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Pregunta de investigacion

¢ Cuales son las dinamicas utilizadas en
los territorios rurales para adoptar la
Atencion Primaria en Salud (APS) en
relacion a la salud, proteccion del medio
ambiente y salud laboral en la zona rural
de la region Andina desde el afio 20177
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FEDV, Objetivos

Facultad de Educacién a
Distanciay Virtual

General Especificos

£ £
(" Describir las dinamicas utilizadas en los ) i )
territorios rurales para adoptar la Atencion Contextualizar la situacion de salud en las zonas

Primaria en Salud en relacién a la salud, rurales de la region Andina.

proteccion del medio ambiente y salud laboral . )

en la zona rural de la region Andina desde el ™
N ano 2017 ) § .

|dentificar las practicas utilizadas en los
territorios rurales para adoptar la Atencion
Primaria en Salud en relacion con la proteccion
| al medio ambiente, la salud y la salud laboral. |

9

4 N\

Interpretar los resultados segun la situacion y la
caracterizacion de los estudios.
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Justificacién

-
n n nrs \
Administracion en » Trabajo interdisciplinario desde diversas perspectivas y areas administrativas
Sall.ld « Conocimiento tedrico-practico de los profesionales y estudiantes )
-
4 )
- . * Nuevas investigaciones y tendencias para desarrollar en futuros proyectos
U nlverSIdad « Contribucidn disciplinar para generar impacto social en las comunidades
\_ J
4 ] N
Macroproyecto tesis |- conocer nuevas perspectivas
dOCtoral » Estrategias de intervencion colectiva, del Estado y de la sociedad en general. )
\§
/ n n L] \( \
DISCIpllnaS Conocimientos nuevos sobre las dinamicas que se han utilizado desde la APS
rel aCion ad as con salud \Conommlento de las dinamicas orientadas hacia la proteccion del medio amb|ente)
\§ J

/

Profesionales de la
salud

\

e
Nuevas tendencias relevantes para los profesionales de la salud
Surgimiento de nuevos conceptos y teorias sobre salud, medio ambiem y trabajo

\_ Antonio José
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Crisis, austeridad y
areas rurales: estudio
cualitativo de las
percepciones sobre
los impactos en el
sistema sanitario y la
salud en Navarra,
Espana

* 2018, Sanz

Antecedentes

Revision y analisis
sobre los
determinantes de
acceso a los
servicios de atencion
primaria en poblacion
adulta mayor rural y
urbana

« 2020, Santoyo y
Arredondo

Accesibilidad a los
servicios de salud en
zonas rurales. Una
mirada a las
estrategias
comunitarias de
autosuficiencia en
Pozo del Castafio,
Santiago del Estero

+ 2021, Cordero

Atencion primaria en
salud en areas
rurales: acceso,

organizacion y fuerza

de trabajo en salud
en una revision
integral de la
literatura

2021,Mendes, Gagno y
Giovanella

. Antonio José
Camacho
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FEDV Marco tedrico
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Distanciay Virtual

Desarrollo del concepto de
accesibilidad a los servicios

APS en cuatro atributos:
puerta de entrada,

longitudinalidad, de salud “Factor mediador”

Coordinacion e integralidad.

: A (Vargas, . (2009). Barreras en eI\
Elorza, M., Moscoso, N. y Lago, F. acceso a la atencion en salud en
(2017). Delimitacion conceptual de modelos de competencia

la atencidn primaria de salud. gestionada: un estudio de caso en
Revista cubana de salud publica, Colombia. (tesis doctoral).
43(3). Universitat Autdnoma de
S ) L Barcelona. D
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FEDY
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W Ley 100 de 1993

6 principios,
eficiencia,
universalidad,
solidaridad,
integralidad,
unidad y
participacion

W Ley 1438 de 2011
13 principios

Marco legal

‘ Ley 1122 de 2007

Fortalecimiento
en los programas
de salud publica

‘ Ley 1751 de 2015

Salud como
derecho
fundamental
-

. Antonio José
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FEDV Metodologia

Facultad de Educacién a
Distanciay Virtual

Enfoque de Investigacion Metodologia cualitativa
Tipo de estudio Descriptivo
Diseno de investigacion Taxonomia de Cooper
Criterios de elegibilidad para seleccion | Caracteristicas de la informacion, idioma, fecha de
de documentos académicos publicacion, lugar.
Estrategia de busqueda Palabras claves, bases de datos, Descriptores

MeSH, combinacion de busqueda.

Organizacion de la informacion Sistematizacion base de datos Excel

Instrumentos y proceso de analisis | Instrumentos de recoleccién

Bases de datos cientificas.

Procesamiento y analisis de la informacion

Base de datos Excel — Informacion en 3 %%
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Facultad de Educacién a
Distanciay Virtual

Identificacion

Cribado

Eleccion

Inclusion

FEDV,

Numero de registros identificados mediante
busqueda en base de datos
Pubmed (223), Lilacs (29), Science direct
(96), Dialnet (13) y Google acadéemico (180)

NUmero de registros tras eliminar citas
duplicadas (n=275)

Numero de registros cribados
(n=67)

Numero de articulos de texto
completo evaluados por su
elegibilidad (n=48)

Numero total de articulos incluidos en
la revision sistematica (Nn=28)

Metodologia

NUmero de registros
excluidos (n=208)

NuUmero de articulos
que no presentan

acceso completo
(N=19)

. Antonio José
Camacho
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IS5 39)"4 Capitulo I. Situacion de salud en las zonas rurales de la

5 LI 4 n
i Region Andina
DEPARTAMENTO |P/ RUR DESCRIPCION REFERENCIAS
*Grandes distancias io?frf‘a"ig’” d‘?t A”_ti,oq“ij" (20I203.
nalisis e siltuacion e salud.
Antioquia 20,9% :%Bnoo:in};ncancer Actua_llizaci(’)n 2020. Secreta_ria
Seccional de salud y proteccion
*VIH 10.5% social.
*Muertes maternas 20.80 por cada 100.000 nv Gobernacion de Boyaca. (2019).
-Muertes neonatales 5,62 Andlisis de situacion de.salud con
Boyaca 42,7% -Migracién por condiciones laborales. el n"_lodelo de los determinantes
*Servicios publicos 5.7% inviabilidad sanitaria SOCIaIe,S vl ekl
. Boyaca, 2019.
«No casos de muertes neonatales ni maternas Gobernacion de Caldas. (2020).
*12.40% No acceso fuentes agua mejorada Analisis de situacion de_saIUd con
Caldas 74,1% 7.50% Inadecuada eliminacion excretas el n"_lodelo de los determinantes
. X X sociales de salud del departamento
*Ruralidad riesgo medio de Caldas, 2020. Caldas.
*Presion hidrica/desabastecimiento acueductos
Conflictos socio ecosistémicos Gobernacién de Cundinamarca.
*Tasa fecundidad %> Urbanos “Cultura (2020). Anadlisis de situacion de
Cundinamarca 28,0% |numerosa” salud — ASIS con el modelo de los
-Mortalidad materna 46.27 por cada 100.000 nc  |determinantes sociales en salud.
-Mortalidad Neonatal 6.02 Muertes por cada Bogota, D.C., Colombia.
100.000 nc
*Mortalidad neonatal zona rural disperso . .
*Falta de accesos de servicios salud G°'??rf‘a°'°” .del '_.“,"Ia' (2020).
Huila 39,4% |-Inundaciones, deslizamientos, agotamiento Analisis de situacion de.saIUd con
’ y ’ ’ el modelo de los determinantes
acuifero sociales de salud Huila 2020.
*Minerias
2018 mortalidad neonatal 6.68 muertes por cada
100000 nv Gobernacioén de Santander. (2020).
Norte de Santander 23% *Ruralidad > indices que zonas urbanas

Baja cobertura de agua potable y alcantarillado
sIncendios forestales.

(ASIS).

Analisis de situacion de salud ..'

Antonio José
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IS5 39)"4 Capitulo I. Situacion de salud en las zonas rurales de la

Facultad de Educacién a

Region Andina

Distanciay Virtual
DEPARTAMENTO [P/ RURAL DESCRIPCION REFERENCIAS
+87,9% viven en poblacion urbana io?l?rf‘a‘;ié” ,?e' (?[Jingio' (deZO). |
nallisis de situacion de salud en e
Quindio 12,1% :glgsgezsa r;szlr’:;tii‘lleesngi,gr?arl);r; Sggezvrigli{ue modelo de los determinantes
’ sociales. Departamento del
urbana Quindio.
*2017 Mortalidad materna 109,6 por cada 10.000
nv >54% a 2016 Gobernacién de Risaralda. (2020).
*2018 > Mortalidad neonatal 9,82 por cada 10.000 |Analisis de situacion de salud con
Risaralda 20% |nv el modelo de los determinantes
+19,21% necesidades insatisfechas sociales en salud. Risaralda,
Pobreza multidimensional 31,6% Colombia.
*No agua potable, Cocinas de humo
*Mortalidad materna 11,68 por cada 100.000 nv  |Gobernacién del Tolima. (2020).
Tolima 69,3% [*Mortalidad neonatal 7,66 por cada 10.000 nv Andlisis de situacion de salud —
+100 viviendas, 34 acueducto, 66% No ASIS 2020. Tolima, Colombia.
*88 de 43 alta ruralidad
*No acceso vias terrestres ( conflicto armado) Gobernacion de Cauca. (2020).
Cauca 88% [*Pobreza, Baja cobertura agua Andlisis de situacion de salud —
*Desplazamiento a capitales ASIS 2020. Cauca, Colombia.
*No programas de pyp
*1600 msnm
*Riesgo por agua no apta 76,58% Gobernacion de Narifio. (2020).
Narifio 43,8% |*No agua potable Andlisis de situacion de salud —
*No infraestructura vial ASIS 2020. Narifio, Colombia.
*Plaguicidas agricultura
"2017 Mortalidad neonatal 81,5 Gobernacion del Valle. (2020),
Valle 150, |"Mortalidad <1 afio 29% Analisis de situacion de salud
*Parto por parteras ASIS 2020. Valle, Colombia.
*No identificacion temprana embarazo

% ntonio José
amacho
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Facultad de Educacién a
Distanciay Virtual

Capitulo II. Practicas utilizadas en los territorios rurales para

adoptar la Atencion Primaria en Salud en relacion con la
proteccion al medio ambiente, la salud y salud laboral

TITULO

AUTOR

ANALISIS

The DIADA Project: A technology-based model of care
for depression and risky alcohol use in Primary Care
Centres in Colombia

Gomez, C., Cepeda, M.,
Torrey, W., Castro, S.,
Uribe, J., Suérez, F.y
Marsch, L. (2021).

*Modelo de atencidn base tecnoldgica, intervencidn en
consumo de alcohol no saludable, 6 centros de atencion
mejoro, pero barreras estructurales afectaban
sostenibilidad rural

Validation of chronic obstructive pulmonary disease
severity score (COPDSS) for primary care in a
Colombian population

Estrada, J., Orozco, Jy
Aristizabal, L. (2020).

*Diagnostico EPOC Chronic Obstructive Pulmonary
Disease Severity Score, COPDSS se aplico a 100
pacientes revelo su facil aplicacion y bajo costo.

Caracteristicas clinicas y administrativas que se
relacionan con el retraso en el diagndstico y
tratamiento de los pacientes con cancer de cabezay
cuello

L6pez, A. y Sanabria, A.
(2020).

*El diagndstico de los tumores de cabeza y cuello es
tardio en Colombia, aumentando la mortalidad, retrasan el
diagnostico y tratamiento de estas enfermedades.

Evaluacion de un modelo de atencion primaria en
salud en Santander, Colombia

Rodriguez, L., Ruiz, M.y
Acosta, N. (2016).

*APS tiene un desarrollo favorable, no se evidenciaron
cambios en los indicadores hasicos de salud, debilidades
articulacion intersectoriales

Barreras en mujeres indigenas para acceder a
servicios obstétricos en el marco de redes integradas
de servicios de salud

Juarez, C., Villalobos, A.,
Sauceda, A. y Nigenda,
G. (2020).

*El 20% de las mujeres del estudio no iniciaron su control
prenatal durante el primer trimestre del embarazo y el
27,2% tuvieron complicaciones durante la gestacion,
debido la dificil aceptacion de las practicas ancestrales

= Antonio José
Camacho
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Capitulo II. Practicas utilizadas en los territorios rurales para

adoptar la Atencion Primaria en Salud en relacion con la
proteccion al medio ambiente, la salud y salud laboral

TITULO

AUTOR

ANALISIS

Politicas publicas de prevencion del embarazo precoz
en el marco de la realizacion de los objetivos de
desarrollo del milenio. El caso de Medellin (Colombia)

Jaramillo, J. (2017).

*Prevencion del embarazo precoz en las comunidades
rurales, donde esta problematica causa diversas

afectaciones en el bienestar de la poblacion porque se
desarrolla en un entorno precario de atencion en salud

Situacion de la enfermeria en el desarrollo de la
atencion primaria en salud en Antioquia (Colombia)

Atehortla, S., Castafio,
Y.y Restrepo, R. (2019).

*[Llos enfermeros perciben que el trabajo comunitario en
la APS constituye una fuente de motivacion personal y
profesional.

Barreras de acceso del sistema de salud
colombiano en zonas rurales: percepciones
de usuarios del régimen subsidiado

Piedrahita, L., Valencia,

A., Palacios, L., Gomez,
S., Acevedo, Y.y Arias,

C. (2019).

*Demoras en la entrega de los medicamentos
*Dispensacion incompleta
*Costos adicionales por fallas administrativas

Telemedicina en procesos de rehabilitacion en
pacientes con paraplejia bajo el contexto de Atencién
Primaria de Salud

Hernandez, E., Leafio,
C., Fuentes, Y., Barrera,
M. y Blanco, J. (2019).

*Servicios de telemedicina para la rehabilitacion y el
manejo de pacientes con paraplejia y cuadriplejia, los
altos costos que generan los servicios de salud

Atencidn primaria en salud mental en el conflicto
armado en Colombia

Galvez, L. (2018).

*Asistencia sanitaria de las personas y familias que han
sido victimas del conflicto armado, reestructurar
programas de atencion en salud mental que sean
practicos, accesibles.

= Antonio José
Camacho
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FEDV Capitulo lll. Interpretacion de los resultados segun la
situacion y la caracterizacion de los estudios
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Dinamicas

» Salud fisica y mental

* Inclusion de la tecnologia
* Culturay tradiciones

* Conflicto Armado

* Poca informacion de Medio
ambiente y Salud Laboral

e Antonio José
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CONCLUSIONES

Se identificaron las caracteristicas de la APS en la atencion de las poblaciones mas
lejanas, que presentan pobreza multidimensional, afectaciones por el conflicto armado,
altos indices de morbilidad y mortalidad, y un alto grado de desconocimiento sobre su
salud, que han afectado la calidad de vida de estas poblaciones

Estrategias como la implementacion de modelos de p y p de la salud mental, la
inclusion de las tecnologias para acercar a poblaciones rurales , la identificacion y
diagndstico de patologias a través de aplicaciones digitales y asesoria médica
virtual

Existen grandes brechas que es necesario sanar para lograr el cumplimiento de los
objetivos de desarrollo del milenio, posicionar al pais como un referente de APS en
Latinoamérica y el mundo, y brindar garantias en el derecho a la salud a todas las
poblaciones del pais.
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Organizacion Panamericana de la Salud OPS. (1978). Declaracion del Alma-Ata.
https://www.paho.org/hg/dmdocuments/2012/Aima-Ata-1978Declaracion.pdf

Fondo Internacional de Desarrollo Agricola (FIDA). (2016). Informe sobre el
desarrollo rural 2016. Fomentar la transformacion rural inclusiva. ltalia: Quintily.
https://www.ifad.org/documents/30600024/e4074tb7-d0d7-4771-91a7-
9a11814d39d5

Comisién Econémica para América Latina y el Caribe (CEPAL). (2019).
Perspectivas de la agricultura y del desarrollo rural en las Américas: una mirada
hacia América Latina y el Caribe 2019-2020.
https://www.cepal.org/sites/default/files/publication/files/45111/CEPAL-FAQ2019-
2020_es.pdf

DANE. (2021, septiembre 2). Informacion pobreza multidimensional nacional 2020.
https://www.dane.gov.co/index.php/estadisticas-por-tema/pobreza-y-condiciones-
de-vida/pobreza-multidimensional

PNUD Colombia. (2021, julio 2). Panorama de la pobreza en el sector rural.
[mensaje en un blog]. https://www.co.undp.org/content/colombia/es/home/-sabias-
que-/panorama-de-la-pobreza-en-el-sector-rural.html

Organizacion Mundial de la Salud. (2021, abril 1). Atencion primaria en salud.
[mensaje en un blog]. https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/primary-
health-care

Organizacion Internacional del Trabajo. (s.f.). Seguridad y salud en la agricultura.
https://www.ilo.orgiwecmsp5/groups/public/---ed_protect/---protrav/---
safework/documents/publication/wems_117460.pdf

EJOLT. (2014). En vironmental Justice Organizations, Liabilities and Trade.
Obtenido de http://ejatlas.org/country/colombia

Fedesarrllo. (2016). Obtenido de https://www.fedesarrollo.org.co/

Sanz, E. (2018). Crisis, austeridad y areas rurales: estudio cualitativo de las
percepciones sobre los impactos en el sistema sanitario y la salud en Navarra,
Espafia. Artigos, 27(3). https://scielosp.org/article/sausoc/2018.v27n3/898-908/es/
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