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Existe en el departamento de
Risaralda un centro carcelario ‘La Ba-
dea’ fundado el 01 de mayo de 1959
con la colaboracién de las hermanas
del Buen Pastor y el Ministerio de Jus-
ticia. En el momento cuenta con 130
reclusas, niimero que varia por la alta
frecuencia de rotacién y rompe con
la continuidad de algunos programas
de salud como son atencién médica
y de enfermeria en horario diurno.

Las historias clinicas evaluadas ini-
cialmente reportan como patologias
mds frecuentes las Dermatoldgicas,
Virales, la HTA, la Depresion y el
Estrés.

Con el objeto de definir programas de
promocion y prevencién hacia estas
mujeres y madres, se realiz6 un estu-
dio descriptivo, aplicindose una en-
trevista a 75 de ellas, con evaluacién
de morbilidad sentida, caracteristicas
socioeconémicas y el nivel de depre-
sion (escala de Hamilton).

Se procesd la informacién en el pa-
quete estadistico EPINFO:

El 70% de las reclusas no cuenta
con un carné de salud, pero son
atendidas por el médico dentro del
Centro, aunque el concepto de la
atencién médica no es favorable.

Se encontré que la mayor propor-
cién de mujeres ingresé al Centro
Penitenciario ‘La Badea’ durante el
primer trimestre del afio 2002.

El1 80% tiene un grado de escolari-
dad entre primaria y secundaria
incompleta, por lo que el Centro
Penitenciario brinda educacién a
toda mujer que desee aumentar su
nivel educativo.

La mitad comparte habitacién con
una o dos compafieras, lo que con-
lleva a un hacinamiento, porque
alli deben dormir con sus hijos me-
nores de tres afios y el Centro sélo
estd disefiado para 75 personas.

La mitad de ellas se encuentra en
edad reproductiva (20 y 40 afios)
muchas de las cuales tienen com-
pafero sexual estable; el 36% no
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practica ningin deporte, dos de
cada tres ocupan el tiempo libre
con estudio, trabajo en talleres de
confeccién, manualidades u otros
oficios que el Centro Penitenciario
les brinda.

e Una de cada cinco no se ha toma-
do citologia cervicouterina, ni se
ha realizado el examen de seno en
su vida; el 42% no utiliza métodos
de planificacién familiar.

¢ El nimero de embarazos previos
estd entre 2 y 4, la mayoria culmi-
nado en cesdrea y la tercera parte
de ellas han tenido entre uno y
cuatro abortos.

e El 95% tiene hijos; un 26% son
menores de 10 afios, todos los me-
nores de 3 afios conviven con su
madre, ya que el Centro cuenta con
un hogar infantil para ellos, pero es
preocupante el hecho que el 31.3%
de los hijos son adolescentes.

e El 45% fuma desde la adolescen-
cia entre 20 y 50 cigarrillos sema-
nalesy 4 de ellas de 100 a 200 ciga-

Apoyar a las directivas del Centro
Penitenciario para la elaboracion y
ejecucion de programas en:

e Promocién de la salud materno
infantil: programa de Crecimien-
to y Desarrollo, comunicacion
intra familiar, planificacién fami-
liar y desarrollo del adolescente
entre otros.

* Prevencion de enfermetlades pro-

rrillos. El consumo de bebidas al-
cohdlicas es restringido dentro de
la institucién, pero el 50% refiere
haber empezado su consumo des-
de edades muy tempranas.

Dentro de los antecedentes pato-
16gicos las intoxicaciones se refirie-
ron en el 58.5% de los casos, no se
indagd si fue accidental o no;
alérgicos 16%, patoldgicos como
enfermedad &cido péptica 19.3%y
migrafia 14.4%. Las alteraciones
visuales fueron referidas en el
45.3% de los casos y las auditivas
por el 16% de ellas.

En cuanto a relaciones
psicosociales el 26.7% no cuenta
con el apoyo de su familia. Refie-
re el 83% que siente aceptacion por
parte de sus compafieras.

La mayor parte de la poblacién ha
tenido pensamientos suicidas y
alteraciones del suefio, ademds de
la pérdida subjetiva del peso y es-
trefiimiento.

o Pérdida del apetito en un 34.6%.

RECOMENDACIONES

pias de la mujer: cancer de cervix
y mama, infecciones de transmi-
sién sexual, etc.

Implementar programas de aten-
cién integral a las familias, con én-
fasis en la atencién de los adoles-
centes.

Atencién permanente por psiclo-
gos para mejorar la calidad de vida
de las mujeres.



* Apoyar a través de la Fundacién
Universitaria del Area Andina
programas productivos de confec-
cién, ya que la institucién tiene in-
fraestructura para ello.

FUNDACION UNIVERSITARIA DEL AREA ANDINA

Hacer evaluacién de la atencién mé-
dica brindada en el Centro Peniten-
ciario, guidndose por los requisitos de
la Ley 65 de 1993 que sugiere una
atencion interdisciplinaria.
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Introduccidn

Esta investigacion se desarroll6 en el
servicio de Medicina interna, de la Ese
Hospital Universitario San Jorge.

El proceso de Enfermeria es la herra-
mienta de trabajo de las Enfermer@s,
recurso en el cual deben apoyarse
para realizar una labor técnica y cien-
tifica de alta calidad, y a través del
cual puede gerenciarse el cuidado de
Enfermeria a los usuarios hospitali-
zados para lograr oportunidad, efi-
ciencia y eficacia y direccionar las ac-
ciones desde nuestro quehacer de
cuidadoras y lideres.

Investigacion descriptiva de medi-
cidn, se hizo dia a dia a un grupo de
16 usuarios que ocuparon 16 camas
asignadas para el estudio.

CONCLUSIONES

¢ Los usuarios con patologias agu-
das requieren de mayor tiempo
para la aplicacién de estas tres fa-
ses, con relacion a los usuarios con
patologias crénicas.

Metodologia

Se estableci6 la necesidad de medir
el tiempo utilizado por las profesio-
nales para aplicar el Proceso de Aten-
cién Enfermeria PAE, en los usuarios
del servicio de Medicina Interna.

Para la medicién se mejord y utilizo el
instrumento validado anteriormente
en el Servicio y se aplicé durante las
tres primeras fases del proceso: objeti-
vo-subjetivo, diagnéstico y elabora-
cién del plan, durante un mes.

Resultados

Para la primera fase (objetivo — sub-
jetivo), se midié un tiempo promedio
de 26’ 02" parala segunda fase (diag-
nostico) 4’ y 25” y para la tercera fase
(elaboracién del plan) 22" 27”, para un
total de inversién de tiempo de 51" 50”.

e En este servicio es insuficiente
el tiempo de las profesionales
de Enfermeria para la aplica-

cién del PAE al 100% de los
usuarios.



e El trabajo de medicién y evolucién

debe realizarse en otras condiciones,
yaque fueron varias las interferencias
con otras tareas a desarrollar.

RECOMENDACIONES

Incrementar el nimero de
enfermer@s en este servicio.

Realizar la medicién con las
enfermer@s del servicio.

Confrontar estos resultados con
los aportados por la investigacién
realizada anteriormente por el per-
sonal de enfermeria.
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