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Estimado editor:

Hemos leido con detenimiento el interesante articulo titulado Analisis del sistema de salud
cubano y del modelo de Atencion Primaria orientada a la comunidad, ¥ publicado en la
presente revista por los autores José Luis Di Fabio, Rosa Gofin y Jaime Gofin, y al respecto
queremos expresar algunas consideraciones.

En la actualidad, existen sistemas sanitarios con modelos de Atencién Primaria en Salud
(APS) gue, de manera conjunta con los gobiernos, ofrecen una solucion oportuna y efectiva
a las necesidades de personas, familias y comunidades.? La Organizacion Mundial de la
Salud (OMS) y el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF) han retomado

y dado nueva relevancia a lo estipulado en Alma-Ata 1978. Algunos autores lo han definido
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como Atencion Primaria Orientada a la Comunidad (APOC), en sinergia con la Salud
Puablica Orientada a la Comunidad (SPOC).G4

Estos enfoques emergen del conocimiento critico al responder a las siguientes preguntas
sobre los problemas de salud: ¢Cuéles son las causas?, ;qué se ha hecho?, ;qué se puede
hacer?, ¢qué es necesario continuar? ;cual es la responsabilidad del Estado? ;cual debe ser
el compromiso de la comunidad? Las respuestas facilitan la formulacion y el cumplimiento
de los objetivos trazados de manera conjunta por el gobierno, las entidades pertinentes y las
comunidades involucradas.

En Cuba se implemento la Atencién Primaria Orientada a la Comunidad (APOC) como una
practica integral, curativa y preventiva destinada a individuos saludables, en riesgo,
enfermos y a la comunidad en su conjunto. Su metodologia de trabajo facilita y promueve
el desarrollo comunitario. Este modelo se basa en una apreciacion epidemioldgica de las
necesidades de salud de la poblacion y en la prestacion de atencion por parte de un equipo
multidisciplinario que brinda servicios en una comunidad definida en su propio territorio.)
El modelo ha evidenciado su eficacia tanto en la salud de la poblacion como en la
organizacion de los servicios de salud. Con disminucion en la prevalencia de enfermedades
cronicas e infecciosas, asi como un cambio en el comportamiento de la poblacién, lo cual
reduce las hospitalizaciones y las inequidades en las comunidades.®™ Esto se refleja en el
hecho de que Cuba sea pionera en la eliminacion de la transmision del VIH y la sifilis
congénita por via materno-infantil, presente una mortalidad infantil de 7,1 por cada mil
nacidos vivos, haya eliminado casi una docena de enfermedades inmunoprevenibles y logre
una esperanza de vida al nacer de 77,9 afios.®

En un contexto similar, en Colombia, el Ministerio de Salud y Proteccidn Social adopt6 la
Politica de Atencion Integral en Salud (PAIS) mediante la Resolucion 429 de 2016. Este
marco estratégico se basa en la Atencion Primaria en Salud (APS), centrada en la salud
familiar y comunitaria, el cuidado, la gestion integral del riesgo y el enfoque diferencial
para los distintos territorios y poblaciones. A través de la Resolucion 2626 de 2019, se
aprobd el Modelo de Accion Integral Territorial (MAITE), que comparte estos enfoques y
se convierte en el componente operativo para abordar las prioridades identificadas mediante

acciones coordinadas entre los diversos actores del sistema de salud, otros sistemas y las
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comunidades, bajo el liderazgo de los departamentos y el acompafiamiento del Ministerio
de Salud.

Transformar esta normativa en acciones concretas que generen mejoras significativas y
equitativas condiciones de salud es un desafio para Colombia, dado su sistema de salud
basado en el aseguramiento y la competencia regulada. La voluntad politica se convierte en
un requisito fundamental para implementar estas estrategias con enfoques territoriales,
intersectoriales y transectoriales, donde se promueva el didlogo, la gestion y la organizacion.
Todos los actores del sistema tienen responsabilidades especificas, las aseguradoras deben
caracterizar adecuadamente a la poblacion, identificar los grupos de riesgo y fortalecer la
promocion y la prevencion, asi como garantizar la efectividad en los servicios; el gobierno
nacional y territorial, a través de la salud puablica, debe optimizar el flujo y uso de los
recursos, fomentando la gobernanza y la participacion comunitaria; los prestadores de
servicios deben garantizar el acceso, mejorar la capacidad resolutiva y conformar equipos
multidisciplinarios; las instituciones formadoras del talento humano en salud deben ajustar
los curriculos en la procura de contar con profesionales autbnomos y criticos, y ofrecer
programas de educacion segun las necesidades de la poblacion; finalmente, la comunidad
debe participar apropiandose del proceso de gestion de salud y autocuidado.

El gobierno de Colombia tiene la responsabilidad de garantizar el acceso a la salud y la
cobertura universal mediante la creacion de redes resolutivas, cuyo eje transversal sea la
APS, que permite estar cerca a la poblacion, para realizar procesos de planificacion y
atencion en respuesta a necesidades focalizadas en los territorios. Hoy, este enfoque es
motivo de debate nacional, dado que implica una negociacion politica y social con la
participacion de todos los actores y sectores.

¢Seremos o no capaces de lograrlo? Como aconsejé David Tejada de Rivero, coordinador
de la conferencia de Alma Ata, en una de sus Ultimas entrevistas en la Universidad Nacional
Mayor San Marcos de Lima, Pert, “Debemos ser como jirafas con un corazén grande,
capaces de pensar en los demas con amor, levantar la cabeza, mirar lejos y en 360 grados

para enterarnos y comprender qué estd pasando y cual es la realidad”.
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