la atencién
familiar y salud comunitaria Zurro y Jodar (2011) deberan realizar tareas a fin de
fortalecer las comunidades; las necesidades de aprendizaje, e identificacion de los
lideres, analisis situacional de salud; estrategias de comunicacién social, para
solucion de los problemas, realizar estrategias de promocién de la salud,
prevencion de enfermedades, constante evaluacion de las de estas tareas y su
impacto en la salud de la comunidad. (Mc. Guire, Teoria de la organizacion

comunitaria)

A pesar de que las personas quieren y necesitan un mejor estilo de vida, que
repercuta en la mejora de su salud , las costumbres y otras festividades no lo
permiten aqui es necesario vincular el trabajo del puesto de salud con la
municipalidad y con las autoridades tanto eclesiasticas como policiales a fin de
gue no permitan la realizacidn de tales actividades, de otro lado que a pesar que
estan prohibidas por mandato del gobierno estas se realizan faltando las medidas
de proteccién establecidas contra el covid-19. Guerrero (2010) Estilo de vida 'y
salud. La Promocién de la salud y los determinantes sociales, son dos elementos
gue no se asocian mayormente, Shulter, (2020) estos estan muy arraigados en la

persona, solo con trabajos en educacién en salud se les podra separar, porque
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los determinantes en salud, se asocian al concepto sobre determinantes sociales
en salud, que son aquellas condiciones en que los hombres nacen, crecen, viven,

trabajan y envejecen (Zurro y Jodar (2011)
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V. CONCLUSIONES

La investigacion descubrié que la promocion de la salud. y la participacion
comunitaria., en el puesto de salud asistencial de primer nivel de Quifota-Cusco, ,
guardan relacion, ocasionando un cambio de actitud, respecto al cuidado y
conservacion de la salud en los pobladores del Distrito de Quifiota, hecho que recae
en la educacion de la salud y el estilo de vida de la familia al cual aspiran llegar, asi
como al cambio de algunas costumbres las cuales resultan dafiinas para la salud.
Asimismo, tenemos que el trabajo en conjunto de las comunidades, el puesto
de salud y la Municipalidad, han frenado el avance de las enfermedades recurrentes
en el distrito, asi como la propalacion del covid-19.

Al analizar se concluye que la salud debe de estar al alcance de todas las
personas, sin distingo alguno de edad, credo, raza o género, que la educacion en
salud existe en las familias, que estas la han recibido como legado generacional,
gue, si bien es cierto que tienen nociones sobre este tema, es muy importante que
el puesto de salud se capacite y se actualice en formas mas seguida, tanto de los
topicos, como de los avances tecnoldgicos, necesarios para que puedan cumplir
con sus labores satisfactoriamente y sus ensefianzas puedan ser mas didacticas.
Asimismo, se concluye que algunas de las tradiciones costumbristas, fiestas
patronales etc., en realidad causan trastornos en los pobladores, el consumismo,
el alcoholismo y otros excesos causan estragos en su salud; esto se refleja en el
estilo de vida, el cual no es bueno. De otro lado, el ingreso econémico de la
poblacién urbana, cubre las necesidades basicas, por otro lado, tenemos la
poblacién rural quienes en su mayoria se dedican al agro y tienen bajos ingresos

Es importante sefalar que, dado el crecimiento demografico de los
pobladores del distrito, hacen de necesidad que se incrementen mas servicios en
el puesto de salud, asi como la cantidad de personal en salud. Que es importante
capacitar al personal de salud, en temas de participacidn comunitaria, que el trabajo
conjunto de la Municipalidad, dirigentes comunales y personal de salud, en
promocién y educacion en salud, haran el retroceso de las enfermedades mas
comunes. Por todo lo anteriormente descrito, podemos llegar a la conclusion que si
existe relacién entre la Promocién de la salud y la participacibn comunitaria en el

puesto de salud asistencial de primer nivel de Quifiota Cusco
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VI. RECOMENDACIONES

Como resultado de esta investigacion, tenemos que la promocién de la salud es un
elemento prioritario en la educacion de la salud y prevencion de enfermedades, se
deben de implementar programas en educacién de la salud, dirigidos a los padres
de familia, especialmente a los nifios y adolescentes, mejorar las técnicas de
ensefianza, hacer charlas de promocién mas continuas de tal manera que el
entendimiento y posterior puesta en practica, por parte de los pobladores va a
generar un cambio total de actitud, y estilo de vida.

El personal del puesto de salud debe solicitar a la DIRESA Cusco el
cumplimiento de programas de capacitacion, toda vez que es necesario el
actualizarse en métodos y tecnologias orientadas a la prevencion de la salud.

El trabajo en conjunto con la Municipalidad y los dirigentes comunales en
promocion de salud amenguaran la incidencia de las enfermedades mas
recurrentes.

El personal del puesto de salud debe capacitar a los padres de familia sobre
prevencion en salud, realizar diferentes tipos de campafas tales como de higiene,
lavado de manos, salud bucal vacunacion, campafias en los colegios sobre
educacion sexual, la importancia de prevenir enfermedades de trasmision sexual,
sobre el consumo de alcohol y tabaquismo, sobre prevencion del covid-19 etc.

El personal de salud, la Municipalidad Distrital y los dirigentes comunales
deben promover actividades en forma conjunta, como parte de la promocion de la
salud, orientadas a la prevencién de enfermedades, ala educacion familiar en salud
y al mejoramiento del estilo de vida, es asi que cada vez serdn menos los pacientes
con enfermedades recurrentes, a la vez que se pueda lograr la integracién de los
habitantes del distrito en torno a la salud.

Es necesario fortalecer las actividades fisicas y recreacionales para que las
personas puedan llegar al bienestar fisico, mental y social, y asi puedanreconocer
y complacer sus necesidades basicas y su grado de cambio, de tal manera que
puedan relacionarse con su entorno. La salud debe recibirse como fuente cotidiana
de felicidad, no solo como un objetivo para las relaciones sociales ni como para las

actividades fisicas.
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TABLAS

Tabla 5: Datos del puesto de Salud

Datos del puesto de Salud

Caédigo del Establecimiento
Nombre del Establecimiento
Tipo de Institucién
Categoria

Nivel del establecimiento
Direccion

DISA

RED

MICRORED

Departamento

Provincia

Distrito

Nota: MINSA

Elaboracion propia

Tabla 6: Recursos Humanos

0000006984

Puesto de Salud de Quifiota
Ministerio de Salud

-2

Segundo de complejidad
Plza. Armas de Quifiota s/n
Cusco

Chumbivilcas
Chumbivilcas

Cusco

Chumbivilcas

Quifiota

Personal Medico

Cantidad

Médico General
Psicéloga

Obstetra

Odontdlogo

Enfermera

Técnicos en enfermeria
Personal Administrativo
Administrador

chofer

Vigilante

Nota Puesto de Salud de Quifiota

Elaboracion: propia

R N

=
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Tabla 7: Ambiente e Infraestructura

Ambiente e Infraestructura Cantidad

Consultorio M. General
Consultorio Psicologia
Consultorio Obstetricia
Consultorio Odontologia
Topico de Enfermeria
Auditorio

Sala de espera

Farmacia

Oficina de Administracion

Servicios Higiénicos

e T = T T e o e o e e

Patio de Juegos
Nota: Puesto de Salud de Quifiota

Elaboracion: propia

Tabla 8: Equipamiento

Equipamiento e Instrumentos Médicos Cantidad

Nebulizador
Estetoscopios
Equipo Tensiémetro
Oximetros

Equipo Electrégeno
Equipo de oxigeno
compresora

Equipo de computo

R N DN PP BN W R

Equipo de sonido
Vehiculo motorizado
Ambulancia 1

Nota: Puesto de Salud de Quifiota



Tabla 9: Mobiliario

Clases Cantidad Situacion
Camillas de consultorios 5 Buena
Biombos 5 Buena
Vitrinas 5 Buena
Estantes 4 Buena
Escritorios 6 Buena
Sillas giratorias 6 Buena
Sillas 24 Buena
Equipo Tensiometro 2 Buena
compresora 2 Buena
Equipo de computacion 2 Buena
Impresora 2 Buena
Televisores 2 Buena

Nota: Fuente: Puesto de Salud de Quifiota

Tabla 10: Enfermedades recurrentes

Las enfermedades mas recurrentes que se han atendido en este puesto de Salud

Infecciones respiratorias agudas

Enfermedades de la circulacién pulmonar

Deficiencias de la alimentacion y anemia

Cirrosis y otras enfermedades crénicas del higado Enfermedades cerebro vasculares
Diabetes Mellitus

Enfermedades cerebro vasculares

Apendicitis, obstruccion intestinal

Infeccion estomacal

Enfermedades del aparato urinario

Lesiones accidentes

Nota: Puesto de Salud de Quifiota

50



Tabla 11: Caracterizacion de los sujetos de estudio

Caracterizacion de los sujetos de estudio

Cddigo genero nivel proveniencia

S1 Masculino Médico Puesto de Salud
S2 Femenino Psicologa Puesto de Salud
S3 Femenino Lic. Enfermeria Puesto de Salud
S4 Femenino Tec. Enfermeria Puesto de Salud
S5 Masculino Gerencial Mun.Quifota

S6 Masculino Tec .Administ. Mun. Quifiota
S7 Femenino Tec. Administ. Mun. Quifiota
S8 Masculino Trab.independte. Vecino

S9 Femenino Ama de Casa Vecina

S10 Femenino Ama de Casa Vecina

Nota. - Esta tabla muestra a los participantes de las entrevistas hechas en el Distrito

de Quifota - Cusco
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ANEXO DE FIGURAS

Fig. 1 Puerta de acceso al puesto de salud
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Fig.2 Programa de Promocion de la salud - prevencion contra el Covid-19
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Anexo No. 3
CUESTIONARIO
S - NO - NO LO SE

Aspecto social de la PS.

| Concepto de las familias sobre salud |

O O )

1.- ¢ Piensa Ud. que la salud debe estar al alcance de todos?

| Concepto de laTamilia sobre promocion de la saludj

() O 0

2.- Consideras que las familias tienen nociones sobre promocion de la salud

Aspecto Técnico de la PS

[Concepto del Personal de Salud]
) O 0

3.- Consideras que el personal de salud cumple satisfactoriamente sus labores o

que

es necesario actualizarlos mediante capacitacion.

Concepto del personal sobre promocion de la
() ) O

4.- ¢ Consideras que el personal de salud conoce sobre promocion de la salud, o

es necesario capacitarlos en el tema?

Descripcion socio-econdmica

Determinantes socio- econdmicos




5.- ¢ Crees que deberia modernizarse las costumbres y/o caracteristicas de la
poblacion? () () ()

6.- ¢ Es buena la educacion escolar?

000

7.- ¢ Las medidas que utilizan para cuidar su medio

ambiente les da resultado positivo?

000

8.- ¢ El estilo de vida de las familias es saludable?

000

9.-Percibes algun tipo de Ingreso econémico

000

10.-Crees que el Centro de salud de su comunidad reune las

condiciones minimas necesarias para la atencion sanitaria

000
11.-Las politicas de salud que dicta el gobierno, se implementan en su
comunidad ? OO0

D2 0] 1 210 1R

Descripcion de Salud
12.-considera Ud. que el personal de salud esta

debidamente

capacitado en temas de participacion comunitaria

000



Anexo No. 4

Observaciones (precisar si hay suficiencia: HAY SUFICIENCIA

N° CATEGORIA: PROMOCION DE LA SALUD Pertinencia! | Relevancia? Claridad® Sugerencias

SUB CATEGORIA 1: Concepto de las familias sobre salud Si No Si No Si No
1 ¢Piensa Ud. que la salud debe estar al alcance de todos? X X X

SUB CATEGORIA 2: Concepto de las familias sobre Promocion de la Salud Si No Si No Si No
2 Consideras que las familias tienen nociones sobre promocion de la salud X X X

SUB CATEGORIA 3: Concepto del personal sobre salud Si No Si No Si No
3 ¢ Consideras que el personal de salud cumple satisfactoriamente sus labores o que es

necesario actualizarlos mediante capacitacion? X X X

SUBCATEGORIA 4: Concepto del personal sobre Promocién de la Salud Si No Si No Si No
4 ¢.Consideras que el personal de salud conoce sobre promocién de la salud, o es

necesario capacitarlos en el tema? X X X

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X ] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr. / Mg.: Sonia Lidia Romero Vela DNI: 40117025

Especialidad del validador: Metodologo

pertinencia: El item corresponde al concepto teérico formulado.

%Relevancia: El item es apropiado para representar al componente 20 de mayo del 2021
o dimensidn especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item,

s conciso, exacto y directo

Firma del Experto
Informante.

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados
son suficientes para medir la dimension

DNI: 40117025



N° CATEGORIA: PARTICIPACION COMUNITARIA Pertinencia! | Relevancia? Claridad® Sugerencias

SUB CATEGORIA 1: Descripcién socio econémica Si No Si No Si No

1 ¢ Crees que deberia modernizarse las costumbres y/o caracteristicas de la X X X
poblacién?

2 ¢ El estilo de vida de las familias es saludable? X X X

3 Percibes algln tipo de Ingreso econémico X X X
SUB CATEGORIA 2: Concepto del personal sobre participacién Comunitaria

4 Crees que el Centro de salud de su comunidad retne las condiciones minimas X X X
necesarias para la atencion sanitaria

5 Las politicas de salud que dicta el gobierno se implementan en su comunidad X X X

6 ¢ Consideras que el personal de salud conoce sobre participacién comunitaria, o es

X X X

necesario capacitarlos en el tema?

Observaciones (precisar si hay suficiencia: HAY SUFICIENCIA

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr. / Mg.: Sonia Lidia Romero Vela

Especialidad del validador: Metodologo

pertinencia: El item corresponde al concepto teérico formulado.
2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente
o dimensidn especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item,
s conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados
son suficientes para medir la dimension

Aplicable después de corregir [ ]

DNI: 40117025

No aplicable [ ]

Q/M%,

Firma del Experto
Informante.

DNI: 40117025




N° CATEGORIA: PROMOCION DE LA SALUD Pertinencia?! Relevancia? Claridad® Sugerencias

SUB CATEGORIA 1: Concepto de las familias sobre salud Si No Si No Si No
1 ¢Piensa Ud. que la salud debe estar al alcance de todos? X X X

SUB CATEGORIA 2: Concepto de las familias sobre Promocion de la Salud Si No Si No Si No
2 Consideras que las familias tienen nociones sobre promocion de la salud X X X

SUB CATEGORIA 3: Concepto del personal sobre salud Si No Si No Si No

3 ¢ Consideras que el personal de salud cumple satisfactoriamente sus labores o

X X X
que es necesario actualizarlos mediante capacitacion?
SUBCATEGORIA 4: Concepto del personal sobre Promocién de la Salud Si No Si No Si No
4 ¢ Consideras que el personal de salud conoce sobre promocién de la salud, o es
X X X
necesario capacitarlos en el tema?
Observaciones (precisar si hay suficiencia: HAY SUFICIENCIA
Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X ] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr. / Mg.: Ricardo Efrain Salazar Del Corzo DNI: 06172927
Especialidad del validador: Tematico

pertinencia: El item corresponde al concepto teérico formulado.

%Relevancia: El item es apropiado para representar al componente

o dimensidn especifica del constructo L

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, 01 de junio del 2021 = -
s conciso, exacto y directo ---

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados

o ; X ) Firma del Experto Informante.
son suficientes para medir la dimension

DNI:



N° CATEGORIA: PARTICIPACION COMUNITARIA Pertinencial! Relevancia? Claridad®

Sugerencias

SUB CATEGORIA 1: Descripcién socio econémica Si No Si No Si No
1 ¢,Crees que deberia modernizarse las costumbres y/o caracteristicas de la X X X
poblacién?
2 ¢ El estilo de vida de las familias es saludable? X X X
3 Percibes algln tipo de Ingreso econémico X X X

SUB CATEGORIA 2: Concepto del personal sobre participacién Comunitaria

4 Crees que el Centro de salud de su comunidad retne las condiciones minimas X X X
necesarias para la atencion sanitaria
5 Las politicas de salud que dicta el gobierno se implementan en su comunidad X X X
6 ¢ Consideras que el personal de salud conoce sobre participacién comunitaria, o es
X X X
necesario capacitarlos en el tema?
Observaciones (precisar si hay suficiencia: HAY SUFICIENCIA
Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X ] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr. / Mg.: Ricardo Efrain Salazar del Corzo a DNI: 06172927

Especialidad del validador: Tematico

Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.

2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente
o dimensidn especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item,
s conciso, exacto y directo

01 de junio del 2021

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados

son suficientes para medir la dimension

Firma del Experto

DNI:




N° CATEGORIA: PROMOCION DE LA SALUD Pertinencia?! Relevancia? Claridad® Sugerencias

SUB CATEGORIA 1: Concepto de las familias sobre salud Si No Si No Si No
1 ¢Piensa Ud. que la salud debe estar al alcance de todos? X X X

SUB CATEGORIA 2: Concepto de las familias sobre Promocion de la Salud Si No Si No Si No
2 Consideras que las familias tienen nociones sobre promocion de la salud X X X

SUB CATEGORIA 3: Concepto del personal sobre salud Si No Si No Si No
3 ¢ Consideras que el personal de salud cumple satisfactoriamente sus labores o

que es necesario actualizarlos mediante capacitacion? X X X

SUBCATEGORIA 4: Concepto del personal sobre Promocién de la Salud Si No Si No Si No
4 ¢ Consideras que el personal de salud conoce sobre promocién de la salud, o es

necesario capacitarlos en el tema? X X X

Observaciones (precisar si hay suficiencia: HAY SUFICIENCIA

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X]

Aplicable después de corregir [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Maestro: Néstor Dino Giuseppe Bermudez Corzano

Especialidad del validador: Tematico

Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.
%Relevancia: El item es apropiado para representar al componente
o dimensidn especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item,
€s conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados
son suficientes para medir la dimension

10 de junio del 2021

DNI: 44188909

No aplicable [ ]

Firma del Experto

DNI:




No CATEGORIA: PARTICIPACION COMUNITARIA Pertinencia! | Relevancia? Claridad® Sugerencias
SUB CATEGORIA 1: Descripcién socio econémica Si No Si No Si No
1 ¢ Crees que deberia modernizarse las costumbres y/o caracteristicas de la X X X
poblacién?
2 ¢ El estilo de vida de las familias es saludable? X X X
3 Percibes algln tipo de Ingreso econémico X X X
SUB CATEGORIA 2: Concepto del personal sobre participacion Comunitaria
4 Crees que el Centro de salud de su comunidad retne las condiciones minimas X X X
necesarias para la atencion sanitaria
5 Las politicas de salud que dicta el gobierno se implementan en su comunidad X X X
6 ¢ Consideras que el personal de salud conoce sobre participacién comunitaria, o es
X X X
necesario capacitarlos en el tema?
Observaciones (precisar si hay suficiencia: HAY SUFICIENCIA
Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X ] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Maestro: Néstor Dino Giuseppe Bermudez Corzano

Especialidad del validador: Metodologo

pertinencia: El item corresponde al concepto teérico formulado.

2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente 10 de junio del 2021

o dimensidn especifica del constructo
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item,
s conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados
son suficientes para medir la dimension

DNI: 44188909

Firma del Experto Informante.

DNI: 44188909




Anexo No. 5:

Matriz de categorizacién

Ambito objetivo Objetivos i i Preguntas de
. - categorias |subcategorias ) SUJETO 1 SUJETO 2 SUJETO 3
tematico General especificos entrevista
Piensa Ud. ¢Que la | Si, la salud es un
salud debe estar al | derecho que tiene toda ) ) Si, la salud debe
Si, considero que la
alcance de todos? | persona, el Estado a estar al alcance de
i . salud es un
i través de sus politicas de todas las personas,
Determinar el derecho
i salud implementan las porque v aa
vinculo que ) ) fundamental en el
Promocién de . medidas necesarias para generar en ellos un
existe entre la individuo
la salud y la Analizar la la buena salud bienestar tanto fisico

participacion
comunitaria en
el puesto de
salud
asistencial de
primer nivel de
Quifota-

Cusco

promocion de
lasaludy la
participacion
comunitaria en
el puesto de
salud
asistencial de
primer nivel
Quifiota —

Cusco.

promocion de
la salud en el
puesto de
salud
asistencial de

Quifiota

Concepto de
la familia

sobre salud

Consideras que las
familias tienen
nociones sobre
promocion de la

salud

Las familias tiene
nociones sobre
promocion de la salud,
porque el puesto de
salud dicta
periddicamente charlas
para educarlos en el
tema pero a pesar de
ello no aplican lo que se

les instruye

Las familias no
tienen nocién real
de lo que significa
promocion de la
salud, es por eso
que contindan las
enfermedades mas
comunes en la

comunidad

como mental

Si, considero que
las familias tienen
nociones sobre
promocién de la
salud, hecho que
impartimos en forma
normal durante el

afo

Concepto del
personal sobre

salud

Consideras que el
personal de salud

cumple

El personal del puesto de
salud cumple sus labores

satisfactoriamente, pero

El personal de
salud esta

debidamente

Si el personal de
salud cumple a
satisfaccion sus




satisfactoriamente
sus labores o que
es necesario
actualizarlos
mediante

capacitacion

Concepto del

personal sobre

Consideras que el
personal de salud
conoce sobre

promocion de la

la capacitacion siempre
es importante en toda
institucion

El persona | de salud
conoce sobre promocion
de la salud , pero
siempre es importante
como mencione
anteriormente hacer

capacitacion

capacitado para
ejercer sus
funciones; la
capacitacion
siempre es
importante

El tema de
promacion de la
salud, es uno de lo

gue mas se maneja

funciones

El personal de salud
si conoce sobre
promocion de la
salud, cuentan con
una partida
presupuestal, para
dicho programa;
ademas siempre es

bueno contar con

i en este puesto de | capacitaciones
Promocion de la | salud o es ) ,
salud, necesitamos | continuas
salud necesario i o
] reducir los indices
capacitarlos en el
de enfermedades
tema
des comunes
Analizar la Crees que deberia | NO, considero que las
participacion modernizarse las costumbres y
comunitaria o o costumbres y/o caracteristicas de la
Participacion | Descripcion o ]
en el puesto o ] ) caracteristicas de la | poblacién no deberia de
Comunitaria | socioeconémica » ]
de salud poblacion? cambiarse

asistencial de

Quifiota

El estilo de vida de
las familias es
saludable

El estilo de vida de las
familias no es saludable,

la gente continua




Percibes algun tipo
de ingreso

econdémico

Crees que el puesto
de salud de su
comunidad reline
las condiciones
minimas necesarias

para la atencion

Concepto del
personal sobre
participacion

comunitaria

Las politicas de
salud que dicta el
gobierno se
implementan en su

comunidad

consumiendo alcohol en
forma periddica ,
haciendo que esto sea
habitual

Si percibo ingreso
econémico

Si considero que el
puesto de salud retine
las condiciones
necesarias para una
atencion primaria, ya que
este es un puesto de
primer nivel

En la medida, se
implementan las politicas

de salud

Consideras que el
personal de salud
conoce sobre
participacion
comunitaria o es
necesario
capacitarlos en el

tema

El personal de salud
conoce sobre
participacién comunitaria,
pero la capacitacion

siempre es importante

No, mi opinién
sobre este tema
es que se debe de
capacitar al

personal

Si, el personal de
salud esta
debidamente
capacitado en temas
de participacion

comunitaria




Ambito Objetivo Objetivos Preguntas de
) ) categorias subcategorias ) SUJETO 4 SUJETO 5 SUJETO 6
tematico General especificos entrevista
Piensa Ud. ¢Que la | Si, la salud debe
Concepto de la familia salud debe estar al | estar al alcance
sobre salud alcance de todos? | de todos, para
esto el gobierno | Si, la salud como
debe de factor prioritario
implementar las | de lavida, se
politicas tiene que estar al
necesarias para | alcance de todos
ello. No, las familias Si, la salud debe
Analizar la Si, las familias no tienen la estar al alcance de
Determinar el | hromocion de tienen una buena | debida nocion todos, es el elemento
Promocion | vinculo que la salud en el educacion de la | sobre promocién | principal para el
de la salud y | €xiste entre la_ | pyesto de Consideras que las | salud, hecho que |de la salud, ellos | trabajo diario
la promocion de | sgjyd familias tienen ha sido no toman la Si las familias tienen
participacion | la salud y la asistencial de nociones sobre promocionado debida nociones sobre

comunitaria
en el puesto
de salud
asistencial
de primer
nivel de
Quifota-

Cusco

participacion
comunitaria en
el puesto de
salud
asistencial de
primer nivel
Quifiota —

Cusco.

Quifiota Promocion de promocion de la desde sus importancia que | promocion de la
la salud salud mayores tiene salud,
Consideras que el El personal Si, el personal de | El personal de salud
personal de salud cumple salud cumple cumple en forma

Concepto del personal
sobre salud

cumple
satisfactoriamente
sus labores o que

es necesario

satisfactoriamente
sus funciones,
son evaluados en

forma periddica

satisfactoriamente
sus labores y es
importante

actualizarlos

satisfactoria las
labores
encomendadas, la

capacitacion siempre




Ambito Objetivo Objetivos ] ] Preguntas de
. . categorias subcategorias ) SUJETO 4 SUJETO 5 SUJETO 6
tematico General especificos entrevista
actualizarlos El personal mediante es bien recibida
mediante conoce sobre capacitacion en Si el personal conoce
capacitacion promocion de la | forma periodica sobre promocién de
salud, la Si, el personal la salud, ellos hacen
capacitacion es conoce sobre camparfia en forma
importante para | temas de constante a los
poder estar promocion de la | pobladores de la
actualizados salud, es comunidad
importante
capacitarlos sobre
nuevas técnicas
de ensefianza a
la poblacion
Consideras que el
personal de salud
conoce sobre
Concepto del personal N
y promocion de la
sobre Promocién de la
salud o es
salud ]
necesario
capacitarlos en el
tema
Analizar la Participacion | Descripcion Crees que deberia | Si, esimportante | No deberia El tema es complejo,

participacion

Comunitaria

socioeconémica

modernizarse las

cambiar algunas

modernizarse las

mi opinion es No.




Ambito

tematico

Objetivo
General

Objetivos

especificos

categorias

subcategorias

Preguntas de

entrevista

SUJETO 4

SUJETO 5

SUJETO 6

comunitaria en
el puesto de
salud
asistencial de

Quifota

costumbres y/o
caracteristicas de la

poblacién?

El estilo de vida de
las familias es

saludable

Percibes algun tipo
de ingreso

econdémico

Concepto del personal

sobre participacion

comunitaria

Crees que el puesto
de salud de su
comunidad reline
las condiciones
minimas necesarias
para la atencion

sanitaria

Las politicas de
salud que dicta el
gobierno se
implementan en su
comunidad

de las costumbres
de la poblacion,
porgue son
perjudiciales para
la salud de la
comunidad

No, el estilo de
vida no es
saludable,
muchas personas
tienen apego al
alcohol

Si, percibo
ingresos
econdémicos

No, es necesario
complementar los
servicios que
faltan

Si, las politicas
gue se dan en el
sector se

implementan en

costumbres de la
poblacién, por
ejemplo las
fiestas patronales,
0 de aniversario,
generan turismo
interno que son
fuente de ingreso
a los pobladores
No, el estilo de
vida no es
saludable, a
pesar de estar en
medio de una
pandemia, no se
toman las
medidas
adecuadas

Si percibo
ingresos
econémicos

No, faltan

servicios

Mi opinion es No
percibo ingreso
econémico

Si, el Puesto de
Salud relne las
condiciones
necesarias para la
atencion primaria
Si, se implementan

las politicas de salud




Ambito Objetivo Objetivos ] ] Preguntas de
. . categorias subcategorias ] SUJETO 4 SUJETO 5 SUJETO 6
tematico General especificos entrevista
el Puesto de importantes
salud Las politicas se

implementan en

el puesto de salud

Consideras que el
personal de salud
conoce sobre
participacion
comunitaria o es
necesario
capacitarlos en el

tema

Si, el personal de
salud asiste y
asesora a las
comunidades de
su entorno

Con respecto a la
capacitacion si
debiera ser

constante

Si, esta
capacitado el
personal del
puesto de salud,
pero la
capacitacion no

esta de mas

El personal de salud
se encuentra
capacitado en temas
de participacion

comunitaria




P - Objetivo Objetivos i i Preguntas de
Ambito tematico . categorias subcategorias ) SUJETO 7 SUJETO 8 SUJETO 9
General especificos entrevista
Determinar el Piensa Ud. ¢Que la La Salud es un
. Concepto de la ) _
vinculo que N salud debe estar al Si, la salud debe bien de la .
) familia sobre salud Asi es, creo que
existe entre la alcance de todos? de estar al alcance | persona, de ella
. la salud es
promocion de ) de todos, es tarea | depende _ _
Analizar la sentirse bien, y

Promocion de la
salud y la
participacion
comunitaria en el
puesto de salud
asistencial de
primer nivel de
Quifiota- Cusco

lasaludy la
participacion
comunitaria en
el puesto de
salud
asistencial de
primer nivel
Quifota —

Cusco.

promocion de
la salud en el
puesto de salud
asistencial de

Quifota

Promocion de

la salud

Consideras que las
familias tienen
nociones sobre

promocion de la salud

del Estado que la
salud llegue a
todos los peruanos
sin excepcion

No, las familias no
tienen nociones
sobre promocion

de la salud

conservarla bien
0 no

Si las familias
tienen nociones
sobre promacién
de la salud, estas
son las que son
trasmitidas de

padres a hijos

debe de estar al
alcance de todos
Si las familias
tienen nociones
sobre La
promocion de la

salud

Concepto del
personal sobre

salud

Consideras que el
personal de salud
cumple
satisfactoriamente sus
labores o que es
necesario
actualizarlos mediante

capacitacion

Concepto del
personal sobre

Consideras que el
personal de salud

A pesar de las
limitaciones que
existen, el
personal de salud
cumple con sus
labores; la
actualizacion
mediante la
capacitacion es

muy importante

Si, considero que
el personal de
salud cumple a
pesar de las
limitaciones con
sus obligaciones
laborales

Ese temanolo
sé, pero ellos
realizan trabajos

El personal de
salud si cumple
con su
obligacién, pero
la actualizacion a
través de la
capacitacion es
buena

Si, el personal

del puesto de




P _ Objetivo Objetivos Preguntas de
Ambito tematico ) categorias subcategorias ) SUJETO 7 SUJETO 8 SUJETO 9
General especificos entrevista
Promacion de la conoce sobre Si el personal de de educacién salud hace sus
salud promocion de la salud | salud conoce bucal entre otros. | campafias de
0 es necesario sobre el tema, la capacitacion prevencion
capacitarlos en el pero seria bueno | siempre es contra el Covid,
tema que se les dé buena, realizan salud bucal,
capacitacion en trabajos para que | enfermedades
forma periédica no tengamos bronquiales etc.
enfermedades
como el covid
Crees que deberia Si, es importante Si, es importante | NO, las
modernizarse las cambiar algunas cambiar algunas | costumbres aqui
costumbres y/o costumbres de la | costumbres por | son de muchos
Analizar la Descripcién caracteristicas de la | poblacidn, para aqui y dar paso a | afios atras, no se

participacion
comunitaria en
el puesto de
salud
asistencial de

Quifiota

Participacion
Comunitaria

socioeconémica

poblacion?

El estilo de vida de las

familias es saludable

Percibes algun tipo de

ingreso econémico

Concepto del
personal sobre
participacion

comunitaria

Crees que el puesto
de salud de su
comunidad relne las

condiciones minimas

tener una vida mas
saludable en la
comunidad

No, el estilo de
vida no es
saludable, no se
toman las medidas
adecuadas para

protegerse de

la modernidad.
NO, el estilo de
vida no es
saludable, falta
erradicar algunas
cosas y imponer
otras costumbres.
Si, Mis ingresos

econdmicos son

va a poder
cambiar, hay que
dejarlo asi no
mas

Si, aqui la gente
trabaja, no hay
ladrones ni robos
No, soy ama de

casa, nos




— .. Objetivo Objetivos i i Preguntas de
Ambito tematico . categorias subcategorias ) SUJETO 7 SUJETO 8 SUJETO 9
General especificos entrevista
necesarias para la enfermedades bajos me sustentamos con

atencion sanitaria

Las politicas de salud

que dicta el gobierno

comunes, las
medidas de

proteccion ante la

pandemia se toma

en forma muy leve

Si percibo ingreso
econémico
No , el puesto de

salud requiere de

sustento con el
trabajo de mi
chacra

No, el Puesto de
salud, debe de
estar mejor
implementado me
gustaria que
crezcay se

el trabajo de la
chacra.

Si, el centro de
salud nos
atiende bieny
cuando no puede
nos manda al
hospital de Santo

Tomas

se implementan en su | mucha mas convierta en Si, pienso que si
comunidad atenciones para su | Hospital se deben de
mejor NO, las politicas | cumplir
funcionamiento de salud no se
Si, las politicas de |implementan
salud se
implementan en el
puesto de salud
Consideras que el El personal de No, al personal Si, esta bien

personal de salud
conoce sobre
participacion

comunitaria o es

salud se encuentra

debidamente
capacitado en

temas de

de salud, como
no esta bien
implementado no

esta en

ellos junto con
los programas de
la municipalidad

hacen que el




Ambito temético

Objetivo

General

Objetivos

especificos

categorias

subcategorias

Preguntas de

entrevista

SUJETO 7

SUJETO 8

SUJETO 9

necesario capacitarlos

en el tema

asesoramiento y
de apoyo a las

Comunidades

capacidad de
atender los temas
de participacion
comunitaria, le
falta
profesionales en

la materia

vecino participe
en programas de

salud




Ambito Objetivo Objetivos i i Preguntas de FUENTES
- - categorias | subcategorias ] SUJETO 10 | OBSERVACIONES
tematico General especificos entrevista DOCUMENTALES
Los encuestados
manifiestan que la
) salud debe de
Si, la salud
estar al alcance de
) debe de estar
Piensa Ud. ¢Que todas las personas, | (Pender 2007)
Concepto de la al alcance de i .
= la salud debe la mayoria Teoria de la
familia sobre todos, todos . )
estar al alcance manifiesta que es | Promocion de la
Determi salud debemos de )
eterminar _ de todos? el Estado quien Salud promover el
[ vineul Analizar la gozar de buena , .
el vinculo N ud debe implementar | mejor estado de
. romocion salu
que existe P _ N las medidas salud, es la razéon
tre | de la salud N Si las familias . »
entre la Promocion _ necesarias para de la promocién
] C en el puesto tienen las
Promocién | Promocion de salud de la salud _ I ello de la salud esto
e salu nociones que le i i
de la salud y | d€ la salud y| = _ N En cuanto si las debera ser un
| asistencial son trasmitidas o o
la a . familias tienen objetivo que
de Quifota desde sus

participacion
comunitaria
en el puesto
de salud
asistencial
de primer
nivel de
Quifota-

Cusco

participacién
comunitaria
en el puesto
de salud
asistencial
de primer
nivel
Quifiota —

Cusco.

Consideras que
las familias tienen
nociones sobre
promocion de la

salud

abuelos hasta
nuestros dias,
aparte de lo
que les ensefia
el centro de

salud.

nociones sobre
promocion de la
salud solamente
tres sujetos
opinaron que no'y
el resto
coincidieron en que
las familias tienen

nociones sobre

debera prosperar
con antelacion a
las acciones
preventivas de

salud




Ambito Objetivo Objetivos i i Preguntas de FUENTES
- - categorias | subcategorias ] SUJETO 10 | OBSERVACIONES
tematico General especificos entrevista DOCUMENTALES
promacion de la
salud
Consideras que el | En forma general
Si, el puesto de ) .
personal de salud los sujetos sefialan
salud nos
cumple ) ) que el personal de
) ] atiende bien, )
Concepto del satisfactoriamente . salud si cumple
pero también )
personal sobre | sus labores o que con sus funciones
) se les debe
salud es necesario ] pero que se les
) capacitar para .
actualizarlos ] debe de capacitar y
i gue estén )
mediante ] actualizar
o actualizados. o
capacitacion o periédicamente
Si, si saben i
) ) Todos los sujetos,
Consideras que el | explicarnos .
) sefialan que el
personal de salud | sobre como
personal de salud
Concepto del conoce sobre hacer para no ]
» si conoce de temas
personal sobre | promaocion dela |tener alguna .
» de promocion de la
Promocion de | salud o es enfermedad o
] salud, ese Unico
la salud necesario sobre todo . o
. sujeto refirié que
capacitarlos en el | ahora con el )
] desconocia el
tema covid.
hecho
Analizar la | Participacién | Descripcion Crees que Si, debiesen De los sujetos Martin -Zurro y
participacion | Comunitaria | socioecondémica | deberia dejar de lado entrevistados 5 Jodar (2011)




Ambito Objetivo | Objetivos ] ] Preguntas de FUENTES
- . categorias | subcategorias ] SUJETO 10 | OBSERVACIONES

temaético General especificos entrevista DOCUMENTALES
comunitaria modernizarse las | algunas respondieron que | El concepto de
en el puesto costumbres y/o costumbres no deben determinantes en
de salud caracteristicas de | antiguas y cambiarse las salud, se asocia al
asistencial la poblacion? modernizarse, | costumbres 5 que | concepto sobre
de Quifiota dejar atras todo | si. determinantes

El estilo de vida
de las familias es

saludable

Percibes algun
tipo de ingreso

econémico

Concepto del
personal sobre
participacion

comunitaria

Crees que el
puesto de salud
de su comunidad
redne las
condiciones
minimas

necesarias para

lo negativo que
trae solo el
consumo de
alcohol.

Si el estilo de
vida es bueno,
debe de
quitarse las
viejas
costumbres.
No, soy ama de
casa

Si, nos atiende
en sus
posibilidades,
pero creo que
deberia de

crecer mas

En cuanto al estilo
de vida 8 personas
sefialan que no es
bueno y 2 indica

que si

De los
entrevistados 7
sujetos tienen
ingresos
econdmicos, y 3 no

perciben ingresos

sociales en salud,
gue son aquellas
condiciones en
gue los hombres
nacen, crecen,
viven, trabajan y

envejecen




Ambito Objetivo | Objetivos ] ] Preguntas de FUENTES
tematico General | especificos categorias | subcategorias entrevista SUJETO 10 ) OBSERVACIONES DOCUMENTALES
la atencion Si, se deben de
sanitaria cumplir
De los
entrevistados 6
sujetos sefialaron
que el puesto de
salud no reudne las
condiciones
necesarias, que es
Las politicas de necesario
salud que dicta el implementar mas
gobierno se servicios 4 opinaron
implementan en que si retne
su comunidad condiciones
La mayoria de los
sujetos
entrevistados
opinaron que, si se
implementan las
politicas de salud,
menos uno
Consideras que el | Si, el personal | Dos de los Gofin y Gofin

personal de salud

de salud, asi

entrevistados opino

(2010) La salud




Ambito Objetivo | Objetivos ] ] Preguntas de FUENTES
- . categorias | subcategorias ] SUJETO 10 | OBSERVACIONES
tematico General especificos entrevista DOCUMENTALES
conoce sobre como la que el personal de | comunitaria es
participacion municipalidad | salud no se una expresion
comunitaria o es | realizan encuentra colectiva en salud,
necesario trabajos de capacitado en quien se

capacitarlos en el

tema

participacion
comunitaria,

con todos los
vecinos de la

localidad

temas de
participacion
comunitaria, el
resto opind que el
puesto de salud se
encuentra
capacitado en
temas de
participacion
comunitaria, que el
trabajo conjunto
con la Comuna de
Quillota, en
asesoramiento y
educacion en salud
dan un respaldo y
continuo apoyo a
las comunidades

determina por las
caracteristicas de
los individuos y
grupos de familia,
el medio social,
cultural de una
comunidad
definida.




Anexo No.6 22
6.-¢Es buena la educacién escolar?
. CUESTIONARIO " 0
- Sujeto No. 1 ()
7.-dlas medidas que utilizan para cuidar su medio
st NO  NOLOSE ; . ambiente les da resultado positivo?
Aspecto social de Ia PS. noo
8.-¢El estilo de vida de las familias es saludable?
'&)ncepto de las familias sobre salud —! , (} %0
© O O o .
. 9.-Percibes algiin tipo de Ingreso econdmico
1.~ éPiensa Ud, que la salud debe estar al alcance de todos? K00
h:nncepto de la familia sobre promocién de Ia salud| 10.-Crees que el Centro de salud de su comunidad retne las
() n () 2 condiciones ml’himas necesarias para la atencién sanitaria
‘2.- Consideras que las familias tienen nociones sobre promocion de Ja salud ‘,_; 00

Aspecto Téenico de la PS 11.-Las politicas de salud que dicta el gobierno, se implementan en su comunida,

] Concepto del Personal de Satud| )00
Y O 0
* 3.~ Consideras que el personal de salud cumple satisfactoriamente sus labores o que Lcomo)'ﬂfmv\tmm‘k‘%nﬂ3&!&050‘5«&&&&;\”& __________

es necesario actualizarlos mediante capacitacion
Descripcién de Salud

12.-considera Ud. que el personal de salud estd debidamente

l Concepto del personal sobre promocion de la sa[ud' capacitado en temas de participacién comunitaria

@ O O BOo

4.- Consideras que el personal de salud conoce sobre promocién de la salud,

0 &s necesario capacitarlos en el tema?
' Nombres ... £ N3RS

................................

Apellidos ...” %2\ . Pwi\eer .
DNI No. L‘(o‘(l)ngr

........... N

Descripcién socio-econémica

{ Determinantes socio- econémico_s'

5.- {Crees que deberfa modernizarse las costumbres y/o caracteristicas de I poblacién? : Firma. ... """ ot s RRRnRRRE S anesaTu R ans

0po DI g G ener

CPUGSTD dc S4iw e &?U/';/‘f’r'?



Sujeto No. 2

22

CUESTIONARIO

St NO NOLOSE

Aspecto social de la PS,

| Coucepto de las familias sobre salud ]
¥ 0O 0
31

1.- ¢Piensa Ud. que fa salud debe estar al alcance de todos?

Uoncepto de la familia sobre promocién de la saludl
() 6 0
Al

o
2.- Consideras que las familias tienen nociones sobre promocién de la salud

Aspecto Técnico de la PS

@ncepto del Personal de Snlu_d]
® () 0
€

- 3.~ Consideras que el personal de salud cumple satisfactoriamente sus labores o que

s necesario actualizarlos mediante capacitacién -

[ Concepto del personal sobre promocién de la salﬁ'
® O O
Q

4.~ Consideras que el personal de salud conoce sobre promocién de Ia salud,

0 &s necesario capacitarlos en el tema?

Descripcién socio-econdmica

I Determinantes socio- ccont’xmicoq

5.- éCrees que deberia modernizarse las costumbres y/p caracteristicas de la poblacién?

00 ()
$

’ 23
6.-¢Es buena la educacién escolar?
ro®
7.-¢éLas medidas que utilizan para cuidar su medio
ambiente les da resultado positivo?
000
re
8.-LEl estilo de vida de las familias es saludable?
() @ ()
9.-Percibes algin tipo de Ingreso econémico
g? 00
10.-Crees que el Centro de salud de su comunidad retne las
condiciones minimas necesarias para la atencién sanitaria
() (,:00 (}
11.-las politicas de salud que dicta el gobierno, se implementan en su comunidad ?
B0 0
5

+Como?.. A 7‘r§véde/ ;‘M«'p[m:cﬂ Ok Yormen (be(:gﬂ/onbéu [ﬂ/\d"tﬂ e (/Cﬂ‘dé‘dtq"s e ;

Q/.,(A»-o'/’c 2
Descripeitn de Salud
12.-considera Ud. que el personal de salud est debidamente

capacitado en temas de participacién comunitaria

00w .

Mwlose

Nombres ......
Apellidos ..........onnn......... sssemnsas R A oenas
DI NOrearone TR ET N o it s oe e

(/Duesrb e Solvp @u/iam



Sujeto No. 3

22

CUESTIONARIO

St NO NOLOSE

Aspecto social de 1a PS.

lﬂmceplo de las familias sobre salud _l
& O 0

1.~ ¢Piensa Ud, ijue la salud debe estar al alcance de todos?

[Euncepto de Ia familia sobre promocién de la saluii
B0 0

2.- Consideras que las familias tienen nociones sobre promocidn de la salud

Aspecto Técnico de Ia PS

LConuepto del Personal de Saludl
& )0

- 3.- Consideras que el personal de salud cumple satisfactoriamente sus labores o que

es necesario actualizarlos mediante capacitacién

I_Concepl‘o del personal sobre promocion de la salu_d]
& O O

4.- Consideras que el personal de salud conoce sobre promocién de la salud,

0 es necesario capacitarlos en el tema?

El Tersoaal  de Sawd st Conse S%e Pamoddn de o salud ,
ademan de coater Con Lna weseonsable. del picama Presu Puwial
Pomoddn de 1a salud en este esioblecento , siempe es butne que

eslemos Con Popuckeionen wnbagas .

Descripci6n socio-econémica

[ Determinantes socio- econémicog

5.- éCrees que deberfa modernizarse las costumbres y/o caracterfsticas de la poblacién?

080

23

6.-¢Es buena [a educacién escolar?
@0
7.-ilas medidas que utilizan para cuidar su medio

ambiente les da resultado positivo?

800
8.-¢El estilo de vida de las familias es saludable?
(38 ()
9.-Percibes algiin tipo de Ingreso econémico
800
10.-Crees que el Centro de salud de su comunidad retine las
condiciones minimas necesarias para la atencidén sanitaria
&0

11.-las politicas de salud que dicta el gobierno, se implementan en su comunidad ?

800

Como?.. Implementag@ o TRcsonel

Descripeion de Salud
12.-considera Ud. que el personal de salud esti debidamente

capacitado en temas de participacién comunitaria

& 00

Nombres .. 205 oo, X
Apellidos ...Marauez ?om(,,.h&

DNI No. .

(Puesfo de Jauvs pe fj visiory




Sujeto No. 4

CUESTIONARIO

Sl NO  NOLOSE

Aspecto social de Ja PS.

I Concepto de Ias familias sobre salud j
® O 0O

1.- ¢Piensa Ud. ﬁue la salud debe estar al alcance de todos?

lﬂncepto de la familia sobre promocién de la salua
k) () )

2.- Consideras que las familias tienen nociones sobre promocién de la salud

Aspecto Técnico de Ia PS

Iﬂccpm del Personal de Sahﬁl
< O 0

- 3. Cansideras que el personal de salud cumple satisfactoriamente sus labores o que

es necesario actualizarlos mediante capacitacién

| Concepto del personal sobre promocion de la salﬁl
60 %2 10

4.- Consideras que el personal de salud conoce sobre promecién de la salud,

0 es necesario capacitarlos en el tema?

o

31

Descripeion socio-cconémica

l Determinantes socio- cconémicog

5.- éCrees que deberia modernizarse [as costumbres y/o caracter/sticas de la poblacién? -

000

6.-¢Es buena la educacidn escolar?
0
7.-¢Las medidas que utilizan para cuidar su medio

ambiente les da resultado positivo?

(@)
8.-¢El estilo de vida de las familias es saludable?
08 ()
9.-Percibes algin tipo de Ingreso econémico
[ NON0]
10.-Crees que el Centro de salud de su comunidad retine las
condiciones minimas necesarias para la atencién sanitaria
()8 ()
11.-las politicas de salud que dicta el gobierno, se implementan en su comunidad ?

W) ()

4 Como?

Descripcién de Salud
12.-considera Ud. que el personal de salud est4 debidamente

capacitado cn temas de participacién comunitaria

OR0

@ MINSTERODE SALUD
..}“

Firma ..........

@(/c—sro de Saln e QW%W
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Sujeto No. 5

(N3
; ’ 23
' 22
6.-¢Es buena la educacién escolar?
CUESTIONARIO . -0 P(“
N 7.-éLas medidas que utilizan para cuidar su medio
st NO  NOtLOSE i ambiente les da resultado positivo?
Aspecto social de la PS. ) 7{( y o
: 8.-¢El estilo de vida de las familias es saludable?
l£once|)to de las familias sobre salud i .
T D 0O PO
9.-Percibes algin tipo de Ingreso econdmico
1.- éPiensa Ud. que la salud debe estar al alcance de todos? W( Y O

{_Concepto de Ia familia sobre promocién de Ia salud] 10.-Crees que el Centro de salud de su comunidad retine las

O ¢ O

2.- Consideras que las familias tienen nociones sobre promocién de la salud

condiciones minimas necesarias para la atencién sanitaria

O X0

11.-Las politicas de salud que dicta el gobierno,

se implementan en su comunidad ?

Aspecto Técnico de la 'S |
[Concepto del Personal de Sa]udl ){( ) O
< O O :
3.- Consideras que el personal de salud cumple satisfactoriamente sus labores o que . g__Cémo?‘A(QQ(? z0 Q()E&A(:’?/) STA @‘H_‘i’.&c B SRLID 3% &
es necesario actualizarlos mediante capacitacidén . ’ Ce=reo s Uz 3 RA ap
! Descripeion de Salud

12.-considera Ud. que el personal de salud estd debidamente

capacitado en teinas de participacién comunitaria

Eoncepto del personal sobr'e promocion de I salua
OO OO
4.- Consideras que el personal de salud conoce sobre promocién de la salud, i
: i E oot A -

o Juan FEosuTEs GARaA

© es necesario capacitarlos en el tema?

Apellidos .............. sasnrsassmmasen R T ST e s
DNI No. ..., 2.8£3.€ 2.5

Descripeién socio-econémica g .
il

| Determinantes socio- econdm icoq

5.- éCrees que deberia modernizarse las costumbres y/o caracteristicas de la poblacién? :
{ )}(U . .
' /77797&/«‘ Se @ Lfpai). Goon
' - G eaente ae  AQymmisTRycion
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Sujeto No. 6

22
CUESTIONARIO
sl NO NOLOSE .
Aspecto social de la PS,
I Concepto de las familias sobre salud 7
© O 0

1.- éPiensa Ud. ;que la salud debe estar al alcance de todos?

I Concepto de la familia sobre promocion de [a salual
ko) 0

2.- Consideras que Ias familias tienen nociones sobre promocion de la salyd

Aspeeto Téenico de la PS

Lgolcepto del Personal de Salnd]
O 0 0

- 3.~ Consideras que el personal de salud cumple satisfactoriamente sus labares o que

s necesario actualizarlos mediante capacitacidn

Eoncepto del personal sobre promocion de la sam
W O 0

4.- Consideras que el personal de salud conoce sobre promacién de la salud,

0 &s necesario capacitarlos en el tema?

& )y ()

Descripeién socio-econémica

l Determinantes socio- econjmico:

5.- éCrees que deberia modernizarse las costumbres y/o caracterfsticas de la poblacién?

0088

23
6.-¢Es buena la educacién escolar?
6 () ()

7.-¢Las medidas que utilizan para cuidar su medio

ambiente les da resultado positivo?

@00
8.-LEl estilo de vida de las familias es saludable?

())&

9.-Percibes algiin tipo de Ingreso econdémico

()& ()
10-Crees que el Centro de salud de su comunidad redne las

condiciones minimas necesarias para (a atencién sanitaria

¥ ()

11.-Las politicas de salud que dicta el gobierno, se implementan en su comunidad ?

®0()

(Como? far Se  imPlements e oo Pofeble,

Descripeion de Salud
12.-considera Ud. que el personal de salud est4 dcbidamente

capacitado en temas de participacién comunitaria

800

Apellidos . Besita. | L s
DNI No...74478045

BLPRITY e o (PPN tviecataerrae henne

Firma ....)

Tee. Napnst. ]
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Sujeto No. 7

22

CUESTIONARIO

s1 NO  NOLOSE .-

Aspecto social de la PS.

| Concepto de las familias sobre salud f
&) )y O

1.- ¢Piensa Ud. que la salud debe estar al alcance de todos?

&oncepto de Ia familia sobre promocién de la saludl
)y )

2.- Consideras que las familias tienen nociones sobre promocidn de la salud

Aspecto Técnico de la PS

{Conccpm del Personal de Salud]

O & O

- 3.- Consideras que el personal de salud cumple satisfactoriamente sus labores o que

es necesario actualizarlos mediante capacitacién

| Concepto del personal sobre promacion de la salud]
& ()Y O

4.- Consideras que el personal de salud conoce sobre promocién de la salud,

o es necesario capacitarlos en el tema?

Descripcidn socio-econémica

| Determinantes socio- ccnm’)micogl

5.- ¢éCrees que deberia modernizarse las costumbres y/o caracteristicas de la poblacién?

§ ) ()

6.-¢Es buena la educacién escolar?
.- )& Q)
7.~éLas medidas que utilizan para cuidar su medio
ambiente les da resultado positivo?
(& O
8.-¢El estilo de vida de las faﬁilias es saludable?
080
9.-Percibes algun tipo de Ingreso econdmico
' 00
10.-Crees que el Centro de salud de su comunidad retne las
condiciones minimas necesarias para la atencién sanitaria
() O
11.-Las politicas de salud que dicta el gobierno, se implementan en su comunidad ?

()8 O)

abandonode.,

2Como2. Ada..... Yodo. . s

Descripeién de Salud
12.-considera Ud. que el personal de salud esta debidamente

capacitado en temas de participaciéon comunitaria

() 6 ()
Nombres ...[% TS S L. X2 SR 077 /= S
Apellidos ..ooviiiiiiinnneiiiiiiinninnn.. evrremsanaceecseseceasssenes

DNI No. ..94%.6.%a/%...........
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Sujeto No.

22

CUESTIONARIO

Sl NO  NOLOSE

Aspecto social de la PS,

LConceptn de Ias familias sobre salud —}
& 0O 0

1.- éPiensa Ud. r:|ue la salud debe estar al alcance de todos?

i&ncepto de la familia sobre promocién de la sahrdl
[V R D |

2.- Consideras que las familias tienen naciones sobre promacién de la salud

Aspecto Técnico de Ia PS

lﬂncepto del Personal de Sallﬁl
® O 0

3.~ Consideras que el personal de salud cumple satisfactoriamente sus labores o que
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