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Resumen: EI modelo de medicina social que desarrolla Cuba en la formacion de los
profesionales de la salud, constituye la base tedrica y metodoldgica del trabajo con la
comunidad que realizan los profesionales en formacion, que posee como eje rector, la
Atencién Primaria de Salud. Se disefié un proyecto de trabajo comunitario con el
objetivo de contribuir a solucionar los principales problemas de salud que afectan a la
poblacién villaclarefia para elevar su calidad de vida, desde una estrategia de
interaccidn social, con acciones de promocion de salud y otras socioculturales, teniendo
como escenario principal la comunidad que se inserta en Consultorios, hogares de
anciano, maternos, centros educativos entre otros. Se realiz6 una investigacion
cuasiexperimental con disefio de intervencion comunitaria que tuvo como propositos
demostrar la importancia de la Atencion Primaria como piedra angular del Sistema de
Salud, asi como elevar la calidad de vida de la poblacion. Las acciones de este proyecto
se han dirigido a promover un futuro mas saludable de la poblacion, para que exista una
participacion comunitaria efectiva en la definicion de los problemas, en la toma de
decisiones y en las medidas emprendidas para modificar y mejorar los factores
determinantes de la salud. Contribuye a perfeccionar la formacion integral de los

futuros profesionales como principales gestores del proyecto junto a los profesores y la
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comunidad. Este trabajo tiene el proposito de exponer los objetivos, las acciones y los
resultados obtenidos desde su creacidn hasta la actualidad.

INTRODUCCION

El modelo de medicina social que desarrolla Cuba en la formacién de los futuros
profesionales de la salud, constituye la base ético-humanista , tedrica y metodologica
del trabajo con la comunidad que realizan los profesionales en formacion, teniendo
como eje rector, la Atencién Primaria de Salud. Teniendo en cuenta el perfil de salida
de las carreras de las Ciencias Médicas, la labor comunitaria toma como punto de
partida, al andlisis de la situacion de salud de una comunidad dada. Tal analisis se
contextualiza desde el punto de vista sociocultural y abarca al individuo, la familia y la
comunidad. Los estudiantes se vinculan desde los primeros afios de la carrera en tareas
comunitarias dirigidas a la promocidn de salud, prevencion de enfermedades, asi como

acciones curativas y de rehabilitacion de los pacientes.

La Federacion Estudiantil Universitaria, con el asesoramiento de la Direccion de
Extension Universitaria y Trabajo Educativo, asi como la de otros especialistas en el
trabajo comunitario, desde el 2010 , desarrolla el Proyecto de Intervencion Comunitaria
llamado “Comunidad, Salud y Futuro” (COSAF), lo que ha permitido a su vez,
potenciar la Atencion Primaria de Salud, la formacion integral y los valores en los
estudiantes y profesionales , con impacto positivo en la calidad de vida en nuestra
provincia. Se ha dirigido a transformar a la poblacion de una comunidad determinada, la
cual acude a diferentes unidades de salud y centros educativos cercanos, realizando una

la labor de promocion de salud y trabajo sociocultural.

OBJETIVOS:

1.Contribuir a solucionar los principales problemas de salud que afectan a la poblacion
villaclarefia para elevar su calidad de vida, desde una estrategia de interaccion social,
de promocion de salud y de procesos socioculturales comunitarios que se desarrollan

en la Atencion Primaria de Salud y otras instituciones enclavadas en una comunidad.
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2.Contribuir a la formacion integral de los estudiantes de la Universidad de Ciencias
Médicas de Villa Clara, con énfasis en la formacion de valores.

MATERIAL Y METODOS:

Se realiz6 una investigacion cuasiexperimental con disefio de intervencion comunitaria
que tiene como propositos contribuir a la formacion integral de los futuros profesionales
asi como, elevar la calidad de vida de la poblacion, todo esto mediante la aplicacion de
un proyecto de intervencién para transformar la problematica actual, en el cual
participan activamente estudiantes y profesores de la Universidad de Ciencias Médicas
de Villa Clara “Dr. Serafin Ruiz De Zarate Ruiz.” , apoyados por la Direccion
Provincial de Salud y contando con la voluntad politica del partido y el gobierno a este
nivel. La investigacion se desarrolld en el periodo comprendido desde el mes de
diciembre del 2010 hasta la actualidad. Cumpliendo los principios éticos de la
investigacion cientifica, se realiz6 una sesion de trabajo con los lideres formales y luego
con los habitantes de asentamientos poblacionales para intercambiar con ellos acerca de
los objetivos de esta investigacion cientifica asi como los resultados esperados,
obteniendo de esta forma el consentimiento informado de la poblacion y el
comprometimiento en participacion y colaboracion con el proyecto. El universo esta
constituido por la poblacién de la provincia de Villa Clara y la totalidad de los
estudiantes de la Federacion Estudiantil Universitaria (FEU) de la Universidad de

Ciencias Médicas.

Etapas del Proyecto de Intervencién:

1" Etapa: Diagnéstico.: Durante esta etapa se aplicaron diversos instrumentos, técnicas

y métodos que permitieron identificar los principales problemas de salud y necesidades
sentidas de la poblacion de Villa Clara.

2% Etapa: Andlisis: En este momento del proyecto se discutié con la poblacién y sus

lideres, los principales problemas y necesidades identificadas, se analizaron sus causas,
se determinaron las prioridades para la solucion y se elaboré un proyecto de
intervencion intersectorial con participacion comunitaria, liderado por los estudiantes de
la FEU y profesores de la Universidad de Ciencias Médicas de Villa Clara “Dr. Serafin
Ruiz De Zarate Ruiz.”
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3™ Etapa: Normativa: Durante esta etapa se conformaron grupos de trabajo, se

definieron las misiones para cada grupo y se establecio un cronograma para la
orientacion y capacitacion de los estudiantes presentes acerca de la ejecucion de cada

tarea o sesion de trabajo.

4" Etapa: Operativa: En esta etapa se implementa el Proyecto de Intervencién con

acciones de promocion de salud, prevencion de enfermedades, diagndstico oportuno,
tratamiento adecuado, rehabilitacién de base comunitaria y actividades culturales y
recreativas, en las cuales la poblacion participa activamente junto a profesores y
estudiantes de la Universidad de Ciencias Médicas de Villa Clara “Dr. Serafin Ruiz De

Zarate Ruiz” asi como representantes de otros sectores de la sociedad.

5 Etapa: Evaluativo: Se evaluard durante esta etapa el impacto del proyecto mediante

la aplicacién de criterios, indicadores y estandares que nos permitan determinar en qué

magnitud se ha logrado el cumplimiento de los objetivos de este proyecto.

PRINCIPALES PROBLEMAS DE SALUD EN LA PROVINCIA: Vectores: presencia
habitual del mosquito Aedes y focos de dengue en las diferentes areas de salud del

municipio cabecera: Santa Clara, PAMI, elevada tasa de incidencia de Tuberculosis
que afecta edades pediatricas, alta incidencia y prevalencia de VIH/SIDA, problema
dermatoldgicos: lepra, incremento de la mortalidad por cancer, esta constituye la
primera causa de muerte, presentacion de suicidio en la adolescencia, enfermedades
cronicas no trasmisibles: cardiovasculares, tumores malignos, accidentes, diabetes
mellitus y los RIESGOS: Alta prevalencia del habito de fumar en la poblacién, alto
indice de ingestién de bebidas alcoholicas, envejecimiento de la poblacién, poca
percepcion de riesgo para las enfermedades de transmision sexual, malos habitos

alimentarios.

RESULTADOS:

e Diagndstico de pacientes con manifestaciones de habitos toxicos. Charlas educativas
para transmitir la importancia de las actividades deportivas, recreativas para la salud
fisica y mental, propaganda que incluyd la realizacidn de boletines para mostrar los
efectos dafiinos de los habitos toxicos, qué hacer para eliminarlos, labores de farmaco

divulgacion para educar a los pacientes en cuanto a la importancia sobre la
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adherencia a los tratamientos especificamente los antihipertensivos, murales donde se

expusieron los medicamentos existentes en la farmacia homeopética y sus usos.

o Talleres, exposiciones en la farmacia para la comunidad y los CDR sobre los efectos
de los héabitos toxicos y las enfermedades cronicas degenerativas, exposiciones sobre
productos homeopéticos y sus usos en la localidad y &reas de la farmacia comunitaria,
visitas a los consultorios médicos para informar sobre las terapias homeopaticas y sus
usos, encuesta a los pacientes con padecimientos de verrugas infecciosas comunes que
no acuden a consulta, sobre cudles son los tratamientos empleados, confeccién del
perfil farmaco-terapéutico de los pacientes con afecciones de verrugas infecciosas
comunes bajo su consentimiento para el desarrollo del estudio de la aplicacién de la

babosa terrestre.

e Encuesta sobre salud bucal, creacion de un programa educativo titulado “Los primeros
diamanticos en la sonrisa de mi nifo” dirigido a madres de nifios de 1 — 4 afios de
edad no institucionalizados con el objetivo de perfeccionar el conocimiento sobre los
cuidados que se deben tener con la denticion temporal. Confeccion de la Base de
Datos a partir de encuestas realizadas en julio del 2011 por el proyecto COSAF,
trabajo de blsquedas bibliogréaficas a las diferentes carreras para tener toda la
informacién  necesaria para la investigacion en la comunidad, asesorarmiento
estadistico y metodoldgico de las investigaciones que se realizan en la comunidad,
actividades de prevencion y promocion de los trastornos logofoniatricos, con madres
embarazadas y pesquisa de trastornos de la comunicacién en la edad infantil.

¢ Realizacion de charlas educativassobre la prevencion del efecto nocivo de las
radiaciones ionizantes, importancia del autoexamen de mama para diagnosticar
precozmente el cancer de mama. Ultrasonido y mamografia, higienizacion y
conservacion de la proétesis, importancia de la higiene ocular, las enfermedades
cronicas no transmisibles (Hipertension, Obesidad), complicaciones en el paciente
diabético los programas priorizados en Salud (Tuberculosis, Dengue, ITS), como
evitar el parasitismo, la identificacion de estilos de vida dafinos a la salud. Se logro a
través de la interdisciplinariedad que los estudiantes adquirieran los conocimientos y

habilidades necesarias para el trabajo con la comunidad.
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e Se realizaron pesquisaje mediante la observacién para determinar las incidencias
visuales, clasificarlas para trabajar con ellas, identificar familias disfuncionales y
posibles casos sociales, levantamiento de higiene y epidemiologia de la zona,
incidencias parasitarias intestinales en la comunidad Sakenaf, estudio sobre habitos
alimenticios en la comunidad. Aplicacion de técnicas de educacion para la salud a
personas, familia, comunidad y grupos poblacionales, promocién y prevencién de
enfermedades cronicas no transmisibles relacionadas con la dieta. Intervenciones de
Enfermeria durante la visita al hogar aplicando los principios de la Etica Médica,
aplicacion del proceso de atencion de enfermeria, como método cientifico de la
profesion, se interactu6 con los lideres de la comunidad para modificar los factores
desfavorables del ambiente en saludables, promocion de las medidas y orientaciones
de la Defensa Civil ante situaciones de desastres y epidemioldgicas, andlisis de las

determinantes de salud que influyen en el estado de salud de la poblacion.

Se trabajé en comunidades en los 13 municipios, asi como en hogares de ancianos,
hogares maternos, circulos infantiles, se crearon circulos de interés en escuelas
primarias y secundarias. Se realiz6 un trabajo de valoracion del Analisis de la
Situacion de Salud de todas las comunidades en los 13 municipios, realizados en los
consultorios médicos de la familia, se identificaron los principales problemas de salud
y factores de riesgos, para poder actuar sobre los mismos y disefiaron planes de accion
para trabajar en funcion de los problemas de salud identificados, se realizd el
diagnostico por una comision de trabajo comunitario integrada por trabajadores
sociales, promotora cultural y la participacion de los delegados de las

circunscripciones, en las comunidades.

Se identificaron las principales tradiciones de los habitantes de las comunidades
como parte del estudio sociohistorico de las comunidades, la identificacion de las
potencialidades culturales existentes en las comunidades, asi como la participacion de
estos en actividades preparadas en las comunidades por el proyecto. Se realiz6 un
trabajo de recopilacion de documentos histéricos y ordenamiento cronoldgico de las
actividades cederistas y del poder popular para realizar encuentros de la historia de la

localidad. Se logro contribuir a la formacion de una comunidad mas consciente, asi
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como la integracion de todos los factores y la modificacion de los problemas de salud,
lo cual incidi6 favorablemente sobre los modos y estilos de vida.

CONCLUSIONES

Se logré un proyecto que contribuy6 a solucionar, con iniciativa propia, los principales
problemas de salud que afectan a la poblacion villaclarefia para elevar su calidad de
vida, con una estrategia de interaccion social con acciones de promocion de salud y de
procesos socioculturales comunitarios que vincula a la poblacion de Villa Clara con sus
entornos. Este proyecto comunitario combina la eleccién personal con la
responsabilidad social, abarca a toda la poblacion en el contexto de que exista una
participacion comunitaria efectiva en la definicion de los problemas, en la toma de
decisiones y en las medidas emprendidas para modificar y mejorar los factores
determinantes de la salud y se logra perfeccionar la formacién integral de los
estudiantes como principales gestores del proyecto junto a los profesores y la

comunidad.
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