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RESUMEN: La salud publica se enfoca a la atencién basada en un
modelo bio-psico-social, con un enfoque intercultural donde el estado
juega un papel fundamental para salvaguardar el derecho a la salud
consagrado en la constitucion, por lo cual es necesario realizar una
revision bibliogréafica con la finalidad de describir las estratégicas
utilizadas. Resultados. El modelo se basa en el cuidado de las personas,
en los ejes: promocion de salud, prevencion de enfermedades, calidad
de atencion, participacion social, tecnologia, enfoque de salud
familiar, intersectorialidad y territorialidad. Conclusion: La salud
publica constituye un desafio gubernamental cuya finalidad es
disminuir las inequidades sociales.

Palabras clave: Salud Publica, derecho, salud, modelo, atencion
primaria.
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ABSTRACT: Public health focuses on care based on a bio-psycho-
social model, with an intercultural approach where the state plays a
fundamental role in safeguarding the right to health enshrined in the
constitution, for which it is necessary to carry out a bibliographic
review. in order to describe the strategies used. Results. The model is
based on caring for people, on the axes: health promotion, disease
prevention, quality of care, social participation, technology, family
health approach, intersectorality and territoriality. Conclusion: Public
health is a government challenge whose purpose is to reduce social
inequities.
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INTRODUCCION

La salud publica tiene sus bases en el enfoque bio-psico-
social que tienen como finalidad mejorar la calidad de vida en los
ejes individual, familiar y comunitario. (Anigstein et al., 2021),
En 1978 con la declaracion de Alma Ata la salud es reconocida
como un derecho fundamental y otorga a los estados la
responsabilidad sobre la misma, e incorpora al primer nivel de
atencion como su eje central. (Veliz-Rojas et al., 2019)

La carta de Ottawa de 1986 menciona como objetivo
principal la “Salud para todos”, la misma fue promulgada en base
al aumento gradual en la salud publica a nivel mundial,
sumandose a los conceptos previos el modelo ecoldgico y
holistico de la vida. (Mazarrasa Alvear, 2018)

En el 2017 la OMS expone como principal objetivo,
dentro del Sistema de Salud correspondiente a cada pais, brindar
a la poblacion en general un correcto servicio de atencion y
calidad en cuanto a la salud, independientemente del lugar y
tiempo donde se lo necesite. (Molina Guzman & Molina Guzman
Magister en Politicas Publicas por FLACSO Ecuador Director,
2019)

En Astana octubre 2018 se establecen los objetivos del
desarrollo sostenible con miras al 2030, donde se busca la

participacion de los gobiernos para dar prioridad a la salud
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publica, fortalecer la atencion primaria de salud (APS), y la
creacion de espacios saludables. (OMS, 2018)

Segun (Chang Campos, 2017), en las ultimas décadas los
paises pertenecientes a Suramérica han pasado por diversos
cambios en cuanto al funcionamiento del Sistema de Salud, que a
pesar de sus avances no lograron alcanzar las metas propuestas
dirigidas al mejoramiento y eficacia de los servicios; a esto (Lucio
et al., 2011) afiade que en nuestro pais ademas de los problemas
ya mencionados, el Ecuador se suma la problematica de la falta
de establecimientos de atencién de salud y la accesibilidad a
medicacion adecuada que requiera el paciente y la inversion
econdmica adecuada para el equipo necesario.

Con estos antecedentes, es importante conocer y analizar
el Sistema de Salud que existe en nuestro pais, segun (Freire et
al., 2021) la inversién para la Salud en el periodo 2010-2019 tuvo
gran acogida al extender los hospitales y centros de atencién de
salud tanto a zonas rurales como urbanas, con el fin de establecer
normativas de eficacia, eficiencia, equidad y economia siendo
asequible a la poblacion en general. En cuanto al acceso de
medicamentos, segin (Bonilla Caicedo & Andrade Alvarez,
2018) un buen Sistema de Salud se ve reflejado en el nivel de vida
que tenga en cuanto al acceso a medicamentos, actualmente en el

pais, el Estado a través de estrategias politicas maneja el acceso y
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abastecimiento de  medicamentos en los diferentes
establecimientos de salud, con lo cual se ha logrado reducir
precios en cuanto a las medicinas mediante la produccion
nacional.

La Salud Publica en el Ecuador, establece una nueva
reforma a partir del 2008 en la carta magna, ésta se basa en el
reconocimiento por parte del Estado al derecho a la salud, que se
asocia al facil acceso de servicios basicos como: alimentacion,
agua, nutricion, educacion, trabajo, seguridad social, un ambiente
adecuado, cultura fisica y el acceso constante a programas que
promueven la atenciéon integral de salud, asi como la salud sexual
y reproductiva que contribuyen con el buen vivir de la poblacion,
las cuales deben ser cumplidas mediante politica sociales,
educativas, culturales, econémicas y ambientales. Tomando en
cuenta los objetivos planteados por (UNASUR) y la (OPS), el
Sistema de Salud que se implementa a nivel nacional se basa en
estas organizaciones. (Mena Ribadeneira et al., 2019) (Jiménez
Barbosa et al., 2017).

Con el inicio de la pandemia se puso en evidencia la
debilidad de los sistemas de salud, donde las desigualdades
economicas fueron evidentes (Espa- et al., 2020).

El derecho a la vida digna incluye salud, alimentacion,

vivienda, no debemos olvidar que las politicas de salud estan
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sobre la mesa, pero ante lo expuesto dejamos de lado las
caracteristicas sociodemograficas, que son parte de las
determinantes de la salud, y que usualmente no se consideran en
la toma de decisiones. (Noguera Orozco et al., 2021)

El objetivo de la presente es describir las estrategias que

se implementan en cuanto a materia de salud publica.

MATERIALES Y METODOS

El presente trabajo consistio en una revision bibliogréfica
sistémica con una metodologia descriptiva analitica y sintética, a
partir de articulos cientificos relacionados con la Salud publica.

Se realizo la consulta en las bases de datos relacionadas
con la salud: PubMed, EBSCO, Lilacs, Redalyc, Scielo y
Redalyc, incluidas en esta revision SCOPUS, Web of Science, y
UpToDate la blsgueda se realizé tanto en Ingles como espafiol,
mediante palabras clave que facilitan la recoleccién de
informacion.

Se recolectaron 57 articulos de los cuales se seleccionaron
27 que fueron aceptados y aprobados por los autores se incluyeron
tanto en la seccidn resultados como discusion, se excluyeron 10
por tener informacion repetida, 10 con informacion incompleta y

3 no se consideraron por no cumplir con la elegibilidad.
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Es importante recalcar que no se limité la busqueda de
articulos o documentos por afio de publicacion, sin embargo, se
establecieron como criterios de inclusion textos afines a la

tematica.

RESULTADOS
Ecuador y el MAIS

El MAIS se refiere al “conjunto de politicas, sistemas,
procesos e instrumentos que aplicados todos a la vez que
garantizan la atencion de salud, cuya finalidad es satisfacer las
necesidades de la salud mediante el incremento de soluciones en
cuanto al manejo del Sistema de Salud, cuyo enfoque se basa en
la equidad para los diferentes grupos que existen en la poblacion,
disminuir la saturacién en los hospitales basicos y generales.”
(Polo Ubillus, 2018) (Garcia-Huidobro et al., 2018)

Este modelo se basa en: integridad, seguimiento del
cuidado enfocado en las personas, en el cual surgen los siguientes
ejes en cuanto a la salud: promocion de salud, prevencién de
enfermedades, calidad de atencion, participacién social,
tecnologia, enfoque de salud familiar, intersectorialidad vy
territorialidad, etc. (Garcia-Huidobro et al., 2018)

La Atencion Primaria en Salud (APS), se refiere al facil
acceso de atenciobn médica universal. Mediante la

implementacién de estrategias que permitan una participacién
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factible conjuntamente con un costo asequible. (Bernal et al.,
2021)

El MAIS- FCI junto con la APS conforman una de las
bases fundamentales que contribuyen al cambio y evolucion de la
atencion sanitaria, en cuanto a los niveles de atencion primaria,
secundaria y terciaria, desarrollandose asi gracias a la provision
de servicios, financiamiento, gestion y organizacion por parte del
MAIS-FCI. (Jiménez Barbosa et al., 2017)

La Constitucion del 2008 de la Republica del Ecuador
establecié como pilar fundamental el concepto y empleo del Buen
Vivir (Sumak Kawsay), con la vision de enarbolar una mejor
sociedad, que destaca la practica de derechos y normativas por
parte de los individuos, las cuales son, de caracter econémico,
social, politico y ambiental. (Galiano-Maritan et al., 2018)

Como principio fundamental del Modelo de Atencion
Integral de Salud esta la universalidad, integralidad, la relacién
médico-paciente; con una marca social. (Haro-Alvarado et al.,
2018; Ortega & Chéavez, 2018)

El desarrollo del MAIS tiene como propdsito el manejo
correcto de las determinantes de la salud de cada individuo, la
salud familiar y la salud comunitaria con el previo

reconocimiento de los riesgos que este conlleva, tanto de caracter
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bildgico, sanitario y socioeconémico. (Eva I. Dominguez Bernita,
Cecil H. Flores Balseca, 2017)

La cartera de servicios conjuntamente con provision se
asegura en una atencion adecuada satisfaciendo la necesidad de
salud en cada individuo, familia, y comunidad. (Miguel
Gonzélez-Andrade et al., 2021)

La economia cumple un rol esencial para el ejercicio de
este sistema implementando planes estratégicos que permitan el
acceso de servicios y equipos, el financiamiento se encuentra
dado por medio de los impuestos del estado, control
gubernamental y oferta privada que engloba la prestacion de
servicios sanitarios, el tiempo y esfuerzo para mantener un estado
de salud adecuado en la poblacion. (Freire et al., 2021)

“La Atencion Integral segun el MAIS lo conforma:
Atencion comunitaria, Atencion en un establecimiento de salud,
unidades moviles de salud y atencion prehospitalaria”. (Garcia-
Huidobro et al., 2018)

En Ecuador este sistema estd organizado por niveles,
siendo los centros de salud la puerta de entrada, hospitales
basicos, del dia y generales el segundo nivel, el tercer nivel
hospitales de especialidades con mayor capacidad resolutiva en

areas especificas, finalmente el cuarto nivel que brinda atencion
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aquellas personas con enfermedades catastroficas. (Haro-
Alvarado et al., 2018)

En cuanto a talento humano lo integran profesionales que
se adaptaran de acuerdo al nivel de atencién, para lo cual el
sistema de salud lo divide en: “A nivel urbano: Un médico/a, una
enfermera/o y un TAPS por cada 4000 habitantes. A nivel rural:
Un médico/a, una enfermera/o y un TAPS por cada 1500 a 2000
habitantes”. (Jiménez Barbosa et al., 2017)

Segun (Eva |. Dominguez Bernita, Cecil H. Flores
Balseca, 2017) en el Ecuador el MAIS comprendié un grupo de
profesionales capacitados que actlen de manera rapida en frente
de ciertas situaciones para lo cual el 78% de estos profesionales
recibian anualmente capacitaciones; en términos generales a éste
lo catalogan con excelentes funciones en méas del 50%, existe una
buena calidad de atencion dentro del primer nivel en un 83% sin
embargo, en el estudio realizado la infraestructura fue inadecuada
en menos de un 50% por el personal administrativo ademas el
funcionamiento correcto de estos se encuentra limitado; y el
abastecimiento de medicamentos se encuentra dentro del nivel
optimo al sumarle ciertos factores como la economia, escolaridad
baja, disfuncion familiar que dificulta un buen desarrollo de este

nivel de atencion.
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Cabe recalcar que pese a los esfuerzos que se realizan para
el mejoramiento de la calidad de asistencia sanitaria todavia
existe poca accesibilidad a la atencion en ciertos sectores, los
usuarios gue se encuentran dentro de este sistema catalogan que
existe una relacion directamente proporcional con el grado de
satisfaccion y cumplimiento del MAIS.

Segun (Polo Ubillus, 2018) Per al implementar el modelo
de atencién integral llega al diagnostico temprano de ciertas
enfermedades que pueden o no comprometer la salud, de esta
manera trata de perfeccionar la calidad de vida y de cumplir los
derechos en cuanto a la salud, para ello implementa personal con
capacitacion continua para el manejo del MAIS sobre todo en el
primer y segundo nivel de atencién, su experiencia alcanzo a
satisfacer ciertas necesidades que a la vez cumplen con los
objetivos del desarrollo sostenible sin embargo, aln existe una
deficiencia en cuanto a los equipos de salud y factores como la
economia, determinantes sociales y financiamiento las cuales
hacen que primero se enfoquen sobre estas determinantes y el
progreso de actividades en salud.

Segun (Garcia-Huidobro et al., 2018) el MAIS fue
implementado desde el 2005 para asi analizar la aplicacion de éste
en los establecimientos, por lo cual se requirio de un analisis

externo, el 60% de éstos fueron evaluados e indicaron que existe
11
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un alto nivel en tecnologia, promocion de salud y participacion
comunitaria, existe un predominio de un buen equipo de salud,
herramientas con enfoque familiar y calidad. Ciertos centros de
salud indican que existen bajos indices de pobreza de la poblacion
a su cargo, por lo tanto, se da a conocer mejores resultados de la
implementacién del MAIS debido a un buen trabajo y los
procesos de evaluacion.

Se destaca que hay mayor inversion que estan destinadas
a los recursos de salud, sobre todo a nivel de la atencién primaria
durante la Gltima década, a pesar de todo lo mencionado existen
ciertas limitaciones en cuanto a estadistica por no tener un acceso
a la informacion de ciertos establecimientos sobre la dotacion de
los recursos que dependen de la estrategia y gestion a nivel local

y comunitaria.

DISCUSION

La evolucién de la salud publica en nuestro pais ha
permitido implementar politicas con un enfoque integral de salud
que estan contempladas dentro de la constitucion y ley organica
de la salud con el prop6sito de cambiar la concepcidon y modelo
de atencion, sin embargo, el costoso gasto publico y el déficit
econdémico en los ultimos afios han ido dilatando de a poco esta
idea. (Gafas Gonzalez et al., 2019)

12
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Un estudio realizado en Paraguay por (Giménez Caballero
et al., 2019) menciona que las barreras financieras provocan
exclusion social, ademas el gasto alto que pueden realizar las
familias cuando uno de sus individuos se enferma, lo cual queda
demostrado en esta época de Pandemia donde se han producido
incluso pobreza por costos de salud.(Noguera Orozco et al., 2021)

Segun datos de la CEPAL durante la pandemia se produjo
una reduccion del PIB del 9.1% y un incremento de la falta de
empleo, lo que se traduce en 231 millones de personas en
condicion de pobreza, generando dificultad de acceso para salud
y educacidn, ante lo expuesto se menciona que el crecimiento de
la economia es un componente de la salud y bienestar de las
personas. (CEPAL-OPS, 2020)

Pese a todos los esfuerzos realizados las inequidades y los
problemas de salud se convierten en nuevos desafios para los
gobiernos nacionales y la sociedad como tal quien al estar inmersa
dentro de este componente publico no genera propuestas que
impulsen el verdadero cambio, en virtud citamos la constitucion
chilena “Cada persona tendra el derecho a elegir el sistema de
salud al que desee acogerse, sea éste estatal o privado senala”
(Arteaga, 2019).

A partir de Alma Ata la salud publica se enrola en un

abordaje socio cultural, econémico y politico; en la medicina de
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occidente la cultura se considera como un factor negativo un
factor de riesgo, donde la cultura no juega un rol dentro de la
salud; por lo tanto, la interculturalidad debe enrolarse a la politica
publica. (Veliz-Rojas et al., 2019); la interculturalidad es un pilar
del MAIS que rige en nuestro pais. (Jiménez Barbosa et al., 2017)

La salud mental se liga estrechamente a la politica publica
de salud, ya que la violencia es un problema que toma auge a nivel
mundial y se deben identificar los factores tanto protectores como
de riesgo para erradicar todas sus formas, por lo que se espera que
la atencidn sea integral. (Garcia Restrepo et al., 2021)

CONCLUSIONES

La salud constituye un derecho que en nuestro pais esta
consagrado en la constitucién, basada en la gratuidad a la misma
con un enfoque integral e intercultural.

Tiene un enfoque en la atencidn a problemas de los individuos y
comunidad, a traves de las determinantes de la salud.

La salud publica seguira siendo un desafio para los gobiernos de
turno con la finalidad de disminuir las inequidades sociales,
siendo su deber velar por los recursos que sean destinados hacia
esta area.

La puerta de entrada al sistema nacional de salud constituye el

primer nivel de atencidn, el cual debe ser reforzado para una
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mayor capacidad resolutiva, bajo el enfoque de prevencion,
promocion y rehabilitacion.
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