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Resumen

El objetivo de este proyecto fue determinar la participacion de enfermeria en Atencién Primaria de Salud (APS) en el Distrito
07D02 del cantén Machala. Para ello, se trabajé con una poblacion de 42 profesionales de enfermeria, a quienes se les aplicé una
encuesta validada. Los resultados muestran que los profesionales de enfermeria obtuvieron un nivel alto de participacién en las
actividades intra y extramurales. En los Equipos de Atencién Integral de Salud (EAIS) se obtuvo un nivel medio de participacion
en las visitas domiciliarias, cuidados paliativos y vigilancia epidemioldgica. Las actividades frecuentes a nivel intramural fueron la
preconsulta, postconsulta, actividades curativas, promocién de salud y prevencién de enfermedades. A nivel extramural, la campafia
de vacunacion junto a los EAIS, visita domiciliaria, ferias de salud y educacién sanitaria. A pesar de que hubo un alto nivel de
participacion del personal de enfermeria en APS a nivel intra y extramural, hubo incumplimiento de accesibilidad a los usuarios
por déficit de profesionales de enfermeria, lo que dificulté la calidad de atencion. Otras actividades frecuentes que realizan son
la medicién de signos vitales, la captacion de menores de 1 afio y mujeres en edad fértil para vacunacidn, la atencién a nifios
desnutridos y mujeres embarazadas para el control prenatal en la preconsulta y las campafias de vacunacion.

Palabras claves: Atencién Primaria en Salud; Enfermeria; Participacion.

Abstract

The aim of this project was to determine the participation of nursing in primary health care (APS) in the 07D02 district of the
canton Machala. To this end, we worked with a population of 42 professionals in nursing, to whom a validated survey was applied.
The results show that nursing professionals obtained a high level of participation in intra and extramural activities. In the teams of
Integral Health Care (EAIS), an average level of participation in the home visits, palliative care and epidemiological surveillance
was obtained. The frequent activities at the intramural level were the preconsultation, postconsultation, curative activities, health
promotion and disease prevention. At the extramural level, the vaccination campaign with the EAIS, home visits, health fairs, and
health education. Although there was a high level of involvement of nursing staff in APS at intra and extramural level, there was
non-accessibility to users due to the lack of nursing professionals, which difficulted the quality of care. Other frequent activities are:
measurement of vital signs, recruitment of children under 1 year old and women of childbearing age for vaccination, malnourished
children and pregnant women for prenatal control in pre-consultation and vaccination campaigns.

Keywords: Primary health care; Nursing; Participation.
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1. Introduccion

La renovacion de la Atencién Primaria de Salud (APS) co-
mo estrategia de desarrollo es una accién indispensable para
modificar las condiciones de vida de la poblacién. Al respecto,
la|Secretaria de Salud|(2013)) plante6 que los esfuerzos empren-
didos a nivel mundial y regional deben reflejar cambios estruc-
turales como las reformas a la Ley General de Salud, que son,
sin duda alguna, avances que estin marcando el rumbo hacia el
fortalecimiento de la APS.

Por su parte, la (Constitucion de la Republica del Ecuador
(2018)), en su articulo 32, establece que la salud es un derecho
que garantiza el Estado, cuya realizacion se vincula al ejerci-
cio de otros derechos, entre ellos el derecho al agua, la alimen-
tacion, la educaciodn, la cultura fisica, el trabajo, la seguridad
social, los ambientes sanos y otros que sustentan el buen vivir.
Ademéds, plantea que el Estado garantizard este derecho me-
diante politicas econdmicas, sociales, culturales, educativas y
ambientales, y el acceso permanente, oportuno y sin exclusion
a programas, acciones y servicios de promocion y atencién in-
tegral de salud, salud sexual y salud reproductiva.

En este contexto, el personal de salud constituye un recurso
humano importante, dado que es el encargado de brindar el cui-
dado integral a la poblacién. Segiin |De Bortoli Cassiani et al.
(2015), el personal de enfermeria representa mas del 60 % de
la fuerza de trabajo, y es pieza clave en la Atencién Primaria.
Sin embargo, |Organizacion Panamericana de la Salud/ Orga-
nizacion Mundial de la Salud| (2015) subrayé la preocupante
necesidad de profesionales en esta area, dado que se necesitan
alrededor de 23 médicos, enfermeras y parteras por cada 10.000
habitantes para brindar servicios esenciales de salud a la pobla-
cién.

En Ecuador se estdn dando cambio positivos en este sentido,
segin lo revelan las cifras del Registro Estadistico de Recursos
y Actividades de Salud del [Instituto Nacional de Estadisticas y
Censos INEC|(2016): en el periodo 2000-2016, 1a tasa de enfer-
meras se ha incrementado del 5,04 al 12,03 por 10.000 habitan-
tes. Sin embargo, se requieren mayores esfuerzos para formar
profesionales en esta drea y distribuirlos equitativamente segin
las necesidades de la poblacion.

Se han realizado diversos estudios que describen la parti-
cipacion del personal de Enfermeria en Atencién Primaria de
Salud, los cuales guardan estrecha relacién con la presente in-
vestigacion. Sobre este particular, [ Macinko et al.[ (2007) desa-
rrollaron un estudio donde manifestaron que la salud comuni-
taria aparece como una novedosa forma de prevencién y pro-
mocién en salud con una participacion directa y decisiva de las
determinantes sociales, ocupando un lugar preponderante para
el cumplimiento de las distintas acciones de salud encamina-
das al beneficio de la comunidad. En esta investigacion se con-
cluy6 que la Republica del Ecuador ha establecido la estrategia
de priorizar y renovar la APS como piedra angular del Siste-
ma Nacional de Salud para el desarrollo de la salud de toda la
poblacién. Ademds, se reconocié que enfermeria juega un rol
preponderante en las acciones por sus funciones, unido a la ne-
cesidad de formacién de nuevo personal para la atencién de la
comunidad, la familia y el individuo.

Igualmente en México, |Alarcon-Ceron| (2013), en concor-
dancia con los esfuerzos de la OMS/OPS y de la Comisién Per-
manente de Enfermeria, ha trabajado con el fin de renovar la
visién de la APS y replantear las actividades del profesional
de enfermeria para fortalecer la atencién primaria. En este tra-
bajo, se llegd a la conclusidn que la enfermeria en la atencién
primaria debe ser el reflejo de la transformacién que el concep-
to de salud ha tenido en el transcurso de los afios, por lo que
debe actuar de acuerdo con el contexto actual, con base en un
modelo que permita fortalecer las actividades de enfermeria de
promocidn de la salud y prevencion de enfermedades.

Asimismo |Morales Pizarro and Muro Excebio| (2014), desa-
rrollaron en Perd una investigacion cuyo objetivo fue describir
y analizar las experiencias de las enfermeras al brindar cuida-
dos integrales en el primer nivel de atencion, segun el cual se
obtuvo que el individuo debe considerarse como un ser integral
con atencion en toda la cadena sanitaria, priorizando la promo-
cion de la salud y las acciones de prevencion, elementos claves
en el modelo de Atencién Primaria de la Salud.

En consecuencia, entre los principales retos que el sistema
de salud debe enfrentar esta el mejorar la distribucién del perso-
nal de salud. Al respecto, [Torres Esperon et al.| (2005) destaca-
ron que la redistribucién de este recurso debe efectuarse en dos
vertientes. En primer lugar, encontrar mecanismos que incenti-
ven la prictica de enfermeria en comunidades rurales y remotas
a fin de garantizar que el recurso humano esté disponible donde
mads se le necesita. Por otro lado, generar y promover un cam-
bio en la visidn de la practica de la enfermeria profesional en el
primer nivel de atencidn para evitar que este se considere como
un gasto excesivo que los servicios de salud no pueden sopor-
tar, recurriendo en ese caso a la contratacion de una categoria
no profesional.

Con base en la situacién planteada, surge la inquietud de
realizar la presente investigacién cuyos objetivos fueron: 1) de-
terminar el nivel de participacién de enfermeria en Atencién
Primaria de Salud en el Distrito 07D02 del cantén Machala; 2)
describir las actividades en Atencién Primaria de Salud del pro-
fesional de enfermeria en el ambito intramural y extramural o
comunitario; y 3) identificar las actividades de enfermeria en
Atencién Primaria de Salud mds comunes que se realizan en el
Distrito 07D02 del Cantén Machala.

2. Material y Métodos

La presente investigacion es de tipo descriptivo; se reco-
pil6 informacién sobre el nivel de participacién de enfermeria
en Atencion Primaria de Salud en el distrito 07D02 del cantén
Machala en el ambito intramural y extramural o comunitario.
La poblacién estuvo conformada por 42 profesionales de enfer-
meria que laboran en los 17 centros de salud que abarca dicho
distrito. La técnica utilizada para la recoleccion de los datos fue
la encuesta (Anexo 1), apoyada en un instrumento validado y
denominado Funciones de Enfermeria en la Atencién Prima-
ria de Salud (Torres Esperdn et al., 2005). Para efectos de este
estudio, el instrumento se modificé para ser aplicado y determi-
nar el nivel de participacion del personal de enfermeria en APS
tanto a nivel intramural como extramural.
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Para cumplir con los criterios éticos en cuanto a la recolec-
cion de la informacion se contd con la autorizacién por parte
de los directivos del distrito 07D02, y el requerimiento del con-
sentimiento informado de los profesionales de enfermeria que
participaron en el estudio, a quienes se les garantiz6 la confiden-
cialidad de la informacidn y se les explicé que la informacién
suministrada serfa utilizada inicamente con fines académicos.
El estudio de investigacidn se desarroll6 en el periodo compren-
dido entre mayo de 2016 y abril de 2017.

El analisis estadistico de la informacién comprendio la ta-
bulacién, procesamiento y representacion de los datos, utilizando-
se la distribucién de frecuencias simple y medidas de tendencias
centrales que se requirieron de acuerdo con las variables del es-
tudio.

Los resultados del trabajo se entregaron a los directivos del
distrito 07D02 para dar a conocer las competencias del perso-
nal de enfermeria en atencién primaria de salud y contribuir
con datos fiables a la promocién de calidad del servicio que se
ofrece.

3. Resultados

La Tabla[T]contiene los resultados de la participacién de en-
fermeria a nivel intramural, donde se observa que hay un alto
nivel de participacién en actividades de preconsulta (el 74 % de
los encuestados siempre participan), mientras que los menores
porcentajes de participacidn se dan en las actividades adminis-
trativas, aunque solo el 2 % afirma que nunca los realiza.

En lo que corresponde a la participacién de enfermeria en
APS a nivel extramural (Tabla 2), se observé que todos los pro-
fesionales participaron siempre en las campafias de vacunacion.
También hubo una relativa alta participacién en actividades pla-
nificadas dentro del equipo de atencién integral de salud y vi-
sitas domiciliarias (el 64 % y el 60 %, respectivamente, siem-
pre participan en estas actividades). Por otra parte, se observé
que un amplio porcentaje (45 % y 48 %, respectivamente) solo
participa a veces en cuidados paliativos y en vigilancia epide-
miolégica.

4. Discusion

El total de los profesionales de enfermeria investigados en
el distrito 07D02 del cantén Machala que laboran en Atencién
Primaria de Salud a nivel intramural alcanzaron un nivel alto de
participacion en las actividades de la preconsulta, un nivel me-
dio de participacion en la consulta, postconsulta, charlas edu-
cativas, actividades de promocién de salud, prevencién de en-
fermedades y actividades curativas, mientras que en la reali-
zacion de actividades administrativas, derivacion/transferencia
de pacientes con tuberculosis y en la elaboracién del plan ope-
rativo anual obtuvieron un nivel bajo de participacién. Estos
resultados se pueden comparar con un estudio realizado por
Bruno Rubio et al.| (2015) donde las actividades con un nivel
medio de participacién corresponden a elementos centrales de
la APS como la ejecucién de actividades de promocién y pre-
vencion de enfermedades dirigidos al individuo, familias y co-
lectividad. Estos resultados también coinciden con un estudio

desarrollado por Higueras (2011), donde las principales activi-
dades de enfermeria en APS son la elaboracién y participacion
de charlas educativas, la preparacion del paciente y el triaje.
También hay coincidencias con otro estudio similar realizado
por|Gonzalez Pisano et al.| (2013)), donde se revel6 que los pro-
fesionales de enfermeria que trabajan en APS tienen un alto
grado de intervencién profesional en actividades de promocion
de conductas saludables relacionadas con el consejo sanitario.

Dentro de las actividades en las que interviene el profesio-
nal de enfermeria en APS a nivel extramural se encontré un
nivel alto de participacién, particularmente, en lo que respecta
a las campaiias de vacunacioén en el desarrollo de la Estrategia
Nacional de Inmunizacién (ENI). En el cumplimiento de ac-
tividades como las visitas domiciliarias, cuidados paliativos y
vigilancia epidemioldgica desarrolladas dentro de los EAIS se
evidencié un nivel medio de participacién, y en lo que concier-
ne a la educacidn sanitaria y llenado de las fichas familiares un
nivel bajo de participacion. Estos resultados coinciden con el
estudio desarrollado por|Higueras| (2012)), donde las principales
actividades de enfermeria en APS que cumplen son vacunacion,
elaboracién y participacion de charlas educativas, preparacion
del paciente y triaje. En el estudio realizado por Bruno Rubio
et al.| (2015) se sefiala que las actividades que preferencialmen-
te desarrollan con un nivel alto de participacién corresponden
al andlisis de situacion de salud de la familia y de la poblacién
adscrita a sus instituciones, el manejo de la historia clinica y
la valoracién de su informacion. En cambio, en otros estudios
se han encontrado otras actividades no descritas en el presen-
te trabajo, como consultoria en materia de salud, actividades de
rehabilitacion y tareas de control ambiental (Bruno Rubio et al.}
2015).

A nivel extramural también se encontré que las activida-
des de promocién de salud a distintos nivels son de las que
mayor porcentaje siempre desempefian los profesionales de en-
fermeria, concordando con lo observado por (Gonzalez Pisano
et al.[|2013).

Esto implica que a nivel intramural y extramural el personal
de enfermeria del distrito 07d02 del cantén Machala participa
activamente en las actividades que son de su competencia pro-
fesional y que por ende estdn encaminadas a la promocién de la
salud y prevencion de las enfermedades como parte del modelo
de atencion primaria de salud vigente en el Ecuador. Sin em-
bargo, consideramos que el profesional de enfermeria deberia
involucrarse efectivamente en toda las actividades que estan de-
limitadas y que en el presente estudio no alcanzan el 100 % (a
excepcion de la participacion en las campanas de vacunacion),
las cuales son fundamentales y estdn contempladas en el nuevo
Modelo de Atencién Integral en Salud que tiene un enfoque fa-
miliar, comunitario e intercultural (MAIS-FCI) (Ministerio de
Salud Publica del Ecuador,2012), que garantiza el derecho a la
salud establecido en la Constitucién de la Reptiblica y en el Plan
Nacional de Desarrollo Toda Una Vida. El Modelo de Atencién
se basa en la Estrategia de Atencién Primaria de Salud (APS),
y el Modelo de Red Integrada de Servicios de Salud.

Por todo lo expuesto el desempefio de los profesionales que
labora en atencién primaria de salud en el distrito 07d02 del
cantén Machala requerird de seguimiento y retroalimentacién
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Tabla 1: Frecuencia de actividades que realiza el personal de Enfermeria en APS a nivel intramural en el distrito 07D02, Machala, Ecuador.

Indicadores Siempre Casisiempre A veces Raravez Nunca Total

f % f % ft % f % f % f %
Preconsulta 31 74 6 4 5 12 0 0 O 0 42 100
Consulta 25 60 14 33 3 7 0 0 0 0 42 100
Postconsulta 23 55 10 24 8 19 1 2 0 0 42 100
Charlas educativas 14 33 23 55 5 12 0 0 O 0 42 100
Actividades curativas 29 69 9 21 4 10 0 0 0 0 42 100
Promocién de la salud 26 62 16 380 0 0 0 O 0 42 100
Prevencion de enfermedades 23 55 17 40 2 5 0 0 O 0 42 100
Actividades administrativas 14 33 10 24 13 31 4 10 1 2 42 100
Derivacién y transferencias de pacientescon TB 10 24 9 21 15 36 6 14 2 5 42 100
Plan operativo anual 18 43 12 29 10 24 2 5 0 0 42 100

Tabla 2: Frecuencia de actividades que realiza el personal de Enfermeria en APS a nivel extramural en el distrito 07D02, Machala, Ecuador.

Indicadores Siempre Casisiempre A veces Raravez Nunca Total

f % f % ft % f % f % f %
Visita domiciliaria 25 60 15 36 2 5 0 0 O 0 42 100
Ficha familiar 16 38 12 29 10 24 3 7 1 2 42 100
Equipos de Atencién Integral de Salud (EAIS) 27 64 11 26 4 10 O 0 0 0 42 100
Ferias de salud 20 48 12 29 10 24 O 0 0 0 42 100
Educacién sanitaria 18 43 17 40 4 10 3 7 0 0 42 100
Campaifias de vacunacién 42 100 O 0 0 0 0 0 O 0 42 100
Cuidados paliativos 9 21 12 20 19 45 2 5 0 0 42 100
Vigilancia epidemioldgica 12 29 8 19 20 48 O 0 2 5 42 100

por parte de los directivos, que permita el abordaje integral po- rio de estadistica de salud: Recursos y actividades 2016.

blacional (vigilancia epidemioldgica, identificacién y actuacién
sobre determinantes de la salud, planificacién local, etc.) y el
abordaje integral de la persona (promocién, prevencion, cura-
cioén y rehabilitacion), segin lo establece el MAIS IFC.
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Anexo 1: Encuesta aplicada a los profesionales de enfer-
meria de Atencion Primaria de Salud del distrito 07D02 del
canton Machala, provincia de Loja.

UNIVERSIDAD NACIONAL DE LOJA
AREA DE LA SALUD HUMANA
CARRERA DE ENFERMERIA
PROYECTO: Participacion de enfermeria en atencion

primaria de salud en el distrito07d02 del cantén Machala
ENCUESTA

N°___

PRESENTACION:

El presente cuestionario de recoleccion de datos referentes a
la participacién de Enfermeria en Atencién Primaria de Salud
en el Distrito 07D02 periodo mayo 2016/ abril 2017. La infor-
macion aqui recopilada solo se usard con fines docentes y de
investigacion.

INSTRUCCIONES

o | ea detenidamente cada pregunta que se le plantea a con-
tinuacion.

e Marque con un X la respuesta de su preferencia

DIGNESE EN CONTESTAR
Actividades Intramurales que desempeiia el personal de En-
fermeria

1. (Cumple con la atencién de enfermeria a pacientes ya
establecidos, para el servicio de pre-consulta?
(] Siempre
O Casi siempre
O Algunas veces
O Rara vez
[J Nunca
2. ¢Participa en las actividades de consulta de Enfermeria a
libre demanda?
O Siempre
(] Casi siempre
L] Algunas veces
] Rara vez
O Nunca
3. ¢(Brinda atencién de enfermerfa en el servicio de post-
consulta?
U] Siempre
[0 Casi siempre
O Algunas veces
[J Rara vez
O Nunca

4. (De los siguientes programas establecidos por el Minis-
terio de Salud Publica de cual a participado activamente
como personal de enfermeria?

O Estrategia Nacional de Inmunizacién -ENI

[0 Estrategia Nacional de Salud Publica para VIH/Sida-
ITS

[J Encuesta Nacional en Salud y Nutriciéon -ENSANUT
[0 Atencidn integral por ciclos de vida

O Deteccion e intervencion temprana de los trastornos
del desarrollo

0 Deteccién temprana y escolar de discapacidades au-
ditivas

[J Disponibilidad asegurada de insumos anticoncepti-
vos — DAIA

5. ¢Brinda charlas educativas a los usuarios en el centro de
salud?
O Siempre
O Casi siempre
00 Algunas veces
[J Rara vez
J Nunca
6. ;/Provee de actividades curativas a los pacientes a libre
demanda?
O Siempre
O Casi siempre
O Algunas veces
O Rara vez
0 Nunca
7. (Participa activamente en actividades de promocion de
salud en el centro de salud?
L] Siempre
O Casi siempre
O Algunas veces
O Rara vez
0 Nunca
8. (Participa en actividades de prevencion de enfermedades
en el centro de salud?
[J Siempre
0] Casi siempre
O Algunas veces
0 Rara vez
O Nunca

9. (Ejecuta actividades administrativas dentro del centro de
salud?
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O Si
1er.np.re 15. ;Participa en las ferias de salud como actividades de pro-
O Casi siempre mocidén de la salud?

[0 Algunas veces .
O Siempre
[0 Rara vez

J Nunca

O Casi siempre

O Algunas veces

10. ;Participa en la derivacion y transferencia de pacientes [ Rara vez

con TB a establecimientos de mayor nivel de atencién?
0 Nunca

O Siempre . . . . .
16. ;(Brinda Educacion sanitaria en diferentes escenarios de

[ Casi siempre la comunidad, como actividades de promocién de la sa-

O Algunas veces lud?
[J Rara vez O Siempre
O Nunca

O Casi siempre

11. ;Participar en la realizacién del plan operativo anual del
centro de salud?

O Algunas veces
O Rara vez

O Siempre O Nunca

LI’ Casi siempre 17. ¢Participa en las campafias de vacunacién en la comuni-

[0 Algunas veces dad como actividad de prevencion de enfermedades?
] Rara vez

J Nunca

O Siempre
O Casi siempre

Actividades Extramurales que desempeiia el personal
de Enfermeria

0 Algunas veces
[0 Rara vez

12. ;Participa activamente en la Visita domiciliaria, como J Nunca
parte de las actividades de enfermeria extramural?
18. ;Cémo actividades de enfermeria, brinda especialmente

O Siempre cuidados paliativos en su comunidad?
(] Casi siempre O Siempre

O Algunas veces O Casi siempre

U Rara vez O Algunas veces
J Nunca O Rara vez
13. ;Participa en llenado de las fichas familiares como acti- O Nunca

vidad exclusiva de enfermeria?
19. (Participa en actividades de vigilancia epidemioldgica,

U Siempre identificacién y control de riesgos, atencién a comunida-
des alejadas de dificil acceso poblacién priorizada, even-
tos centinela/ medidas epidemioldgicas oportunas e im-
plementando acciones tendentes a su disminucion y/o eli-
U Rara vez minacién mediante la coordinacién intersectorial?

J Nunca

O Casi siempre

[0 Algunas veces

O Siempre

14. ;Ejecuta actividades en el equipo EAIS? O Casi siempre

[ Siempre

O Casi siempre
[0 Algunas veces
O Rara vez

0 Nunca

O Algunas veces
[J Rara vez
[J Nunca

Gracias



	Introducción
	Material y Métodos
	Resultados
	Discusión

