Tema 1. Generalidades de la APS

Estrategias de la Atencion Primaria de Salud segun la OMS son las siguientes:
1. Coordinacién multisectorial.

2. Participacion Popular.

3. Utilizacion de Tecnologia apropiada.

4. Medicamentos esenciales.

5. Educacién Sanitaria.

6. Disponibilidad de alimentos.

7. Nutricion adecuada.

8. Agua y saneamiento basico.

9. Inmunizaciones.

10. Lucha contra las enfermedades endémicas locales y otras no endémicas.

Bases de la Atencion Primaria de Salud en Cuba

1. Participacién Comunitaria: es la intervencién activa de la comunidad en la solucion de sus
problemas de salud y necesidades sanitarias en coordinacion con el equipo de salud.

2. Participacion intersectorial: es la intervencion consensuada de dos 0 mas sectores sociales en
acciones de salud, basados en la logica de las alteraciones de la salud y no en la logica de los
sectores.

3. Descentralizacion: Es la capacidad ejecutiva para la toma de decisiones necesarias de
acuerdo con la disponibilidad de recursos en cada uno de los nucleos de gestion y en funcién de
las necesidades sociales del area especifica.

4. Programa del Médico y Enfermera de la Familia: partiendo de premisas que tienen en cuenta
la funcion de guardianes de la salud y la consagracion al trabajo, se organiza las actividades sin
esquemas rigidos, se programan a partir de las familias, sin olvidar las acciones especificas y
con la evaluacion de los resultados a través de las acciones tomadas y de las modificaciones
cualitativas logradas y no solo en el alcance de metas numéricas.

5. Tecnologia apropiada: Tecnologia que se corresponde con el grado de desarrollo
socioeconomico del pais.

Componentes de la medicina familiar

1. Integralidad: atencién integral significa asistir a la persona integrante de esa comunidad, y
tratarla como un todo, no solo buscando signos objetivos de enfermedad, sino enfocando al ser
humano como una sociedad biopsicosocial, interrelaciona los elementos de promocién,
prevencion, tratamiento, rehabilitacion y reinsercion social que han de formar parte de las
acciones desarrolladas.

2. Continuidad: es la atenciéon a las personas por periodos prolongados, acompafar a las
familias en su crecimiento y maduracion, vivir con ellos las distintas etapas de sus ciclos vitales,
mantener siempre la responsabilidad, tanto en la atencion individual como colectiva y coordinar
las acciones de salud en toda la red sanitaria.

3. Accesibilidad: consiste en la oportunidad garantizada de acceder a la red sanitaria. Presupone
a la eliminacion de todas las trabas o barreras, geogréficas, legales, culturales, econdémicas y de
organizacion.



4. Dispensarizacion: es un proceso organizado, continio y dinamico de evaluacion y de
intervencion planificada, con un enfoque clinico, epidemiolégico y social, del estado de salud de
las personas y familias, coordinado y liderado por el equipo basico de salud.

5. Trabajo en equipo: conjugacion de objetivos y actividades de distintos tipos de profesionales
que tienen como ambito la APS.

6. Participacion Social y comunitaria: es la capacidad intelectual y juridica de los actores sociales
para identificar sus intereses y ejercer su opinion sobre la estrategia que se le propone para la
solucion de los problemas de salud, con pleno derecho, ademas, de evaluar el proceso y sus
resultados.

7. Sectorizada: Cada equipo de salud se responsabiliza con el estado de salud de los grupos
poblacionales que atiende.

Policlinico: unidades basicas de salud en que se desarrollan la prevencion, promocion,
diagnostico y tratamiento de la salud de las personas en la regidn. Ellos son la puerta de acceso
a los servicios y las redes del sistema de salud.

El policlinico coordina con otros niveles del Sistema Nacional de Salud, de acuerdo con la
regionalizacion y en especifico con los hospitales de base (clinico quirurgico, pediatrico y
ginecobstétrico), las acciones a desarrollar de salud para dar solucién a los problemas
identificados.

Los policlinicos disponen de diferentes servicios asistenciales para dar atencion a la poblacion
como son: medios diagnosticos (laboratorio clinico, radiografia, electrocardiografia),
estomatologia, fisiatria, rehabilitacién, cirugia ambulatoria, podologia, medicina natural y
tradicional, planificacion familiar, gabinete gerontolégico, atencién, urgencias y otros.

El «<modelo de la Medicina en la Comunidad», mantiene los principios que fundamentaban los
Policlinicos Integrales, pero con nuevos procedimientos que permiten avances en el desarrollo
de la atencion ambulatoria.

Este modelo permitié también la creacion de policlinicos docentes, los cuales ademas de cumplir
las funciones inherentes a la atencion médica a la poblacion comparten la formacion de
especialidades en Medicina Interna, Gineco-Obstetricia y Pediatria, elevandose sustancialmente
la calidad del trabajo.

Entre las estrategias de desarrollo se ubico en primer lugar, el perfeccionamiento de la Atencién
Primaria de Salud (APS), y los programas priorizados son:

1. Atencion Materno Infantil.

2. Control de Enfermedades Transmisibles.

3. Control de Enfermedades no transmisibles.

4. Atencion al Adulto Mayor.

Grupo Basico de Trabajo (GBT): es un equipo de trabajo multidisciplinario, y esté integrado
por:

1. Médico y Enfermera de la familia (EBS) entre 15 a 20.

2. Especialistas en: Medicina Interna, Pediatria, Ginecobstetricia, Medicina General Integral y
Licenciados en Sicologia, en funcion de inter consultas y/o profesores.

3. Supervisora de Enfermeria.

4. Técnicos de Estadistica, Higiene y Epidemiologia y Trabajo Social.



La GBT cumple funciones asistenciales, docentes e investigativas y gerenciales, dirigidas a
incrementar la calidad de la atencién de salud y constituyen la célula fundamental del area de
salud, en la que se integran la principales funciones del médico de la familia.

Para dar una mejor atencion a las urgencias médicas, en el primer nivel se cre6 un subsistema
de urgencias, desde la atenciéon primaria (SUAP) formado por una red de consultorios,
policlinicos y farmacias, que es rectorado por un policlinico principal de urgencia (PPU), con la
garantia de recursos humanos especializados, comunicacion, transporte sanitario y otros
elementos que lo integran al subsistema hospitalario, que posibilitan la atencion lo mas préximo
posible al paciente de manera precoz, eficaz, calificada, regionalizada y estratificada por
prioridades, en dependencia del tipo de urgencias y se elaboran desde alli hacia los diferentes
niveles de atencion segun necesidades.

Equipo Basico de Salud (EBS): esta conformado por el médico y la enfermera de la familia, que
atiende una poblacién geograficamente determinada y pueden estar ubicadas en la comunidad,
centros laborales o educacionales.

Labor o Pilar en la APS

- Prevencién: Realizacién de la Prueba Citoldgica, Examen de Mama, Se le indica a la mujer el
Autoexamen de mama, Consulta Prenatal, Consulta de Puericultura, Cuando se indican
complementarios como: PSA (hombre mayor de 50 afios), sangre oculta en heces fecales)

- Promocion: cuando se brindan charlas educativas sobre la importancia de cuidar la salud, la
realizacion de ejercicios fisicos, la ingestion de la dieta adecuada, etc.

- Curacion: Cuando se realizan acciones de salud al individuo: administraciéon de medicamentos
por diferentes vias; curas de escaras u otra lesion; lo mismo en el consultorio que en el hogar,
etc.

- Rehabilitacién: Cuando se remite al individuo al departamento de rehabilitacion.

Funciones personal de Enfermeria en el EBS

- Funcion Integral: Implica la realizacién de las acciones que se le brinda al individuo, familia y
comunidad con un enfoque biopsicosocial, teniendo presente las condiciones del ambiente que
representen en la salud favorable o desfavorable.

- Funcién educativa: Participa activamente en el proceso docente educativo de los estudiantes
pregrado, postgrado y perfeccionamiento de la especialidad en las instituciones de APS.
Educador de las familias y la comunidad; asi como la capacitacion activa de los lideres
comunitarios y los agentes de la salud.

- Funcién investigativa: Participan en la investigacion cientifica mediante la busqueda de
conocimientos de forma sistematica, dirigido al anélisis del origen de los problemas, motivando la
elaboracion, aplicacién y evaluacion de soluciones cientificas que respondan a las necesidades
de salud de la poblacion que atienden.

- Funcién gerencial: Es la capacidad de dirigir de acuerdo con las funciones de su puesto de
trabajo, los recursos humanos y materiales del consultorio, asi como establecer relaciones con
otros equipos o instituciones de los diferentes niveles del sistema de salud.



