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Introduccion

La OPS establece la Atencion Primaria de Salud (APS) enfocada a la sociedad con el propdsito
de garantizar altos niveles de salud con atencion equitativa durante un proceso continuo que incluye
diferentes niveles que van desde la promocidn, prevencion de enfermedades, tratarlas, e incluso su
rehabilitacion incluyendo si fuera necesario los cuidados paliativos. Surge recientemente el Pacto
303030 APS para la Salud Universal como llamado a la intensificacion de los esfuerzos de la

regién para solucionar los problemas de salud como objetivos y directrices del 2030 (OPS, 2023).

A partir del 1978, dado las variaciones de los gobiernos y los propios sistemas de salud, se busca
reestructurar la Atencién Primaria en Salud (APS), enfocandose en mejorar el desempefio del
personal y la calidad de servicios para abordar desafios comunitarios y familiares. Por su parte, la
Organizacion Mundial de la Salud, mantiene la APS enfocada a la sociedad como garantia en el
incremento de la salud de la poblacion en general, busca mejorar la salud de la poblacién mediante
equidad, continuidad y acciones de atencion integral, pero su implementacion global se ve

restringida por obstaculos politicos y practicos (OMS, 2021).

La ineficacia del modelo de atencion se destaca con la pandemia de COVID-19, evidenciada en
desequilibrios en los sistemas de salud y subrayada en investigaciones como la de Tranche et al.
(2021) donde resalta la importancia de reconocer la capacidad cientifica y profesional en la
Atencion Primaria, enfatizando la necesidad de evaluar las necesidades asistenciales para lograr
soluciones efectivas. Satué de Velasco et al. (2022) por su parte destacan impactos negativos en
principios clave de la atencién primaria debido al manejo de pacientes contagiados por COVID-
19. La falta de preparacién global resultd en desorganizacion de programas de prevencion,
incumplimiento en atencidén a grupos prioritarios y desafios en el conocimiento inicial de la
enfermedad, agravando la morbimortalidad y resaltando la urgencia de fortalecer y cuidar a los

trabajadores en centros de atencion primaria.

Durante la pandemia, mads de 50 millones de profesionales de la salud trabajaron
remuneradamente, pero se identifico un déficit de unos tres millones de médicos y enfermeras en
unos 60 paises. Los cambios demogréaficos y epidemioldgicos subrayan la necesidad de mejores
condiciones para la atencién primaria, incluyendo formacion, capacitacion continua y manejo de
situaciones excepcionales de salud y laborales, en consecuencia, el reconocimiento que los

trabajadores deberan hacerlo en ambientes saludables se implementa el Plan de Accién Sobre la



Salud de los Trabajadores 2015 -2025, con el fin de proteccion, promocion de salud y logros del
Desarrollo Sostenible 2030 de las Naciones Unidas (Ministerio de Salud Publica, 2019).

Por tanto, las politicas de atencion deben considerar la resolucion y previsién comunitaria, dada
la experiencia reciente. Esto implica abordar inequidades laborales, preferencias urbanas, acceso
limitado a educacion continua y migracion de profesionales de la salud, afectando la motivacién
en la atencion comunitaria (Quintana & Tarqui, 2020). La situacion actual conduce a tomar en
consideracién la reorganizacion emergente de los recursos humanos que directamente se
desempefian en este nivel de atencién, no sélo en los ambitos de su desempefio profesional sino
tambien en la concientizacion de las acciones a los que estan llamados a apropiarse para lograr
calidad de sus servicios y con ello establecer nexos entre la resolutividad de la mayor parte de los

problemas de salud y aquellos principios éticos inherentes a la atencion salubrista.

En el presente documento se realiza la revision actualizada sobre los factores que influyen en el
desempefio laboral del sistema de salud, en el nivel primario de atencion dado las nuevas
condiciones consecuentes de las experiencias asistenciales durante los momentos criticos de la
pandemia del COVID. Para lo cual se estructura en una primera seccion referida a la
conceptualizacion, principios de la actuacion profesional y necesidad de transformaciones en los
contextos de salud desde la caracterizacion previa del modelo APS en el mundo y América Latina
y como se han organizado para llevar a cabo sus objetivos fundamentales. La segunda seccion
refleja de manera referencial la vision de estudiosos del tema en cuanto a las transformaciones
ocurridas en el funcionamiento de la atencion primaria de salud producto de los acontecimientos
epidemioldgicos de la actualidad, sintetizando las consecuencias y expectativas derivadas de la
reorganizacion de la atencion primaria de salud y los factores que influyen en el desempefio laboral,
asi como las implicaciones practicas de la situacion expuesta. La tercera seccién se refiere a las

conclusiones y recomendaciones teniendo en cuenta cada apartado de la investigacion.
Organizacion de los recursos humanos en la Atencioén Primaria de Salud

A partir de los afios 80, surge en América Latina este modelo en salud que se centra en la
interpretacion de persona sana desde el equilibrio biopsicosocial con propuestas estratégicas
intervencionistas para el fortalecimiento de la participacién comunitaria y la intersectorialidad

como ejes decisivos en la solucién de los problemas (Pesse, Fuentes, & llabaca, 2019).



Se confirman los compromisos de Alma Ata, durante la Declaracién de Astana (2018), del
desarrollo de la Atencion Primaria de Salud con principios basicos de atencion inclusiva y la
atencion consecuente de los determinantes de salud, con su novedoso enfoque desde la perspectiva
con la sociedad, en cuanto a lo econdmico y el cuidado ambiental. Se definen, ademas, los pilares
que aseguran el éxito del modelo, que se concentran en la voluntad de los gobiernos, la preparacién
cientifico técnica del recurso humano, el financiamiento y el desarrollo tecnoldgico (Gonzélez,
2019).

Los paises latinoamericanos asisten a reformas importantes en la organizacion de sistemas de
salud en la basqueda a soluciones complejas de los cuadros epidemioldgicos y la carencia de
insumos, que repercuten negativamente en indicadores de salud. En la actualidad contindan como
debilidades las inequidades, la deficiente participacion comunitaria y de la calidad en la atencion.

Historicamente estos gobiernos se han caracterizado por la inestabilidad en las corrientes
democraticas, no siempre han asumido la responsabilidad que constitucionalmente le es inherente,
lo que ha provocado inestabilidad en la incorporacion del modelo de atencion y limitaciones en los
procesos de descentralizacion politica y administrativa que favorecen la participacion intersectorial
en las estrategias de salud (Almeida, Artaza, Donoso, & Fabrega, 2018).

En Argentina, luego de Alma Ata, el modelo de atencion primaria enfrentd los obstaculos del
sistema biologicista, que en esencia fortalecidé la asistencia sanitaria desde lo curativo con
inversiones financieras hacia los grandes hospitales y la privatizacion de la medicina. El sistema
de salud desarroll6 el Programa Rural en 1980 y el Programa de Atencion Ambulatoria y
Domiciliaria, durante el periodo 1988 — 1989 (OPS, 2018).

Posteriormente en este mismo pais, se fortalecen otras estrategias en el nivel primario
destacandose el Proyecto de Fortalecimiento de la APS, Cuidarse en Salud y el Programa Nacional
para los Pueblos Indigenas, donde implementaron la intersectorialidad y participacion comunitaria
(Ministerio de Argentina , 2020).

Chile, otro de los paises que implementd el Modelo de Salud Integral, Familiar y Comunitario
(MAIS) como respuesta a las necesidades de la poblacion, con sustento de integralidad, calidad y
resolutividad de la atencidn se convirtio en la base de sistema publico (Almeida, Artaza, Donoso,
& Fabrega, 2018).

Por otro lado, en Colombia se crea el Sistema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS)

con la Ley 100 de 1993, reformada posteriormente en la Ley 1438 de 2011, que enmarcé el modelo



de atencion primaria y ya en 2016. Se establece la Politica de Atencion Integral en Salud, que
incluyé los componentes funcionales de promocion, cuidado, proteccion, deteccion temprana,
tratamiento y rehabilitacion en las diferentes etapas de la vida (Franco, 2020).

Durante el afio 1970, el Sistema Nacional de Salud Cubano se fusion6 con los existentes en el
pais desde el siglo XIX hasta esos momentos (Sistema de Medicina Privada, Sistema de Medicina
Mutualista y Sistema de Medicina Publico). Surgié entonces, el sistema de Medicina Pablico unico
en todo el pais, dependiente del Ministerio de Salud Publica. La atencion primaria ha constituido
el principal escenario de intervenciones para el mejoramiento integral de la poblacion, permitiendo
mostrar excelentes indicadores a pesar de la situacion socioeconémica derivada de los conflictos
politicos (Di Fabio, Gofin, & Gofin, 2020).

En México en 1979, se inicid la ampliacion de la cobertura de atencién a la poblacion rural que
cuenta con una amplia red de centros de atencion primaria. El enfoque intersectorial, participacion
comunitaria, tecnologias apropiadas, servicios basicos articulados con la medicina tradicional son
factores propios en este pais.

Mas tarde se da paso al proceso de renovacion con el reforzamiento de los Sistemas Locales de
Salud (SILOS), el desarrollo de las Redes Integradas de Servicios de Salud (RISS) y la
participacion ciudadana (Rojas & Gil, 2021). El Sistema de Salud propone para el 2025 un modelo
integrado, centrado en el individuo, la familia y la comunidad, con las caracteristicas tanto
preventivas, asi como curativas, para regular los servicios de salud desde la participacion social y
la accesibilidad universal de los pacientes al propio sistema (INSABI, 2021).

Los pilares anteriores se convirtieron en desafios para potenciar el Modelo, relacionandose con
la necesidad de los recursos humanos en salud, tanto en el aspecto formativo como en su
disposicion para desempefiarse en los servicios. También se evidencio el requerimiento
impostergable de potenciar la ética profesional desde la incorporacion de valores humanos al
equipo de salud en la atencion primaria contribuyendo a su esencia inter y multidisciplinariedad
(INSABI, 2021).

Sin embargo, otro estudio del sistema de salud ecuatoriano en la Gltima década asevera que la
interrelacion de enfoques politicos, econdmicos e institucionales conducen a la calidad de la salud
de las poblaciones, sin dejar de reconocer la gran influencia que sobre estos indicadores ejercen las

actividades de gestion, provision de servicios, recursos materiales y humanos (Delgado, 2023).



A partir del 2006, el Ecuador se integra al enfoque de atencion primaria con la conceptualizacion
de APS Renovada promovida por la OPS/OMS a partir de la celebracion de los 25 afios de la
Declaracién de Alma Ata y de la reunién de Montevideo. Fueron aspectos importantes a considerar
la organizacion de los centros de salud comunitarios para atencion de determinantes que incluyo
su continuidad y la participacion de los ciudadanos en la solucion de problemas sanitarios locales
(Pincay, Vélez, Jaime, & Vélez, 2020).

Sin embargo, no es hasta el 2011 que se publica el MAIS en el pais. En el 2016 se distribuye
la segunda version actualizada estableciéndose como conjunto de estrategias, normas,
procedimientos y recursos orientados para proteger a las personas del riesgo de enfermar y
responder a sus necesidades de salud, en el curso de vida y los diferentes entornos. Se organizan
las actividades asistenciales en intramurales y extramurales para el nivel primario, pasan a segundo
nivel los hospitales, asi como en el tercer nivel se concentraron aquellas instituciones con las

especialidades mas complejas (MSP , 2022).

Durante la Conferencia Sanitaria Comité Ejecutivo de la OPS/OMS en el 2017, fue aprobada la
estrategia de recursos humanos para la salud universal (documento CE160/18). En esta se
establecen politicas de organizacion de los recursos humanos en salud que tiene como principios
la disposicion, acceso, pertinencia, relevancia y competencia para el alcance de salud y cobertura

universal establecido en la Agenda del 2030 para el Desarrollo Sostenible.

La estrategia establece diversas acciones para que los paises lleven a cabo durante la
organizacion de los recursos humanos en salud que incluyen la participacion gubernamental en el
proceso, asi como permitir la accesibilidad con calidad y equidad durante la atencion sanitaria.
Ademas, incluyen como recursos humanos para salud universal a las personas cuyo principal
proposito esté relacionado con la transformacion positiva de la salud comunitaria, dadas su
profesion u ocupacion desarrollada en estos contextos, devengando un salario o no, en instituciones
publicas o privadas independientemente del alcance temporal de la jornada laboral (OPS/OMS,
2018).

De esta manera surgen en el Ecuador los Equipos de Atencidn Integral de Salud (EAIS) los que
se sustentan en los lineamientos del LOSEP (Ley Organica del Servicio Publico) y funcionan con
multidisciplinariedad, compromiso social y obligatorio, de capacitacion continua y actualizacion

de competencias en el manejo integral de los problemas de salud. De igual manera toman en cuenta



las Normativas Sanitarias para la clasificacion del tipo de unidad asistencial segun poblacion,

accesibilidad geogréfica, caracteristicas culturales, religiosas, sociales entre otras (MSP , 2022).

Factores que influyen en el desempefio laboral de los profesionales de la salud de la

Atencion Primaria

Diversos investigadores del tema hacen referencia a la conceptualizacion del desempefio
laboral, por ejemplo, Robbins (2004) considera como “principios fundamentales de la psicologia
del desempefio, la fijacion de metas, que activa el comportamiento y por ende el desempefio”,
Chiavenato (2007) “La administracion de recursos humanos consiste en la planeacion,
organizacion de desarrollo, coordinacion y control de las técnicas capaces de promover el
desempefio eficiente del personal”. Koopmans et al. (2014) le centra en comportamientos y
actitudes observados en los empleados que interfieren con los objetivos de la empresa. Sin
embargo, en base a los autores Mendoza & Arriola (2022) son aspectos conductuales que realiza

una persona durante el trabajo.

Por su parte, Argoti (2020) considera el desempefio laboral como el valor que agrega una
persona a la empresa donde labora en un periodo de tiempo determinado, con objetivos definidos
que al ser medibles reflejan su rendimiento. Durante la indagacion del tema se pudo establecer
coincidencia entre los factores que influyen en el desempefio laboral, clasificandoles en internos
donde se agrupan el liderazgo de los directivos, la organizacion y la cultura, los externos que
destacan los relacionados con la familia o personales, ambientales o higiénicos entre otros, cuya
ausencia son desmotivantes y potencialmente estresantes (Zaragoza, Pineda, Salazar, & Silva,
2023).

Los estresores del ambiente laboral también influyen en el desempefio, en Suiza la problematica
ocupa cifras superiores al 60% de sus trabajadores, Noruega aproximadamente el 30% y en
Alemania el 28%, revelando que entre 5 - 10% de los que laboran en el mundo se enfrentan a
diferentes manifestaciones de estrés. La consecuencia es que se producen cuadros de depresion,
ansiedad o desmotivacion que se traduce en profesionales menos productivos, cientificos sin
inspiracion a solucionar problemas o en el peor de los casos inestabilidad laboral, econémica y
crisis familiares. En Latinoamérica los paises como Argentina y México, sobresalen en cuanto a

esta problematica, que subyace en los ambientes laborales siendo muchas veces la causa directa de



inestabilidad laboral, ineficiencia y colectivos no exitosos (Ramirez, Garcia, Silva, & Delgado,
2022).

La OMS (2018) determind las consecuencias de la exposicidn al entorno de trabajo hostil como
pueden ser los problemas psiquicos, fisicos y emocionales, conllevando al consumo nocivo de
sustancias, alcoholismo, absentismo laboral e incluso la deficiente productividad. Segin Ortega
(2020) al estudiar factores del desempefio laboral en trabajadores de salud del nivel primario
encontrd predominio en la reorganizacion, inestabilidad del puesto de trabajo, jornadas laborales
excesivas 0 superiores a 10 horas, las manifestaciones violentas o de intimidacién durante la
jornada de trabajo. Sin embargo, Mosquera (2018) identificé las caracteristicas del clima
organizacional, el exceso de trabajo y horas de dedicacion, inadecuada organizacion, los afios de

servicios en salud y las condiciones ambientales en las que se desarrolla el trabajo.

Otros investigadores incluyen los comportamientos de las personas en el entorno laboral
incluidas la capacidad del trabajo en equipo, el liderazgo, las habilidades comunicativas para
solucionar conflictos y negociacion de intervenciones de salud. Y desde un plano superior a tener
en cuenta, se encuentran las referidas a las metas que llevan un compromiso previo y moviliza a
las organizaciones en su cumplimiento, estas incluyen calidad y cantidad del trabajo (Estupifian &
Batista, 2018).

Durante este periodo de tiempo fue posible la identificacidn de factores presentes en el medio
laboral de estudio, el Centro de Salud Playa del Oro perteneciente al nivel primario, que han
contribuido positivamente a establecer trabajo en equipo con indicadores de salud en beneficio de
la comunidad que accede al mismo, destacandose la adecuada organizacion laboral, se mantienen
la disciplina y el respeto con la subordinacién del interés individual al colectivo, que disponen de
un objetivo comun dado por la satisfaccion de las demandas de los individuos, familias y la
comunidad en general. También existe estabilidad de los puestos de trabajo, orden y se establecen
los principios de centralizacién y descentralizacién, asi como el de equidad en la prestacion de

servicios de salud.

A continuacion, se desglosan los referentes utilizados para desarrollar el tema con actualidad
debido a las transformaciones experimentadas en los determinantes de salud como consecuencia
de los eventos naturales, epidemiolégicos y sociales que han puesto de manifiesto la relevancia de

disponer con recursos humanos sanitarios de alta calidad cientifica, humanista y profesional.



Resumen de referentes al desempefio laboral en atencion primaria de salud.

Autores

Tema

Tipo de

Investigacion

Instrumento
Utilizado

(Pesse, Fuentes, | Estructura y funciones de la Descriptiva Herramienta de

& llabaca, 2019) | Atencién Primaria de Salud segln Evaluacion de la
el Primary Care Assessment Tool Atencion
para prestadores en la comuna de Primaria.
Conchali - Santiago de Chile.

(Mendoza & | EI desempefio laboral de los Cualitativa Revision

Arriola, 2022) colaboradores: una aproximacion sistematica
conceptual

(Gonzalez, Reflexiones sobre la Declaracién Cualitativa Revision

2019) de Astana. Documental

(Almeida, La atencion primaria de salud en la Cualitativa Revision

Artaza, Donoso, | Region de las Américas a 40 afios sistematica

& Fabrega, de la Declaracion de Alma-Ata

2018)

(Franco, 2020) | Configuraciones, modelos de salud Cualitativa Revision
y enfoques basados en a Atencion sistematica
Primaria en Latinoamérica, siglo
XXI

(Di Fabio, Analisis del sistema de salud Analitico Revision

Gofin, & Gofin, | cubano y del modelo atencion sistematica

2020) primaria orientada a la comunidad

(Delgado, 2023) | Vigilancia Epidemiologica y la Descriptivo Revision
atencion primaria en salud Post- documental

Pandemia del Covid-19 en la




Poblacion vulnerable del Cantén

Jipijapa

Argoti (2020) Relacion de la inteligencia | Cuantitativo de tipo | Evaluacion de
emocional con el desempefio | correlacional desempefio,
laboral. propia de la

empresa. Test de
inteligencia
emocional
TMMS24.

(Zaragoza, Desempefio  laboral.  revision | Revision literaria Revision

Pineda, Salazar, | literaria. literaria

& Silva, 2023)

(Ramirez, Estrés laboral y el desempefio de | Cuantitativo de tipo | Escala para

Garcia, Silva, &
Delgado, 2022)

los trabajadores de enfermeria del
emergencia  del
I1-2-Tumbes,

servicio de
Hospital Regional

correlacional

medir el estrés
laboral y la Guia

observacional

2019. del enfermero
Mosquera Factores que intervienen en la Cualitativa Revision
(2018) productividad en el sector salud. sistematica
(Estupifan & Gestion empresarial y Cualitativa Revision
Batista, 2018) posmodernidad. sistematica

Implicaciones précticas

La caracteristica esencial que cualifica a los trabajadores de la atencion primaria esta dada por la
excelente preparacion cientifico técnico y los valores humanos inherentes a la profesion que hacen
su quehacer cotidiano una fuente de relaciones humanas que son fortalezas para generar el sinfin
de mensajes en salud que deberan emitir para el logro de las transformaciones en los problemas de

salud que actualmente emergen en las poblaciones. Actualmente mas del 90% de los problemas de
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salud complementan su terapéutica con la educacién para la salud, lo que corresponde a los

trabajadores de este nivel de atencién (Franco, 2020).

Para constituir los equipos de trabajo se deberan tener en cuenta condicionantes relacionadas con
la definicidn del fin, de sus principios éticos puesto que estos uniran al grupo, promover las
tendencias de comportamientos colectivos basados en disciplina y laboriosidad, respeto y
honestidad. Un excelente equipo de atencion primaria, estara integrado por diferentes disciplinas
que favorezcan el analisis y las soluciones con enfoque multidisciplinario, bajo la concepcién de

salud integra que sustenta este nivel de atencion.

A partir de las consideraciones anteriores, es importante el reconocimiento del entorno laboral
desde todos los aspectos mencionados. Los equipos de salud en nivel primario enfrentan factores
climéaticos, ambientales, psicoldgicos y sociales que deben ser optimizados para evitar
desorganizacion, mala comunicacién y riesgos en la atencion. Condiciones deficientes pueden
llevar a errores diagnosticos, afectar el desempefio y capacidad resolutiva, generando efectos

negativos en la salud comunitaria y los trabajadores.

La pandemia de COVID-19 ha generado un cambio significativo en las condiciones laborales y
comportamientos del personal de salud en los centros de atencion. Esto demanda mayor
participacion, equipos colaborativos y capacitacion en areas profesionales, comunicacion,

relaciones interpersonales y manejo del estrés.

Desde las experiencias de los ultimos tiempos, deberan retomarse con fuerza la capacidad de
autogestion en solucion de problemas de salud a nivel sectorial o comunitaria, con el
reconocimiento de lideres informales que aglutinen histéricamente a sus integrantes en el bien
comun de mejoria y conservacion del estado de salud. No descuidar el valor indiscutible del
componente educativo en la prevencion de diversas enfermedades que permite enfrentar las
situaciones epidemioldgicas en mejores condiciones y con ello evitar o reducir en gran escala la

morbimortalidad de la poblacién en general.
Conclusiones

El desarrollo de la atencion primaria de salud ha sido una solucion acertada para la solucion a
problemas inminentes de salud, sin embargo, los diferentes sistemas politicos no le han asimilado

de la misma forma, quedando demostrado su dependencia del interés politico de los diferentes
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sistemas. Los paises latinoamericanos a pesar de las diferentes condiciones socioeconémicas han
progresado de una manera u otra hacia la aceptacion y apropiacion de sus principios de promover
y prevenir, en primer orden y curacion con rehabilitacion en segunda instancia, lo que aun es

insuficiente al mostrarse en estadisticas epidemiolégicas de morbimortalidad.

Son factores decisivos en el desempefio laboral de los trabajadores del nivel primario las
caracteristicas del equipo de salud, el respeto y comunicacién entre sus miembros y la adecuada
organizacion del trabajo sin trascender en los horarios o en la carga laboral, adecuada definicion

de funciones de los puestos de trabajo y armonia del clima laboral en general.

La literatura revisada describe la exposicion al estrés, enfermedades previas y habitos toxicos
como el alcoholismo entre otros de indole personal que afectan negativamente la eficiencia laboral
y la calidad de los servicios del nivel primario. Estos elementos deberan ser identificados y
solucionados estratégicamente en corto y mediano plazo dada su trascendencia en la calidad de la

atencion a la poblacion.

La calidad de los servicios estara en correspondencia a la formacion continua de sus recursos
humanos y la consolidacion de valores humanos de sensibilidad, humanismo y ética que son
caracteristicos de los profesionales de la salud. La implementacion de estrategias continuas de
evaluacion laboral en cuanto a insumos, desempefio y entorno laboral, asi como la promocion de
la integracién de equipos de trabajo basados en el respeto, la comunicacion y el bien comun, son
elementos importantes para la reduccion de los efectos negativos de los factores mencionados en
la APS.
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