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Esta propuesta de intervencion parte de las necesidades del individuo para su atencion,
canalizacion a diferentes instituciones, estimulacion, control del seguimiento y avances,
obteniendo resultados gratos para el usuario, integrando la participacion del equipo

multidisciplinario para el fortalecimiento del beneficiario.

La intervencion del Trabajador Social es apoyar al individuo, que el usuario este llevando un
control de su salud para su mejoria, tratar de concientizarlo y de orientarlo para que sea

autosuficiente y progrese en su vida.

Es importante estar dandole un seguimiento constante, buena comunicacion, conocer al

sujeto, su contexto, familia, grupo de compania (amistades), trabajo, etc.

El impacto esperado, es promover la toma de conciencia, estimular, encaminar y fomentar a
la persona que se le realice la visita domiciliaria para que tenga mejores condiciones de vida,
que tanto las autoridades como el equipo multidisciplinario del Centro Comunitario y otras
Instituciones, conozcan que hay personas que necesitan de nuestros conocimientos y

habilidades.
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ARBOL DE PROBLEMAS
CAUSAS:

Poblacion detectada con un nivel econémico medio-bajo y bajo. Medidas de prevencion y atencion para la salud integral del
individuo.

Abandono familiar. El equipo multidisciplinario no realiza un seguimiento constante
hacia los pacientes con problemas.

Abandono y desatencion del nucleo familiar al individuo con > Carencia de estrategias para la atencion de grupos vulnerables.
problemas.

Pandillerismo y delincuencia en las colonias del sector. > Carencia de vinculacion con Instituciones Gubernamentales.

Problema

Existencia de grupos vulnerables y usuarios con problemas socio-econémicos, de salud, abandono familiar, adicciones, condiciones precarias.

CONSECUENCIAS- EFECTOS:

La mayoria de la poblacion cuenta con bajo nivel educativo y no > Embarazos y adiccion en la mujer.
tiene un empleo adecuado.

Abandono del adulto mayor. Falta de continuidad y control del estado de salud en el tratamiento
hacia la persona con la problematica.

> Individuo consumidor de drogas.

Baja autoestima por la descomposicion del tejido socio-familiar. Insuficiente apoyo gubernamental para el Centro Comunitario como
para el beneficiario.




Actividades
Febrero
2011

Investigacion
para la
elaboracion
del analisis,
encuadre de la
tareay
sistematizacio
nde la
institucional.

Elaboracién y
actualizacion
del
diagnéstico
institucional.

Impartir los
avances del
diagnéstico a
las
autoridades
del CC.I.S. y
de la FEN




Implementacio
n del proyecto.

Realizar
visitas
domiciliarias,
consecutivas
(dos dias por
semana).

Canalizacion
de
beneficiarios a
instituciones.

Gestion de
recursos para
los grupos
vulnerables
(cada mes)

Reunion
informacion
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Promover la participacion multidisciplinaria para la atencién del usuario
aledafias al C.C.I.S. que presentan problemas sociales, psicolégicos,

De manera

directa se trabaja condiciones de vida.

con usuarios y

las comunidades
Paso del Norte y
Barrio del Norte.

Existencia de
grupos
vulnerables y
usuarios con

familiar,
adicciones,

(1 ; ‘
TRABAJO SOC|AL ; ) condiciones

CERCA DE TI”

Analizar los 10 casos de las visitas domiciliarias, en conjunto con el
equipo multidisciplinario, para el desarrollo de la bitacora de visitas.

Llevar a cabo 2 reuniones mensuales en el que se analice el
los casos en conjunto del equipo multidisciplinario.

100% de

precarias.

Integrar al expediente la suficiente informacion del usuario, para el
desarrollo de una bitacora de visitas actualizada, con diferentes
expectativas del equipo multidisciplinario.

Coordinar al equipo multidisciplinario y usuarios para el beneficio del
mismo, brindando un seguimiento constante, estimulando al individuo
en su progreso particular.




PRESUPUESTO

Recursos Costo —

Actividades Financieros Materiales y técnicos Humanos PrecioU  Total Instancias para su gestion

1. Reunion para la . Disponibles: café,
presentacion de la leche, Alumnas de
Matriz FODA a desechables. Trabajo Social.
directivos del . Galletas (3 $18.00 $54.00
Comunitario y de paquetes). pesos pesos
la UACH.
. Impresiones de la
técnica de trabajo $1.00 $8.00 Facultad de Enfermeria 'y
( 8 hojas blanco y pesos pesos Nutriologia de la UACHy
negro) Centro Comunitario de

Investigacion en Salud.

Realizar visitas Gestion de un
domiciliarias. automovil para la visita

domiciliaria (una veces
por semana).

Contamos con un
equipo
multidisciplinario
(Doctor,
Enfermeria,
Nutricion,
Psicologia,
Trabajo Social) del
C.C.L.S.



v Realizar estudios
que se designen
al usuario.

v Actualizacion de
formatos para
visitas
domiciliarias.

v Seguimiento
constante al
beneficiario.

v Contactar
Instituciones
las cuales
puedan ayudar

problema.

con un nivel
econémico muy

al usuario en su

v Gestionar apoyos
para las personas

Apoyo para
traslado en

instituciones

. Fotocopias (50).

. Impresiones a
color (50).
. Paquete de hojas

de maquina (5).

Gestion de un
automovil para la visita
domiciliaria (dos veces
por semana).

Llamadas telefonicas.

Cuadernillo pasta
gruesa (10)

$1.00
pesos

$2.00
pesos

$40.00
pesos

$6.00
pesos

pesos

pesos

$100.00
pesos

$200.00
pesos

En las distintas
instituciones las cuales
puedan apoyar al
beneficiario.

$100.00
pesos

$300.00
Pesos




v Orientacion al Disposicion de material
usuario. de apoyo para la
orientacion (tripticos,
documentos, etc.).

v Trabajar en Disposicién del caién
conjunto con el para la exposicion y
equipo analisis de avances del

multidisciplinario. beneficiario.

RESUMEN PRESUPUESTAL

Recursos Costo
Fotocopias (50) $50.00 ‘
Impresiones a color (50) $100.00
Paquete de hojas de maquina (5) $200.00
Cuadernillo pasta gruesa (10 $300.00
Apoyo para traslado en camion hacia instituciones. $100.00
Compra de galletas (3 paquetes) $54.00
mresién de técnica de trabajo (8 hojas) $8.00

Costo total del proyecto
(10% de indirectos) $1812.00







