
'5a"i.*t*,;" ). t 1i7,4.1¡. OL.i*.l t.%4 ts?o"

Po er Ejeculitut
M¡nisler¡o de Salud Ptiblicu ¡' Bietteslu¡ Soci¡

Resolut'ión S.G. N"

POR tA CUAL SE APRUEBA Et MANUAL DE ORGAÍ{IZACION DEL PRIMER NIVEL
DE ATENCIóN, EN EL MARCO DE tAS POLMCAS PÚBIICAS IMPTEMENTADAS
POR EL MINISTERIO DE SATUD PÚBLICA Y BTENESTAR SOCTAL.

esunción, Ol1 noviembre de 7027.-

VISTO

CONSIDERANDO:

Que la Constitución de la República del Paraguay, en su Art. 68 encom¡enda al Estado
paraguayo la protección y promoc¡ón de la salud como derecho fundamental de la persona
y en ¡nterés de la comunidad, y en su Art. 69 enuncia que se promoverá un sistema nacional
de salud que ejecute acciones sanitarias integradas, con politicas que posibiliten la

concertación, la coordinación y la complementación de programas y recursos del sector
público y privado.

Que la Ley N'836/1980, Código Sanitario, establece que: "Art.3o El Ministerio de
Salud Pública y Bienestar Social... es la más alta dependencia del Estado competente en
mater¡a de salud y aspectos fundamentales del bienestar social... Art. 40 La autoridad de
Salud será ejercida por el Ministro de Salud Pública y Bienestar Soclal, con la responsabilldad
y atribuc¡ones de cumplir y hacer cumpllr las disposiciones previstas en este Código y su

reglamentación.

Que por Decreto No 513/2008, se autor¡za al Ministerio de Salud Pública y Bienestar
Social a definir y aprobar su estructura organizacional y funcional.

Que por Decteto 357712020, se aprueba la Estructura Orgánica del Min¡ster¡o de

Salud Pública y Bienestar Soc¡al.

Que por Resolución S.G. No 175/2016, se aprueba el Manual de Funciones de las

Unidades de Salud de las Familia (USF), en el marco de las Políticas Públicas implementadas
por el Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social.

Que por Resolución S.G. No 423/2019, se aprueba el Nuevo Manual de Organización
de los Servicios en el Marco de las Redes Integradas e Integrales de Serv¡c¡os de Salud

(RIISS), la Cartera de Servic¡os por Niveles de Atención y Complejidad del Min¡ster¡o de

Salud Pública y Bienestar Social, y se dispone su implementación en la Red de Servicios de

todo el País; y se abroga la Resolución S.G. No 463, de fecha 03 de agosto de 1998.

Que el M¡n¡sterio de Salud Pública y Bienestar Social viene desarrollando un modelo

de atención ¡ntegral, universal, basado en la estrategia de nción Primaria de la Salud

(APS) a través de las Unidades de Salud de la Fa
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La Nota D.A.P.S. No 1822, de fecha 17 de octubre de 2022, registrada como
exped¡ente SIMESE 185630/2022, pot medio de la cual la Dirección de Atención Primaria de
Salud, dependiente de la Dirección General de Desarrollo de Serviclos y Redes de Salud,
pone a consideración la propuesta de aprobación del Manual de Organización del Primer
Nivel de Atención; y
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Resotución S.G. N"5

POR LA CUAL SE APRUEBA EL MANUAL DE ORGANIZACIóN DEL PRIMER NIVEL
DE ATENCIÓN, EN EL MARCO DE tAS POLMCAS PúBLICAS IMPLEMENTADAS
POR EL MINISTERIO DE SATUD PÚBLICA Y BIENESTAR SOCIAL.

nsunción, Ol noviembre de 2022.-

Que uno de los propósitos fundamentales de la estrateg¡a de la Atención Primar¡a de
la Salud (APS), es la revisión constante y actualizada de las estructuras y procedimientos de
trabajo en el Primer Nivel de Atención.

Que el Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social a través de la Dirección de
Atención Pr¡maria de la Salud, dependiente de la Dirección General de Desarrollo de
Serv¡clos y Redes de Salud, ha conslderado indispensable la actualización del Manual de
Funciones de las USF, dividiéndolo en dos documentos normat¡vos para su mejor
implementación, siendo uno de ellos el Manual de Organización del Prlmer N¡vel de Atención.

Que el Manual de Organización del Primer Nivel de Atención proporciona las
herramientas legales y técnicas a todos los recursos humanos de blanco y administrat¡vos
que, por necesidad de la Red, situac¡ón epidemiológica o por c¡rcunstanc¡as de la Reforma
de Salud, se encuentran realizando funclones en servicios de salud del Primer Nivel de
Atención.

Que el menc¡onado Manual de Organización permite brindar la orientación necesaria
y un¡ficar cr¡terios que permita la realización de las actividades, coordinación y evaluación
adm¡n¡strativa a través de la s¡stemat¡zac¡ón, la ¡dentificación de los procesos y la

identificación del método para efectuarlas.

Que en concordancia con lo preceptuado en el Art. 242 de la Constitución de la

República del Paraguay, el Decreto No 2137611998, en su Art. 19, dispone que compete al
Ministro de Salud Pública y Bienestar Social ejercer la administración de la Institución; y en
su Art. 20, establece las funciones especificas del M¡nistro de Salud Pública y B¡enestar
Social, en el numeral 6) la de ejercer la administrac¡ón general de la Institución como
Ordenador de Gastos y responsable de los recursos humanos, físicos y financieros, y en el
numeral 7) le asigna la función de dictar resoluciones que regulen la actividad de los diversos
programas y servicios, reglamente su organización y determ¡ne sus funciones.

Que la Dirección General de Asesoría Jurídica, según Dictamen A.l. No 1777, de
fecha 27 de octubre de 2022, ha emitido su parecer favorable para la firma de la presente
Resoluclón.

POR TANTO; en ejercicio de sus atribuciones legales,

EL MINISTRO DE SATUD PÚBLICA Y BIENESTAR SOCIAL
RESUETVE:

Artículo lo. Aprobar el Manual de Organización del Primer Nivel de Atención, en el
contexto de las Políticas Públicas del Gobierno Nacional, que forma parte
como anexo de la presente Resolución.

Artículo 20. Disponer Ia implementación del Manual de Organización del Primer Nivel de
ezcan al Primer Nivel de
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Ministerio de Salutl Priblico y Bienestat Social

Resot ución S.G. N"§GO'-'

POR LA CUAL SE APRUEBA EL MANUAL DE ORGANIZACTóN DEL PRIMER NIVEL
DE ATENCIóN, EN EL MARCO DE LAS POLMCAS PÚBTICAS IMPLEMENTADAS
POR EL MINISTERIO DE SATUD PÚBLICA Y BIENESTAR SOCIAL.

Asunción, Ol noviembre de 2022.'

Atención del M¡n¡sterio de Salud Pública y B¡enestar Soc¡al, a partir de la fecha

de la firma de la presente Resolución.

Artículo 30. Encomendar a la Dirección General de Desarrollo de Servicios y Redes de
Salud, a la Dirección de Atención Primaria de la Salud y a la Dirección de
Coordinación de Regiones Sanitar¡as, la capacitación, coordinación y
evaluación de la implementación del Manual de Organización del Primer Nivel
de Atención.

Artículo 40. Comun¡car a qu¡enes corresponda y cumpl¡do, arc ar.
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Editor
Ministerio de Salud Públ¡ca y B¡enestar Social
Dirección General de Desarrollo de Servicios y Redes de Salud
Dirección de Atención Primaria de la Salud

Material

El presente material es propiedad del

Ministerio de Salud Pública y B¡enestar Social

Están autorizadas la reproducc¡ón y divulgación por cualquier medio del contenido de matertal,
siempre que se c¡te la fuente. Este texto no tiene fines de lucro, por lo tanto, no puede ser
comercializado ni en el Paraguay ni en el extranjero.

ISBN

VOLUMEN
ISBN Obra ¡ndepend¡ente

MANUAL DE ORGANIZACIÓN DEL PRIMER NIVEL DE ATENCIÓN.
Sello Editorial: Ministerio de Salud Pública y B¡enestar Soc¡al - MSPyBS

Facebook: Atención Primaria de la Salud en Paraguay.

Octub¡e,2022
Asunción, Paraguay
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AUTORIDADES

Dr. Julio César Borba Vargas
f\/ ¡n istro

Dr. Víctor Hernán ilartínez Acosta.
Vice Ministro.

Vice M¡nisterio de Atención lntegral a la Salud y Bienestar Social

Dra. Lida Mercedes Sosa Arguello
Vice tVlinistra

V¡ce M¡nisterio de Rectoría y Vigilancia de la Salud

Dra. Letic¡a Concepción Pintos
Directora General

D¡recc¡ón General de Desarollo de Servicios y Redes de Salud

Dra. Maida Barrios Alonso
Directora

D¡recc¡ón de Atención Primaria de la Salud

Dr. Thadeo Teixe¡ra
Director

Dirección de Coordinación de Unidades de Salud de la Familia

Dr. Pedro Pérez
Director

Direcoón de Coordinación de Regiones Sanitarias
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FICHA TÉCNICA

Responsables
Dra. Letic¡a Concepción Pintos, D¡rectora General
Dirección General de Desarrollo de Serv¡c¡os y Redes de Salud
Dra. Maida Barrios, Directora
D¡rección de Atención Primaria de la Salud

Coordinación Técnica y Redacción
Lic. Damián Sedliak, Jefe de Departamenlo
Departamento de Normativas - D¡recc¡ón de Atención Primaria de la Salud
Dra. Daniela Chaves Rodriguez, Jefa de Sección de Normas y Protocolos
Departamento de Normativas - Dirección de Atenc¡ón Primaria de la Salud

Redactores Técnicos de la DAPS
Lic. Ercilia Cardozo, Coordinadora
Dra. Carolina Moliné, Jefa de Dpto. Gestión y Desarrollo Social
Dra. Susana Cabrera, Jefa de Dpto. Educación
Lic. Gustavo Bernal, Jefe de Dpto. Administrativo
Lic. Aura Cuevas, Jefa de Sección Gestión Social
Lic. Alfredo Javie¡ Páez Presentado, Jefe de Sección Terrttorialización
Lic. Ruth Diana Alvarenga, Jefa de Sección Desarrollo Pedagógico
Lic. Liz Curtido, Jefa de Sección Control de Calidad de Datos
Lic. Fabricio Moisés Quintana, Jefe de Sección lnstalaciones de USF
Lic. Ever Fernández, Sección lnstalaciones de USF
Lic. Mathías Eduardo Morel Aveiro, Jefe Dpto. RR.HH.
Lic. Ángel Daniel Florentin Solís, Dpto. RR.HH.

Partic¡pantes y Colaboradores para la Validación

I Región Sanitaria, Concepción
Dr. Mar¡o Urbieta Cuevas, Jefe DRAPS - Concepción
Lic. Ross Marran Vargas Rodriguez, DRAPS - Concepción
Lorena Lilianny Areco Núñez, DRAPS - Concepción
Lic. Claudia María Francisca Araújo Recalde, DRAPS - Concepción
Lic. Miguel Abilio Encina, USF lndígena San Francisco Distrito de Yby Ya'ú - Concepción
Dra. Gladys María Lugo Palacios. USF lndígena San Francisco Distrito de Yby Ya'ú -
Concepción.

ll Región Sanitaria, San Pedro
Dra. Ninfa María Torres Quiñones, Jefa DRAPS - San Pedro
Lic. Neri Raúl Bernal Cubilla, DRAPS - San Pedro
Lic. Fidencio Andrés Matignon, DRAPS - San Pedro
Dra. Elda Beatriz Gaona Romero, USF Correa Ruguá- San Pedro
Dra. Karen Edith Figueredo Giménez, USF Santa Bárbara - San Pedro
Lic. Lidio Flechas Rodríguez, USF Guavirá - San Pedro
Lic. Carmen Ramona Mendoza Villalba, USF San Pedro Centro - San Pedro
Tec. Derlis Enrique Duarte Ramírez, USF Correa Ruguá - San Pedro
Lic. Nery Raúl Bernal Cubilla, USF Nueva Germania - San Pedro
Rubén Acosta Ocampos, USF Santa Bárbara - San Pedro
Lic. Humberto Vázquez Almada, USF San Pablo Cocueré - San Pedro

iAooto

Nllo

Aprobado por Res
S,G. N'

úalzz
Elaborado Por:

Dirección deAtención Primaria de la Salud
DGDSRS

Oirección de O&M , OGPE

DAPS / DO&M
ActuaIzado por

DAPS/DO&M
Págrna 3 de 116

¡¡roc
SECREI ,¿¡SPg:

zíi;\ rB^ H^ rEro

@ffii*^ E.



,z:;;)\ r6^tH^ rBo

QB ffi§-**^ MANUAL DE oRGA¡¡lzectór,¡ DEL pRtMER NtvEL DE
ATENclóN E. aten.lon Prim.rl¿

Lic. Griselda Escobar Gómez, DRAPS - San Pedro
L¡c. Sirley Apestegu¡a Galeano, USF Cocuerá - San Pedro
Dr. Jorge Gunther Schubert Cantero, USF Nueva Germania - San Pedro
Nelson Ramón Eisenhut Benítez, DRAPS - San Pedro

lll Región Sanitaria, Cordillera
Dra. Natal¡a López Delvalle, Jefa DRAPS - Cordillera
L¡c. Liz María Rodríguez Pico, DRAPS - Cordillera
Lic. Lil¡an Chaveli Noguera, DRAPS - Cordillera

lV Región Sanitaria, Guairá
Dr. David Martinez Andino, Jefe de DRAPS - Guairá
L¡c. Sergio Ricardo Mendieta, DRAPS - Guairá
Lic. Marta Benítez, DRAPS - Guairá
Dr. Edgar Arévalos, USF Dr. Bottrell - Guairá
Dra. Raquel Ortigoza, USF Mbocayaty - Guairá
Dr. Nelson Miranda, USF San Salvador - Guairá
Dr. Ever Josué Escobar, USF San Pedro 13 Líneas - Guiará
Dr. Milciades Peralta, USF Yataity - Guairá
Dra. Ana Liz Gamarra, USF Ñumí - Gua¡rá

V Región Sanitaria, Caaguazú
Dra. Rosa Corrales Cabañas, Jefa DRAPS- Caaguazú
Lic. María Lucía Britos Fretes, DRAPS - Caaguazú
Lic. Celsa Salinas Alcaraz, DRAPS - Caaguazú
QF. Jeanine Graciela Paredes Cantero, DRAPS - Caaguazú
Dra. Liz Marina Rotela Cristaldo, USF Teniente Morales - Caaguazú
Lic. Diana Elizabeth Barr¡os, USF Chacoré Arroyito - Caaguazú
Emilce Elizabeth Oviedo López, USF Guayaki Cuá - Caaguazú
Lic. Cristina Soledad Peña R¡vas, USF Guayaki Cuá - Caaguazú
Dra. Teresa Beatriz Torres López, USF Tayaó 4to. Potrero - Caaguazú
Dr. Luis Alberto González Samaniego, USF José Domingo Ocampos- Caaguazú
Lic. Faustina Mabel Escobar Ferreira, USF Cleto Romero - Caaguazú
Dra. Gloria Karina Escobar V., USF Potrero Ubaldina - Caaguazú

Vl Región Sanitaria, Caazapá
Dra. María de Jesús Cardozo Ávalos, Jefe DRAPS - Caazapá
Lic. Liz Karina Chaparro Fernández, DRAPS - Caazapá
Lic. Mirian Beatr¡z Torres Araujo, DRAPS - Caazapá

Vll Región Sanitaria, ltapúa
Dr. Ariel Báez Paredes, Jefe DRAPS - ltapúa
Lic. Mathias Olmedo, DRAPS - ltapúa
Lic. Sonia Mariza Brendler Díaz, DRAPS - ltapúa
Dra. Mirna Elizabeth lrala Alvarenga, USF Barrio Fátima - ltapúa
Dra. Carmen Soledad lnsfrán Vargas, USF San Juan - ltapúa
Dra. María Gloria Amarilla Alcaraz, USF Chaipe - ltapúa

Vlll Región Sanitaria, Misiones
Dr. Derlis Evelio Duette Ortí2, Jefe DRAPS - Misiones
Lic. Rosa María Ayala Blanco, DRAPS - Misiones
Lic. Juana Concepción Rivarola Ramírez, DRAPS - Misiones
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lX Región Sanitar¡a, Paraguari
Dra. Cinthya Caro[na Silva Caballero, Jefa DRAPS - Paraguari
Lic. Sandra Valdez, DRAPS - Paraguarí
L¡c. María Liz González, DRAPS - Paraguarí
Dra. María Gricelda González, USF Ybytymí - ParaguarÍ
Dra. Dania Peón Álvarez, USF Caballero Punta - Paraguarí

X Región Sanitaria, Alto Paraná
Dr. Jorge Adrián Rojas, Jefe DRAPS - Alto Paraná.
Lic. Halina Rocío Sosa Escobar, DRAPS - Alto Paraná.
Lic. Alcides Alejandro Otliz Páez, USF Km 10 Acaray - Alto Paraná

Xl Región Sanitaria, Central
Dra. Ana Gisselle Urunaga Meza, Jefe DRAPS - Central
L¡c. Mercedes Violeta Núñez Cabrera, DRAPS - Central
Lic. Claudio Barrios Centurión, DRAPS - Central
Lic. Abg. Diego Marcelo Medina, DRAPS - Central

Xll Reg¡ón Sanitaria, Neembucú
Dr. Julio del Pilar Gut¡érrez Villordo, Jefe DRAPS - Ñeembucú
Lic. Benigna Ramírez, DRAPS - Ñeembucú
Lic. Gladys Toffoletti, DRAPS - Ñeembucú
Dr. Daniel Rolón, USF Ytororo - Ñeembucú
Lic. Noelia Arrúa, Jefa de RRHH - Ñeembucú

XV Región Sanitaria, Presidente Hayes
Dra. Nilda Vázquez del Delvalle, Jefa DRAPS - Pres¡dente Hayes
Lic. Milciades Caballero, DRAPS - Presidente Hayes
Lic. Rocío Celeste Domínguez Páez, DRAPS - Presidente Hayes
Lic. Just¡na Raquel Vera, USF Rio Verde Cerrito - Presidente Hayes
Dra. Fabiola Zonilla, USF Teniente Esteban Martínez - Presidente Hayes
Dr. Diego Ramírez, USF Móvil Xákmok Kásek - Presidente Hayes
Dr. Ramón Domínguez, USF Santa Rosa Falcón - Pres¡dente Hayes
Dra. Verónica Garcete, USF Ciudad Nueva - Presidente Hayes
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Xlll Región Sanitaria, Amambay
Dra. Elva Asucena López, Jefe DRAPS - Amambay
Lic. Juana Zunilda Duarte Giménez, DRAPS - Amambay
Lic. Elsa Concepción Barr¡os Sánchez, DRAPS - Amambay

XIV Región Sanitaria, Canindeyú
Dra. Tatiana Fleitas, Jefa DRAPS - Canindeyú
Lic. Edith Mabel Valenzuela, DRAPS - Canindeyú
Lic. Gloria Acela Beatriz Colman, DRAPS - Canindeyú

XVI Región Sanitaria, Boquerón
Lic. Alfredo Javier Alejandro Arguello, Jefe DRAPS - Boquerón
Lic. Sulma Fretes Ortíz, DRAPS - Boquerón
Lic. Claudia Carolina Romero Álvarez. DRAPS - Boquerón
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XVlll Región Sanitaria, Capital
Dr. Francisco Javier Vallejos Pérez, Jefe DRAPS - Capital
Lic. Patricia Martínez, DRAPS - Capital
Lic. Romina Morínigo González, DRAPS - Capital
Dra. Karen Vega, USF Divino Niño - Capital

Revisión y redacción del Documento

Dirección General de Desarrollo de Servicios y Redes de Salud
Dr. José Luis Cuevas, Asesor
Dr. Roque Silva, Asesor

Dirección General de Planificación y Evaluación
Dr. Juan Carlos Portillo, D¡rector General de Planificación y Evaluación
Lic. Hugo R. Enc¡so Garcia, Dirección de Organ¡zación y Métodos
Lic. Ruth M. González Melgarejo, Departamento de Organización y Funciones

Rev¡s¡ón y Validación del Documento

Dirección General de Promoción de la Salud
Dra. Adriana Amarilla, Directora General
Lic. Gloria Aquino, Dirección de Políticas Públ¡cas y Determinantes Soc¡ales de la Salud
Lic. María Magdalena Rojas, Departamento de Reorientación de los Servicios de Salud
Lic. Myriam Cáceres, Unidad de Comunicación en Salud

Dirección General de Recursos Humanos
Lic. Emma Aleli Martini Ciancio, Directora General
Lic. Ruth Carolina Vázquez, Dirección de Desarrollo de las personas
Lic. María Lucía Bogarín, Departamento de Gestión de Empleo

lnstituto de Bienestar Social
Lic. Palmira Soto, Directora General.
Lic. Adriana Asilvera, Dirección de Adultos Mayores

Dirección General de Vigilancia de Salud.
Gilda Benítez, Directora de Vigilancia de Enfermedades no Transm¡srbles
Dra. Doris Royg, Directora del Programa Nacional de Diabetes

BAGO'O
D¡recc¡ón de la Red Nacional de Laboratorio
Dr. Santiago lnsaurralde, Director
Dra. Raquel Aguilar, Coordinadora
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XVll Región San¡tar¡a, Alto Paraguay
Dr. Juan Marcos Aguilar, Jefe DRAPS - Alto Paraguay

Dirección General de Programas de Salud
Dra. Patricia Veiluva, Directora General
Dra. Zully Suárez, Dirección Nacional de Niñez y Adolescencia
Lic. Angélica González, Tec. de Niñez
Dr. Cesaréo Saldívar, Dirección de Salud Sexual y Reproductiva
Mg. Dra. Gladys Mora, Dirección de Salud Sexual y Reproductiva
Dra. Andrea Díaz, Equipo técnico

Verificado por
DAPS / DO&M
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Dirección Nacional de Salud de los pueblos lndígenas
Dalila Raquel Oviedo Bento, D¡rectora Nacional

Dirección de Coordinación de Reg¡ones Sanitarias
Dr. Pedro Roberto Pérez, D¡rector
Dr. Aldo Fabián lrala Ahrens, Asesor
Dr. Miqueias Abreu de Morales. Asesor

Dirección de Enfermería
Maria Esther Armoa, Directora
L¡c. D¡na Chávez Aquino.

Otros Colaboradores del MSPyBS
Dr. Wesley Smith, Asesor Eje Chaco
Dra. María Mercedes da S¡lva
Lic. Cindy Letic¡a López Benítez
L¡c. llsa Fretes.
Lic. Claudia Yelázquez
Dra. Liz Elizabeth Soria
Dra. Graciela Godoy de Arrechea
Dra. Karim Presentado Cabañas
Dr. Arnaldo Espínola
Dr. Su Wei Lu Ou¡ntana
Lic. Karina Rodriguez
Dr. Edgar Jiménez
Dr. Néstor Castro

Organización Panamericana de la Salud/ Organización Mundial de la Salud, Paraguay.
Dr. Marcelo Korc, Representante OPS-OMS, Paraguay
Dra. Haydeé Padilla, Asesora Famil¡a promoción de Salud y Curso de Vida, OPS-OMS,
Paraguay
Lic. Patricia Ayala, Consultora Nacional, OPS- OMS Paraguay
Dra. Silvia lbarra, Consultora Nacional, OPS-OMS Paraguay
Econ. Alejandra Carrillo, Asesora Servicios de Salud, OPS-OMS, Paraguay
Dra. Diana Rodríguez, Consultora OPS-OMS, Paraguay
Dr. Romeo Montoya, Asesor Enfermedades Trasmisibles y Determinantes
Lic. Elodia Vysokolán, Contrat¡sta OPS-OMS, Paraguay
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Diagramación y Diseño: D¡rección de Atención Primaria de la Salud.

Octubre,2022.
Asunción, Paraguay
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PRESENTACION

El Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social (MSPyBS) viene desarrollando un

modelo de atención integral e ¡ntercultural, universal, basado en la estrategia de Atención

Pr¡mar¡a de la Salud (APS), a través de las Un¡dades de Salud de la Fam¡l¡a.

Uno de los propósitos fundamentales de la estrategia de la Atenc¡ón Primaria de la Salud

(APS) para el me,oramiento de la función de los Equipos de Salud de la Familia (ESF), es la

revisión constante y actualizada de las funcrones, estructuras y procedimientos de trabajo en las

Unidades de Salud de la Familia (USF).

El manual de Organización del Primer Nivel de Atención es un ¡nstrumento que apoya el

que hacer instituc¡onal y está considerado como un documento fundamental para la coordinación,

dirección y evaluación, así como para consulta en el desarrollo cotidiano de actividades de los

Recursos Humanos que se encuentran realizando funciones en servic¡os de salud del Pr¡mer

Nivet de Atención, en todas sus modalidades y relacionadas a este, en coordinación con las

demás dependencias del MSPyBS.

El Ministerio de Salud Públ¡ca y Bienestar Social a través de la D¡rección de Atención

Primaria de la Salud, ha considerado indispensable la elaboración del presente Manual para

brindar la orientación necesaria y unificar criterios que perm¡ta la realización de las actividades,

coordinación y evaluación adm¡nistrat¡va a través de la sistemat¡zación, la identificación de los

procesos y la definición del método para efectuarlas.

El documento fue elaborado con base legal, la Política Nacional de Salud 2015- 2030 y el

Manual de Organización de los Servicios de Salud en el Marco de las RIISS Paraguay.

OR. JULIO CÉSAR BORBAVARGAS
MINISTRO
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Teniendo en cuenta que el S¡stema Nacional de Salud se basa en la estrateg¡a de

Atención Primaria de la Salud, el Paraguay ha mostrado avances hacia el acceso y la cobertura

universal, mediante la conformación y puesta en marcha de las Unidades de Salud de la Fam¡l¡a

(USF) incrementando la cobertura de atención a la poblac¡ón, principalmente de aquellos que

viven en zonas distantes, de difícil acceso y vulnerables.

El Manual de Organización del Primer Nivel de Atenc¡ón constituye un instrumento de

apoyo al proceso de modernización y actualización organizacional de la Dirección General de

Desarrollo de Servrcios y Redes de Salud (DGDSRS) y de la Dirección de Atención Primaria de

la Salud (DAPS), al proporcionar información sobre la estructura orgánrca, atr¡buciones, objet¡vos

y funciones que realizan cada uno de los miembros que integran el Equipo de Salud de la Familia

(ESF). Dentro de las atribuciones que t¡ene encomendadas la Dirección, se encuentra la de

normatizar y actualizar el desempeño de los Equipos de Salud de la Familia y los Departamentos

Reg¡onales de APS (DRAPS).

La Atención Primaria de la Salud (APS) constituye la puerta de entrada al Sistema de

Salud por medio de las Unidades de Salud de la Familia (USF), ordenando la atención de manera

a obtener una mayor racionalización en la utilización de los servicios de salud. Esta estrategia

permite la atención del indivrduo de manera integral, intercultural y longitudinal en las diferentes

etapas del curso de vida. A través de ella se obtiene la responsabilidad institucional en la atención

a la salud y calidad de vida de la población-como parte de la Red lntegrada e lntegral de los

Servicios de Salud (RllSS).

Los Equipos de Salud de la Familia (ESF) promocionan la salud y estilos de vida

saludable, realizando actividades preventivas, de promoc¡ón de la salud, educativa, asistencial,

de recuperación y de rehabilitación de enfermedades, así como de vigilanc¡a de la salud basados

en la Estrategia de Atenc¡ón Primaria de la Salud (APS), lo cual permite pasar de un modo

asistencialista y fragmentado de la salud a un modo promocional, integral e ¡ntercultural con

enfoque de derechos, haciendo a la comunidad corresponsable del proceso.
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1. PRINCIPIOS GENERALES

La Atención Pr¡maria de la Salud (APS) es la estrateg¡a que aborda integralmente el

proceso salud-enfermedad de la persona y su entorno social, considerando las diferentes etapas

del curso de vida, además de las Líneas de Cuidado lntegrales (LCl).

Provee servicios de salud tomando en cuenta los determinantes sociales. Acerca el

S¡stema de Salud a las familias en la comunidad, buscando el más alto nivel de salud posible,

cimentado en el respeto a los derechos humanos, la equidad, la interculturalidad, la just¡c¡a social

y la participación comunitaria.

La Atenc¡ón Primaria de la Salud (APS) considera al sujeto en su singularidad, complejidad,

integralidad e inserción socio - cultural, orientándose en la promoción de la salud, la prevención

de la enfermedad, el diagnóstico precoz, el tratamiento oportuno y la reducción de daños o

sufrimientos que puedan comprometer sus pos¡bilidades de v¡vir plenamente.
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Sus Características

Aborda la salud y calidad de vida como derecho humano fundamental considerándolo

parte indisoluble del derecho a la vida, por tanto, universal y la responsabilidad del Estado

(Constitución Nacional).

Funciona en un terr¡torio social definido, asum¡endo sobre el m¡smo la responsabilidad

sanitaria y social con el propósito de promover la equidad en cal¡dad de vida y salud de las

personas.

Representa el primer contacto de los individuos, la familia y la comunidad con el sistema

nacional de salud, llevando la atención de salud lo más cerca posible del lugar donde viven y

trabajan las personas; constituye el inicio de un proceso permanente de asistencia sanitaria.

Está basada en el trabajo en equipo; integrado por profesionales de la salud y diferentes

actores de la comunidad.

Utiliza la tecnología apropiada, necesaria y oportuna para resolver los problemas de salud

de mayor frecuencia y relevancia en su territorio.

Es programada y evaluable: con actuacrones basadas en objetivos, metas, actividades y

análisis por resultados.

Busca dar respuesta a las necesidades sociales de manera ¡ntegral, equitativa y justa,

articulando y coordinando ¡ntervenc¡ones con otros sectores e instituciones.

Entiende al Sistema de Salud como parte del desarrollo cultural, social, político, ambiental

y económico en general.

Estimula la part¡c¡pación de la comunidad y el control social en todas las fases del

proceso: diagnóstico, planificación, programación, puesta en práctica y evaluac¡ón.
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Ofrece atención lntegral e lntercultural, cons¡derando al ser humano desde una

perspect¡va biops¡cosocial.

Es integrada, desde una estrateg¡a promocional de la equidad en calidad de vida y salud

que abarca la prevención, curación, rehabil¡tación y vigilancia de la salud con participación social

y abordaje transector¡al, longitudinal, continua y permanenle, a lo largo de las diferentes etapas

del curso de vida, en sus distintos ámbitos (domicilio, escuela, trabajo, etc.,) y en cualquier

circunstanc¡a, es dec¡r hace un aborda¡e con enfoque de Salud Familiar con énfasis en

lndividuos, familias y comunidades.

Accesible, garantizando la eliminación de barreras geográficas, económicas,

administrativas y discriminativas. Sustentable, cuya financiación debe estar asegurada como

Política de Estado.
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2. MARCO LEGAL

2.1 Constitución Nacional en sus artículos N" 4, 68 y 69.

2.2 Ley N" 1032196, "Que crea el Sistema Nacional de Salud".

2.3 Polít¡ca Nacional de Salud 2015 - 2030.

2.4 Decreto N' 21.376/98: Articulo 20, numeral 7, que autoriza al Ministerio de Salud a "dictar

Resoluciones que regulen la actividad de los diversos programas y servicios. Reglamente su

organ¡zac¡ón y determine sus funciones".

2.5 Decreto N'513/08, Por el cual autoriza al Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social "a

definir y aprobar su estructura organizacional y funcional, Resoluc¡ón S.G. No 101 , de fecha

17 de set¡embre de 2008, Por la cual se crea la Dirección General de Atenc¡ón Primaria de

Salud, en dependencia de la Subsecretaría de Salud del Ministerio de Salud Pública y

Bienestar Social".

2.6 Resolución S.G. No 175, de fecha 07 de abril de 2016, Por la cual se aprueba el Manual de

Funciones de las Unidades de Salud de la Familia (USF) del Ministerio de Salud Pública y

Bienestar Social.

2.7 Resolución S.G. No 009, de fecha 20 de enero de 2017, Por la cual se aprueba La Guía de

Trabajo en Atención Primaria de la Salud del Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social.

2.8 Resoluc¡ón S.G No 0182, de fecha 09 de mayo de 2017 . Por la cual se aprueban los Planos

de los 10 Diseños de Unidades de Salud de la Familia Estandarizadas por Tipologías; y se

dispone su implementación como Norma Nacional".

2.9 Resolución S.G No 0233, de fecha 02 de mayo de 2018, Por la cual se aprueba el Manual de

Organización y Funciones de la Dirección Nacional de Salud de los Pueblos lndígenas

DINASAPI, del Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social".

2.'10 Resolución S.G. N' 507, de fecha 24 de agosto de 2018, Por la cual se reestructura la

Dirección General de Desarrollo de Servicios y Redes de Salud, la Dirección General de

Atención Primaria de la Salud, el Laborator¡o Central de Salud Pública y la Direcc¡ón General

de Enfermería, Dependientes del V¡ce Ministerio de Salud Pública, del Ministerio de Salud

Pública y Bienestar Social.

2.11 Resolución S.G. N' 001 , de fecha 04 de enero de 2019, Por la cual se disponen los

requisitos para la regularización de la Estructura Física y Funcional de los Establecimientos

de Salud dependientes del Minister¡o de Salud Pública y Bienestar Social.

2.12 Resolución S.G. N'226 de fecha 29 de mayo de 2019 "Por la cual se Aprueba la Nueva

Tipología de la Unidad de Salud de la Familia - U.S.F Estándar Tipo A para su Respectiva

lmplementación y Ejecución por Parte de las Dependencias Responsables del Minister¡o de

Salud Pública y Bienestar Social".
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2.13 Resoluoón S.G. N" 423, de fecha 09 de sel¡embre de 2019 "Por la cual se aprueba el

Nuevo Manual de Organización de los Servicios en el Marco de las Redes lntegradas e

lntegrales de Servicios de Salud (RllSS), La Cartera de Servic¡os por Niveles de Atención y

Complejidad del Minister¡o de Salud Pública y Bienestar Social, y se d¡spone su

lmplementación en la Red de Servic¡os de Todo el PaÍs; y se Abroga la Resolución S.G.N'

463, de fecha 03de Agosto de 1998".

2.14 Decreto No 3577, de fecha 3 de mayo de 2020, Por el cual se aprueba la Estructura

Orgánica del Ministerio de Salud Pública y bienestar Social.

2.15 Resolución S.G No 367, de fecha 24 de agosto de 2O2Q, Por la cual se reglamenta la Ley

N' 548212015 que crea el Programa Nacional de Telesalud, y se disponen normativas para

su cumplim¡ento.

2.16 Resolución S. G No 826, de fecha 1 3 de octubre de 2021 , Po¡ la cual se aprueba La nueva

tipología de Unidad de Salud Familiar - U.S.F. Estándar T¡po B para terrenos de 12x30 mts.

para su respectiva implementación y ejecución por parte de las dependencias responsables

del Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social.
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3. OBJETIVOS
3.1 Objetivo General

Proporcionar las herram¡entas normativas, legales y técnicas a todos los recursos
humanos de blanco y administrativos que por necesidad de la Red, s¡tuac¡ón epidemiológ¡ca o
por circunstancias de la Reforma de Salud se encuentran realizando funciones en servicios de
salud del Primer Nivel de Atención, en todas sus modalidades y relacionadas a este, que les
permita desarrollar las act¡vidades de forma oportuna y sistematizada, con abordaje
intersectorial, en los Determinantes Sociales de Salud presentes en las comunidades, con un

enfoque de atención ¡ntegral e intercultural, orientados al func¡onamiento efectivo de las Redes
lntegradas e lntegrales de Servicios de Salud (RllSS) en Paraguay.

3.2 Objetivos Específicos

a. Definir los lineamientos normativos, técn¡cos y administrativos que permitan potenciar
el funcionam¡ento de los recursos humanos de blanco y administrativos que se
encuentran realizando funciones en servicios de salud del Primer N¡vel de Atención,
en todas sus modalidades y relac¡onadas a este, en la ¡ntegrac¡ón de la red regional
y la micro red local.

b. Describir la cartera de servicios por curso de vida y línea de cuidado ¡ntegral (LCl)
para la implementación en los territorios sociales de la USF.

c. Establecer la capacidad instalada en los serv¡cios del Primer Nivel de Atenc¡ón
(Unidades de Salud de la Familia en todas sus modal¡dades), para su adecuado
funcionamiento.

4. ÁMBITO DE APL¡CACIÓN.

Están sujetos al cumplim¡ento de los presentes lineamientos y deberán trabajar bajo la
estrategia de Atención Primaria de la Salud a nivel nac¡onal todos los recursos humanos de salud,
de administración, de apoyo en salud, nombrados o contratados que se encuentran realizando
funciones en servicios de salud del Primer Nivel de Atención, en todas sus modalidades y
relacionadas a este.

5. RESPONSABILIDAD SEGÚN NIVEL
Acciones para el desarrollo del modelo de atención en las Redes lntegradas e lntegrales

de Servicios de Salud (RllSS).

5.1 A Nivel Nacional (Dirección General de Desarrollo de Servicios y Redes de Salud)

5.1.1

5.1.2

Apoyar la implementación de las Redes lntegradas e lntegrales de Servicios de
Salud (RllSS) en Paraguay, s¡endo las USF la puerta de entrada al Sistema
Nacional de Salud, con capacidad resolutiva para los problemas de salud del
Pr¡mer Nivel de Atenc¡ón en los territorios sociales.
Promover, adaptar, divulgar y socializar el Modelo de Atención lntegral e
intercultural en Salud con enfoque familiar, comunitar¡o e intersectorial a nivel
nacional.
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Fomentar y desarrollar procesos de planificación, monitoreo y evaluac¡ón,
basados en resullados de estructura, de procesos y de impacto en las redes de
APS adscritas al Modelo de Atención lntegral e lntercultural en Salud con enfoque
familiar, comunitar¡o e intersectorral a nivel nacional.
Establecer cr¡ter¡os para instalar y habilitar nuevas USF y recategorizar los
servicios de Primer Nivel de Atenc¡ón existentes de acuerdo a la evaluación de
neces¡dades de cada territorio social.
Establecer los lineam¡entos para la territorialización y la asignación de la población
a las USF.
Fortalecer la capacidad técnica de los recursos humanos para la implementación
del Modelo de Atención Integral e lntercultural en Salud con enfoque famil¡ar,
comunitar¡o e ¡ntersectorial.
Dar cumplimiento de los lineamientos específicos para el manejo de la ¡nformac¡ón
estadística y documentos generados en las USF.
Promover procesos de integración instituc¡onal, interinstitucional e intersector¡al
para facilitar la socialización, participación social, ejecución y sostenibilidad del
Modelo de Atenc¡ón lntegral e intercultural en Salud con enfoque familiar,
comunitar¡o e intersectorial y la construcc¡ón participativa de polit¡cas públ¡cas
para incidir en las determ¡nantes sociales de salud a nivel local y nacional.
Gestionar y programar la asignación de presupuesto a las dependencias del
Ministerio de Salud Pública y B¡enestar Social del Primer Nivel de Atención, para
la ¡mplementación y sosten¡b¡l¡dad del Modelo de Atención lntegral e lntercultural
en Salud con enfoque familiar, comun¡tario e intersectorial.
Fomentar y conducir los procesos de investigación en función del modelo de
atención, en sus d¡ferentes componentes, con participación de otros sectores.
Partic¡par, integrar y evaluar el control de gestión regional, los comités
institucionales e interinstitucional.
Acompañar el Modelo de la Reforma en Salud y el Modelo de Descentralización.

5.2 A Nivel Regional (Regiones San¡tar¡as)

5.2.1 Aplicar y dar cumpl¡m¡ento al marco regulatorio en el desarrollo del Modelo de
Atención lntegral e lntercultural en Salud con enfoque familiar, comunitario e
¡ntersector¡al.
Desarrollar el proceso de comunicación, capac¡tac¡ón, difusión y orientación de
las políticas, leyes, reglamentos, normas técn¡cas, manuales, lineamientos,
planes y programas, relacionados al modelo de Atención lntegral e lntercultural
en Salud con Enfoque Familiar, Comunitario e lntersectorial en los diferentes
niveles de la Red lntegrada e lntegral de Serv¡c¡os de Salud.
Desarrollar procesos para promover, divulgar, contextualizar y socializar el
Modelo de Atención lntegral e ¡ntercultural de Salud con enfoque familiar,
comunitario e ¡ntersectorial, basado en el func¡onam¡ento en redes integradas e
integrales, con la población del área de responsabilidad.
Gestionar la asignación de recursos para la prov¡sión de servicios de salud al
individuo, la familia y la comunidad, con base en la necesidad y el ejercicio del
pleno derecho a la salud, reduciendo las inequidades en la as¡gnac¡ón de
recursos.
Planificar, organizar, dirigir y controlar las actividades relac¡onadas al Modelo de
Atención lntegral e lntercultural en Salud con enfoque familiar, comunitario e
intersectorial en los diferentes niveles de atención de la RllSS.
Socializar y conducir la elaboración del diagnóstico de la situac¡ón de salud
integral de la región y ajustar los planes operativos de intervención, para el

5.2.2

5.2.3

5.1.4

5.1.5

5.1.6

5.1.7

5.1.8

5.1.9

5.2.4

5.2.5
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desarrollo del modelo de atenc¡ón en su jurisdicción, realizándolo en conjunto con
los ESF, los demás servicios de salud y actores soc¡ales.
Desarrollar acciones para la provis¡ón de servicios de promoción de la salud,
prevención, curación, rehabilitación, con la organización y part¡c¡pac¡ón de la
población, real¡zándose en conjunto con los ESF y los demás servicios de salud.
Organizar los procesos de monitoreo y evaluación de la prestación de serv¡c¡os
de salud a n¡vel d¡strital y regional.
Hacer cumplir los lineamientos establecidos en el Sistema de Referencia y
Retorno del Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social.
Participar y desarrollar procesos de investigación con criterios éticos,
epidemiológicos y de interés nac¡onal con enfoque en salud familiar y comunitaria.
Verificar y promover Ia participación social y comunitaria en los procesos del
Modelo de Atención lntegral e lntercultural en Salud con enfoque famtliar,
comunitario e intersectorial, fortaleciendo la corresponsabilidad y contraloría
social.
Desarrollar procesos de planificación regronal, monitoreo, supervis¡ón y
evaluación de la prestación de servicios del Modelo de Atención lntegral e
lntercultural en Salud con enfoque fam¡liar, comunitario e intersectorial en la
RllSS, mediante el Plan Estratégico Regional y el Plan Operat¡vo lnstituc¡onal
(Por).
lmplementar el sistema de información, estadística y vigilanc¡a epidemiológica con
enfoque sectorial y comun¡tario, generado en las redes integradas en el modelo
de atención (sala de situación regtonal).
Part¡c¡par, ¡ntegrar y evaluar los Controles de Gestión de las micro redes y la red
regional.

5.3 A Nivel Local (Unidades de Salud de la Familia)

5.2.8

5.2.9

5.2.10

5.2.11

5.2.12

5.2.13

5.2.14

5.3.1

5.3.2

5.3.3

5.3.4

5.3.5

5.3.6

5.3.7

Dar cumplimiento a la politica y normativas técnicas emitidas por el MSPyBS,
relac¡onadas al Modelo de Atención lntegral e lntercultural en Salud con enfoque
fam¡l¡ar, comunitario e intersectorial, basado en la Atención Primaria de Salud
integral.
Planificar, contextualizar y organizar los procesos de ¡mplementac¡ón y
funcionam¡ento del Modelo de Atención lntegral e lntercultural en Salud a nivel
local.
Fortalecer la capacidad técnica y adm¡nistrat¡va de los Recursos Humanos de las
USF, para provisión de los servicios con enfoque de salud famil¡a y comun¡tar¡a,
integral, inlegrada e ¡ntercultural
Liderar la elaboración del Análisis de la Situación de Salud lntegral (ASSI) y
Diagnóstico Comunitario Participativo (DCP) en conjunto con la comunidad,
adecuando los planes operativos de intervención, para el desarrollo del modelo
de atención en su jurisdicción.
Socializar los resultados del Análisis de la Situación de Salud lntegral (ASSI) a la
comunidad, a los diferentes niveles institucionales y en cada municipio para
buscar alianzas estratégicas.
Desarrollar acciones para la provisión de serv¡c¡os de promoción, prevención,
curación y rehabilitación en salud, con la organización y participación de la
poblac¡ón y de actores a nivel local.
Desarrollar procesos de promoción de la salud, divulgación y socialización del
Modelo de Atención lntegral e ¡ntercultural en Salud con enfoque fam¡l¡ar,
comunitario e intersectorial, a nivel local con la poblac¡ón, creando al¡anzas con
los actores sociales del área de responsabil¡dad.
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Real¡zar procesos de integración y coord¡nac¡ón inter¡nstitucional e intersectorial
para la provisión de servicios de salud a las familias y comunidades, y la

construcc¡ón partic¡pativa a n¡vel local.
Partic¡par en los procesos de monitoreo, evaluac¡ón y control de gestión en la
prestación de servicios de salud con enfoque familiar y comun¡tario a nivel local.
Cumplir los lineamientos del S¡stema de Referencia y Retorno del MSPyBS, para
la atención de los miembros de la familia y la protección de la salud de la poblac¡ón

a nivel territorial.
Participar o desarrollar procesos de investigación con criter¡os éticos,
epidemiológicos y de interés nacional, con enfoque en salud fam¡liar, comun¡taria
e intersectorial.
lmplementar el sistema de información estadística y de vigilancia epidemiológica,
con enfoque sectorial y comun¡tario en su terr¡torio (sala de situación de cada
USF).
Establecer vínculos entre las comunidades y los d¡stintos estamentos, para inc¡dir
pos¡tivamente en los determinantes sociales.
Promover la participación comunitaria, fomentando la corresponsabilidad y
contraloría social.
Gestionar en conJunto con el Parque San¡tario el abastecimiento oportuno de
medicamentos e insumos de acuerdo a las necesidades de consumo.
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6. GENERALIDADES.
6.1 Equ¡po de Salud de la Fam¡l¡a.

Los Equ¡pos de Salud de la Fam¡lia (ESF) son los responsables de ejecutar la estrategia de
Atención Pr¡maria de la Salud, están conformados por: un profesional méd¡co, un profesional con
l¡cenc¡atura en enfermería, un profesional con licenciatura en obstetr¡cia, un profesional auxil¡ar
o técnico en enfermería u obstetricia, un profesional en odontología (uno por cada tres USF) y
personales de apoyo en salud d¡str¡bu¡dos de la siguiente manera: 1 agente comunitario de salud
o promotor indigena de salud (PlS), por hasta 1.000 hab¡tantes (excepto en aquellas poblactones
muy dispersas donde se realizará una evaluación técnica), un personal de apoyo para
activ¡dades polivalentes y uno de l¡mpieza.

También integran el ESF, todos los recursos humanos de blanco y administrativos que,
por necesidad de la red, srtuación epidemiológica o por circunstancias de la Reforma de Salud
se encuentran realizando funciones en el Primer N¡vel de Atención o relacionados a este y
trabajen bajo la estrateg¡a de Atención Pr¡maria de la Salud.

El Equipo de Salud de la Familia se establecerá en una USF a excepción de la USF
Móvil, estos deben funcionar como un equipo de trabajo responsable de la salud de su población
asignada e incorporar a su labor los principios esenc¡ales, ét¡cos, morales y la Polít¡ca Nac¡onal
de Sálud 2015 - 2O3O.

6.2 Unidad de Salud de la Familia.
La Unidad de Salud de la Famil¡a (USF) es la estructura física en la que se desarrolla

una parte ¡mportante de la estrateg¡a de APS de forma coordinada, integral, intercultural,
cont¡nua, permanente y con base en el trabajo en equipo de los profesionales que en ella actúan,
cuenta con capac¡dad tnstalada y catlera de servicios del Primer Nivel de Atención.

En el caso de que en una USF exista más de un ESF o cuente con otros recursos
humanos, el responsable del establecimiento será ejercido, sin perjuicio de sus funciones, por
uno de los méd¡cos de la USF, o por el profesional designado por el Director Regional a
consideración de la Dirección General de Desarrollo de Servicios y Redes de Salud.

FAoolo
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Es aquella USF con ubicación f¡ja, con capacidad instalada, cartera de servicios del
Primer Nivel de Atención, conformada por un Equipo de Salud de la Familia responsable de
e.jecutar la estrategia de Atención Primaria de la Salud, compuesto por: un profesional médico,
un profesional con l¡cenc¡atura en enfermería, un profesional con l¡cenc¡atura en obstetricia, un
profesional auxiliar o técnico en enfermería u obstetricia, un profesional en odontología (uno por
cada tres USF) y personales de apoyo en salud distribuidos de la s¡guiente manera. 1 agente
comunitario de salud o promotor indígena de salud (PlS), por hasta 1000 habitantes (excepto en
aquellas poblaciones muy dispersas donde se realizará una evaluación técnica), un personal de
apoyo para actividades polivalentes y uno de limp¡eza, en un territorio social determinado con
una población asignada entre 3500 a 5000 personas en zonas urbanas. En zonas rurales se
tendrá en cuenta la densidad y dispersión poblacional para asignar su población, pudiendo ser
menor a lo establec¡do.
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6.3 Categorías de las Unidades de Salud de la Familia

6.3.1 Unidad de Salud de la Fam¡l¡a Estándar. Presenta 3 subcategorías:

6.3.1.1 Unidad de Salud de la Familia Estándar.
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Contará con un horar¡o establecido de lunes a viernes de 07:00hs a 15:00hs, pudlendo
ser adaptado según el comportam¡ento poblacional previo parecer técnico de la DAPS y

distribuido según la asignación de carga horaria por grupo ocupacional.

Cartera de Servicios Ofertada:

DESARRoLLAR AccooNES DE rNFoRMAcróN. EDUcActoN y coMUNtcActoN EN Los otFERENTES ENToRNoS
(ESCOLAR, FAMILIAR COMUNIÍARIOS) EN:
; SALUD sExuAL y REpRoDUcrvA (DEREcHos PLANrFtcAcróN FAMTL|AR. pREVENCtóN DE trs PREVENctóN oE
EMBARAZO NO PLANIFICADO)
,oRiENIACIÓN DIEfEfIcA MEoIANTE IMPLEMENTACIÓN DE t-AS GUhS ALIMENTARIAS DEL PARAGUAY
' PRActcA DE AclvtDAD FistcA
' PREVENcIÓN DE ACCIDENTES
. TAEAOUISMO Y OTRAS ADICCIONES
'PREVENCIÓN oE ToDo TIPo DE ABUSo,
'pREVENCtON DE LA vtoLENctA sExuAL y BASADA EN GÉNERo
'PAUTAS OE CRiANZA POSITIVA
.RESPONSABILIDAD COMPARTIOA
' pRoMocróN DE oERECHoS coN ENFoouE DE GÉNERo. EDUCAR EN DERECHoS y oEBERES HUMANoS
. ENFERMEDADES cRÓNIcAs No TRANSMISIBLES (DIABETES MELLITUS. HTA. CANCER DE MAMAS, CANCER DE
CUETLO UTERINO)
. ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS CTB, COVID.19, ETC)
, DoNAcIoN oE SANGRE Y ÓRGANOS
. MEDIDAS PARA EL AU'TOCUIDADO DE LA SALUD OCULAR
'ofRos TNSTRUMENToS oE oRTENTACÉN DEL MspyBS

TNMUNtzACtoNES sEGúN ESouEr'¡A DEL pRoGRAMA REGULAR pAt

VISITAS DoMIcILIARIAS EN sus oIFERENTES MoDALIDADES SEGÚN LA GUh OE fRAEAJO EN APS

REATIZACIÓN DE EXAMEN DE MAMA

TOMA DE MUESTRA PARA PAP

APLICACIÓN oEL TEST DE FINoRISK

ACTIVIDAOES
PRoMociÓN Y
PREvENctóN

ADECUADo coNTRoL pRENATAL PARA pREVEcróN DEL pARTo PRETÉRM|No y coN ELLo LAS pAToLoGrAs
OCULARES DEL RN RELACIONADAS A LA PREMATUREZ.

AIENCÚN Y SEGUIMIENfo INfEGRAL EN SALUD oE TA MUJER. coN ENFooUE BIoPSICoSOCIAL E
INTERcULTURAL, SEGÚN PRoTocoLoS VIGENTES Y GRUPO DISPENSARIAL

AIENCóN EN SALUD MENTAL DEfEccIÓN oE sIfUAcIoÑES DE RIESGo YADIccIoNES

AfENcIÓN oE coNSULTAS PoR MoRBILIDAD

AfENcIÓN TRATAMIENTo DE ENFERMEoAoES INFECToCONTAGIOSAS

AIENcIÓN INfEGRAL PREcoNcEPcIoNAL PRENATAL Y PUERPERIo

ATENCIÓN INTEGRAL EN SALUD SExUAL Y REPRoDUCTIVA

VALORACIÓN Y ORIENTACIÓN NUTRICIONAL MEDIANTE IMPLEMENTACION DE LAS GUIAS ALIMENÍARIAS OEL
PARAGUAY

AIENCIÓN A PAToToGJAS RELAcIoNADAS coN LA SALUO ocULAR

INSPEccIÓN BUcoDENTAL

AfENcIÓN oooNfolÓGIcA .EN AoUELLAS UsF oUE cUENTEN coN CAPACIDAD INSTATADA

PROCEOIMIENfOS (CURACIONES, ClRUGlic MENOR, OTROS) SEGUN PROToCoLoS

oETEccIÓN oE VIoLENCIA Y ATENcIÓN A LA VICTIMA VIoLENcIA

CONSUTA DOMICILIARIA ,r/v.t

AfENcIÓT{
AMBULATORIA

TFLECONSI]tTA ,ZZ{Ért,
' / sec'¡*"- ^ATENcIÓN A LA V|CTIMA oE VIoLENcIA
aúQY)',etoc,r

CONSULTA OO¡¡ICII-IARIA DE URGENCIA

ATENcIÓN EN EL AREA DE oBSERVACIÓN HASTA 6 HoRAs PoR PAToLoGiAS No coMPLICADAS

URGENCIAS

PRocEDIMIENfoS sEGÚN PRofocoLos EJ cÓDIGo RoJo
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SALUD DE MUJERES EN EDAD A49
ACTIVIDADES PROMOCIONALES

AcfrvrDAoES oE oRGANrzÁcróN DE LA coMUNTDAD
' ATY GUAZú
'AUDIENCIAS PÚBLIcAs
'DCP
. CLUBES OE EMMRAZADAS EN BASE AL PIM.
.IDENTIFIcAcIÓN oE REPLICADoRES USUARIAS SAIISFECHAS DE PLANIFICACIÓN FAMILIAR

' oTROS

ATENCTóN DE coNsuLTAS oE URGENoAS (sEGúN pRorocoLos)
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ACTIVIDADES PROMOCIONALES

SERVICIOS FARMACEUf ICOS

ANALISIS cL¡NIcoS SEGÚN CAIALOGO DE LA RNL

ACTIVIDADES DE ORGANIZACIÓN DE LA COMUNIDAD
. AfY GUAZÚ
.AUDIENCIAS PÚBLICAS
'ofRos

lóN EoucAcror',J y coMUNrcAcróN EN Los DTFERENTES ENToRNoS
(ESCOLAR. FAMILIAR Y COMUNIfARIOS-) Y CONSEJERiA EN EASE A
'LIBREÍA DE SALUD OEL NINO Y LA NINA
.APOYO A LA LACIANCIA MAÍERNA MEOIANTE LA INICIATIVA SERVICIO DE SALUD AMIGO DE LA MAORE Y EL NIÑO

'PROGRAMA DE DESARROLTO INFANfIL fEMPRANO
'CR|ANZA POSIfIVA
. DISCIPLINA
. TABAOUISMO Y OIRAS ADICCIONES
. PREVENCIÓN DE SITUACIONES DE RIESGO
. EDUCACIÓN SOBRE SALUD BUCAL
. ESTRAfEGIA ESCUELA SALUDABLE Y FAMILIA SALUDABLE
' PREVENCIÓN OEL MALTRATO INFANfIL
'PREVENCIÓN DE fODO fIPO DE ABUSO
'PREVENCIÓN DE LA VIOLENCIA SEXUAL Y BASADA EN GÉNERO 'PAUTAS OE CRIANZA POSIfIVA
'RESPONSABILIDAD COMPARTIDA
. PREVENCIÓN DEL TRAUMA
'EOUCACIÓN SEXUAL
'PROMOCIÓN DE DERECHOS CON EI'IFOOUE DE GENERO, EDUCAR EN DERECHOS Y DEBERES HUMANOS,
, COMUNICACIÓN CONFIABLE
' FOMENTAR I-AACTIVIDAD FISICA. ESPARCIMIENfO, RECREACóN
.IMPI-EMENTACIÓII DE LAS GUIAS ALIMENTARi/AS DEL PARAGUAY
. MEDIDAS PARA EL AUTOCUIOAOO DE I.A SALUD OCULAR,
. OTROS INSTRUMENTOS DE ORIENÍACIÓN DEL MSPYBS

DESARROLLO DE ACCCIONES DE INFORMAC

ACTIVIDADES PREVENIIVAS

INMUNIZACIONES SEOUN ESOUEMA OEL PROGRAMA REGULAR PAI

APOYO
DIAGNOSTICO

Y OfROS

ACTIVIDADES
PROMOCIÓN Y
PREVENCIÓN

VISIfAS DOMICILIARIAS EN SUS DIFERENIES MODALIDADES SEGÚN LA GUiA OE ÍRAMJO EN APS

DEL REFLEJO ROJO EN RECIEN NACIDOS O REMISION CON OFTALMOLOG
A FIN DE DEfECTAR PRECOZMENTE ANOMALiAS OE LA VISIÓN EN EL RN
, EXAMEN F¡SICO OFTAL¡'OLÓGICO EN NIÑOS PARA LA DEfECCIÓN PRECOZ DE ANOMALIAS OE LA VISTA

ATENCIÓN Y SEGUIEMIENTO INfEGRAL EN SALUD CON ENFOOUE EIOPSICOSOCIAL E INfERCULTURAL EN

CONSULTA SEGÚN MOOELO VIGENTE AIEPI Y GRUPO DISPENSARIAL

ATENCIÓN EN SALUD MENIAL DETECCIÓN DE SITUACIONES DE RIESGO YADICCIONES

'EXPLORAC PARA SU RELAIZAC

DESPARASITACIÓN

ATENCIÓN DE CONSULTAS POR MORBILIDAD

ATENCIÓN, TRATAMIENTO OE ENFERMEDADES INFECfOCONTAGIOSAS

EVALUACIÓN PSICOMOTRIZ IMPLEMENTACIÓN DEL MODELO DE AÍEÑCIÓN INTEGRAL DE DESARROLLO INFANTIL
TEMPRANO ,MAIDIT

¡-N NUfRrcroNAL MEDTANTE rMpLEMENfAcróN DE LAs GUiAS ALTMENTAR|AS DELN Y ORIENTACVALORACI

ATENCIÓN A PATOLOGIAS RELACIONAOAS CON LA SALUD OCULAR

INSPECCIÓN EUCODENfAL

ATENCIÓN ODONTOLÓGICA 'EN AOUELLAS tJSF OUE CUENTEN CON CAPACIDAO INSTALADA

PROCEDIMIENfOS (CURACIONES CIRUGh MENOR OTROS) SEGÚN PROfOCOLOS

CONSULTA OO¡.4ICILIARIA

ATENCIÓN
AMAULATORIA

ATENCIÓN DE CONSULTAS DE URGENCIAS (SEGÚN PROÍOCOLOS) ,4
TELECONSULTA

ATENCIÓN A LA ViCTII\¡A DE VIOLENCIA ,4
CONSULTA DOMICILIARIA OE TJRGENCIA

ATENCIÓN EN EL AREA DE OBSERVACIÓN HASTA 6 HORAS

URGENCIAS

PROCEDIMIENf OS SEGUN PROTOCOLOS ,ffli""a
SERVICIOS FARMACÉUTICOS

ANÁLISIS CLíNICOS SEGÚN CAIALOGO OE I.A RNL

I
APOYO

olAGNÓsnco
Y OfROS

EAcop

Aprobado por Res
56 N'

Swlzz
Elabolado Por

Direccióñ de Atenc¡ón Primaria de la Salud
DGDSRS

Dúección de O&M - DGPE

DAPS / OO&M
Aclualrzado por

DAPS/DO&M
Página 23 de

't l6

l. i

AfENcróN DE coNsuLfAs 0E cREcrMrENTo y DESARRoLLo

DETEcctóN DE vtoLENcrA y AfENctóN A LA vicfllrA vtoLENclA

z/.*
/^,"ñ«Y'

SALUD OEL AOOLESCENÍE DE 1O A 17 ANOS

ACfIVIDADES PROMOCIONALES
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ACIVTDADES DE oRGANlzActóN DE LA coMUNtoAD
'ATY cuAzú
'AUDIENcIAS PÚBLIcAs
. CLUAES DE AOOLESCENfES
. oTROS
oESARRoLLo DE AccaoñES oE rNFoRMACróN. EDUcAcroN y coMUNrcActóN EN Los DTFERENTES ENToRNoS
(EscoI-AR FAMILIAR Y coMUNITARIOS) Y CONSEJERIA SOBRE TEMAS COMO:
. LIBRETA DE SALUD DEL ADOLESCENfE OE LA MUJER Y EL HOMBRE
. CRIANZA POSIÍIVA
. DISCIPLINA PREVENCIÓN DE SITUACIONES DE RIESGO
. ÍABAOUISMO Y OTRAS ADICCIONES
. EoUcAcION SOBRE SALUD BUCAL
'ESTRAfEGIA ESCUELA SAIUDAELE Y FAMILIA SALUDABLE
. PREVENCION DEL MALfRAfO INFANTIL
. PREVENCIÓN oE ToDo TIPo oE AaUSO
' PREVENCTóN DE LA vrolENcrA sExuAL y BASADA EN GÉNERo 'pAUrAs DE cRtANzA PoslrlvA
' RESPONSAEILIDAD COMPARf IDA
' NOVIAZGO SIN VIOLENCIA
'SALUD DEL VARóN ADoLESCENfE
'PRoMocIÓN DE oEREcHoS coN ENFOQUE DE GENERO, EDUCAR EN DERECHOS Y OEBERES HUMANOS
' BRTNoAR EDUcAcróN y coNSEJERIA coN ENFoouE EN SALUD sExuAL y REPRooucfrvA DEL AooLEScENTE
(DEREcHos, PLANIFIcAcIÓN FAMILIAR PREVENCIÓN DE ITS, PREVENCIÓN DE EMBARAZO NO PLANIFICAOO)

'HERRAMIENTAS PARA HAAILIDADES DE LA VIDA (FOMENTAR LAAUTOESTIMA, AUTO CONCEPÍO AUTOIMAGEN)
'DEPRESTóN
'PREVENCIÓN DEL fRAUMA
'FoMENTAR tA ACIVIDAD FlslcA, EspARctMtENTo, RECREACóN.
' ApoyAR TALLERES oE ExpREsróN LTBRE. RESTLTENCTA: cApActDAD DE ENFRENTAR LA ADVERSIDAD Y
soBREpoNERsE AL ESfIMULo ADvERso. coMUNrcAcróN coNFTABLE.
'TMPLEMENTActóN oE t-AS GU|AS ALTMENTARTAS DEL PARAGUAy
. MEDIOAS PARA EL AUTOCUIDADO DE LA SALUD OCUI"AR
. orRos |NSTRUMENfoS DE oRtENTACróN DEL MspyBS.

ACTIVIOADES PREVENTIVAS

INMUNIzAcIoNES SEGÚN ESoUEMA DEI PRoGRAMA REGULAR PAI

DESPARASITACIÓN

VISITAS DOMICILIARIAS EN SUS DIFERENTES I4OOALIDADES SEGÚN LA GUiA DE TRAAAJO EN APS

fOi¡A OE MUESTRA PARA PAP
. EXAMEN FISIco oFfALMoLÓG|co EN ADoLEScENTES PARA LA DETECCIÓN PRECOZ DE ANOMALIAS DE LA VISTA

ACftvtDAoEs
PRoMocIÓN Y
PREvENctóN

ATENoTóN y sEGUrEMrENfo TNfEGRAL EN SALUD coN ENFoouE EropsrcosoclAl E INTERcULTURAL EN
coNSULTA SEGÚN MoDELo VIGENTE IIVIAN Y GRUPO DISPENSARIAL

AfENcróN EN SALUo MENTAL DETEccróN DE srfuAcroNES DE RTESGo y ADrccroNES

ATENCON DE coNsuLfAS poR MoRBTLTDAD

AfENCIÓN TRATAMIENTO DE ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIO§AS

AfENcIÓN oE coNSULTAS DE cRECIMIENTO Y DESARROLLO

ATENcIÓN INTEGRAL EN SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA

óñ y oRrENTACr-N NUTRTcToNAL MEDTANTE TMpLEMENTACTóN DE LAS GUhs ALTMENTARTAS DELVALORACI

AfENctóN A pAToLoGhs RELACToNAoAS coN LA SALUD ocutAR

INSPEccIÓN EUcoOENTAL

AfENcIÓN oDoNfoLÓGIcA .EN AoUELLAS USF OUE CUENTEÑ CON CAPACIDAD INSTALADA

pRocEDrMtENTos (cuRACtoNES crRUGiA MENoR orRos) sEGUN PRorocoLos

oETEccIÓN DE VIoTENCIA Y ATENCIÓN A LA ViCTIMA VIOLENCIA

CONSULfA OOMICILIARIA

ATENoóN
AMAULATORIA

fELECONSULfA

ATENcIÓN DE coNSULTAS DE URGENCIAS (SEGÚN PROTOCOLOS)

ATENcION A LA VICTIMA DE VIOLENCIA

CONSULfA DOIMICILAR¡A OE URGENCIA

ATENcIÓN EN EL AREA DE OESERVACIÓN HASTA 6 HORAS

PRocEDrMrENTos sEGúN PRorocoLos

URGENCIAS

SERVIcIoS FARMACÉUTIcosAPOYO
DIAGNÓSfIco

Y OTROS ANA|"rsrs cLlNrcos: SEGúN cArÁLoGo 0E LA RNL

usPgs

ACTIVIDADES PROMOCIONALES
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ÁcrMrDADEs D GANrzAcróN oE t-A coMUNroAo
'ATY GUAZÚ
. DCP
'AUDtENctAS PúBLtcAS
'cLUSES DE pERsoNAs coN ENFERMEDADES cRóNtcAS No fRANsMrsrBLEs coMo: cLUBES DE pERsoNAs coN
OIABETES, PERSONAS CON HTA. EfC
' olRos
DESARROLLO DE ACCCIONES DE INFORMACION EOUCACION Y COMUNICACIÓN EN LOS OIFERENTES ENTORNOS
(FAMILIAR Y COMUNITARIOS) EN

'SALUD INfEGRAL
. SALUD SEXUAL Y REPRoDUCTIVA (DERECHOS. PLANIFICACIÓN FAMILIAR, PREVENCIÓN DE IfS, EMEARAZO NO
PLANTFTCADO)
. PREVENCIÓN DE Tooo fIPo oE ABUSo
. PRoMocIÓN DE oERECHOS CON ENFOOUE OE GÉNERO, EDUCAR EN DERECHOS Y DESERES HUMANOS
. SALUD DEL HOMBRE
' PATERNIDAD RESPONSABLE
' PAUTAS DE CRIANZA POSIIIVA
. pREVENCTóN DE LAVtoLENCtA sExuAL y MSADA EN GENERo
. fAEAQUISMO Y OTMS ADICCIONES
' oRtENTAcróN DTETETTCA MEDrr{NfE rMpLEMENfAcróN DE LAS GUhs ALTMENfARTAS DEL PARAGUAY
. PRAcfIcA DE AcfIVIDAD FiSIcA
' PREVENcIÓN oE ACcIDENTES
' ENFERMEDADES cRóNtcAS No fRANSMtsTBLES {D|ABETES MELLtfus. HTA, cÁNcER DE MAMAS. cANcER DE

CUELLO UTERINO)
. ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS (fB. COVID.19, ETC)
. DoNAcIoN DE SANGRE Y ÓRGANoS
. MEDIDAS PARA EL AUTOCUIDADO DE LA SALUD OCULAR
, oTRoS INSTRUMENToS DE oRIENTACIÓN DEL MSPYES

INMUNIZACIONES SEGUN ESOUEMA DET PROGRAMA REGULAR PAI

vrsrrAs DoMtcrLtARrAs EN sus DTFERENTES MoDALTDADES sEGúN LA GUiA oE TRABAJo EN Aps

REALIZACIÓN DE EXAMEN DE MAMA

TOMA DE MUESTRA PARA PAP

APLIcAcIÓN DEL TEST DE FINoRISX

ACTIVIOAOES
PRoMocróN Y
PREvENctóN

' EXAMEN FiSlco oFfALMoLÓo|co EN AoULToS PARA LA DETECCION PRECOZ DE ANOMALIAS OE LA vISTA
. REFERENC!A A PACIENTES CON ECNT COMO D|ABTfES, HTA COI.AGEÑOSIS, ETC PARA CONTROL
oFTALMoLÓGIco PERIÓDrco EN EL SIGUIENTE NIVEL DE ATENCIÓN. PARA LA DETECCIÓN PRECOZ DE ANOfuIALiAS
DE LA vtsrA RELAC|oNADAS A su pAToLoGlA DE BASE

ATENCÉN Y SEGUIEMIENfo INfEGRAL EN SALUD coN ENFooUE B¡oPSICOSOCIAI- E INTERCULTURAL EN
coNSULTA SEGÚN PRoTocoLoS VIGENTES Y GRUPo DISPENSARI]AL

AfENcIÓN EN SALUD MENTAL DETECCIÓN DE SITUACIoNES DE RIESGO Y ADICCIONES

AfEÑcIÓN DE coNsULfAs PoR MoRBILIDAD coN ENFASIS EN ENFERMEoADES cRÓNICAS NO TRANSMISIBLES
PRINcIPALMENfE DIAEETES E HIPERf E¡{SIÓN

AfENcIÓN, TRATAMIENTo DE ENFERMEDADES INFECToCONTAGIOSAS

ATENCIÓN INTEGRAL EN SALUD SExUAL Y REPRoDUCTIVA

VALORACION Y ORIENTACION NUÍRICIONAL MEDIANTE IMPLEMENÍACION DE LAS GUIAS ALIMENfARIAS DEL
PARAGUAY

ATENCIÓN A PAToLoGIAS RELAcIoNADAS coN LA SALUo ocULAR

tNSPEcctóN BUcoDENTAL

ATENCóN oDoNfoLóGrcA 'EN AeUELLAS usF euE cUENTEN coN cApAcrDAo TNSTA|-AoA

pRocEDrMrENTos (cuRAcroNES crRUGiA MENoR. orRos) sEGúN pRorocot-os

DETEccIÓN DE VIoLENcIA Y ATENCIÓN A LA VICTIMA VIoLENcIA

CONSULTA DOMICILIARIA

ATENcIÓN
AMBULATORIA

TELECONSULTA

ATENCtóN DE coNSULTAS DE uRGENcrAs (sEGúN pRorocoLos)

ArENctóN A LA viclMA DE vtoLENctA

CONSULTA DOMICITIARIA OE URGENC¡A

ATENcTóN EN EL AREA DE oBsERvActóN HASTA 6 HoRAS

URGENCIAS

PROCEDIMIENToS SEGÚN PRof ocoLoS
SERVICIOS FARMACEUTICOSAPOYO

DIAGNÓsfIco
Y OTROS ANÁusrs cLiNtcos. sEGúN cATALoGo DE LA RNL

ACf IVIDADES PROMOCIONALES

TTSPBS

@1ffiHL

ACf IVIDADES PREVENf IVAS

saLUD DE Los ADULToS DE 3l A 59 Años

,/.
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ACTIVIDADES oE ORGANIZACIÓN DE LA COMUNIDAD
. ATY GUAZ[]
. DCP
.AUDtENcrAs PúBLlcAS
, cLUaES DE PERsoNAS CON ENFERMEOAOES CRÓNICAS NO TRANSMISIBLES COMO: CLUBES DE PERSONAS CON

DIABETES. PERSONAS CON HTA. ETC

'OTROS

N. EDUcActoN y coMUNtcActóN EN Los DTFERENTES ENToRNoS
(FAMILIAR Y COMUNITARIOS) EN:
.SALUD INIEGRAL
. sALUo SEXUAL Y REPRODUCTIVA (DERECHOS, PLANIFICACIÓN FAMILIAR. PREVENCIÓN DE ITS EMBARAZO NO

PLANIFICAOO)
'PREVENCTóN DE vtoLENctA, pREVENCIóN DE ToDo flPo DE ABUSo
. PRoMocIÓN oE oERECHOS CON ENFOOUE DE GENERO EDUCAR EN DERECHOS Y DEBERES HUMANOS
. SALUD DEL HOMBRE
, PATERNIDAD RESPONSABLE
PAUIAS DE CRIANZA POSITIVA
'pREVENcróN DE rA vtoLENctA sExuAL y EAsAoA EN GENERo.
'oRrENTACróN D|ETÉTICA MEDTANfE TMPLEMENfACIóN oE LAS GUiAS ALIMENTARIAS oEL PARAGUAY

' PRAcncA oE ACTIVIDAD FiSICA
' PREVENcTóN oE AcctDENTES
'PREVENcTóñ DE cArDAs. TASAOUISMO Y OfRAS ADICCIONES
' ENFERMEDADES CRÓNICAS NO TRANSMISIBLES (OIABEfES MELLITUS HTA, CANCER DE MAMAS, CANCER OE

CUELLO UTERINO, EfC)
. ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS (TB COVID.19 ETC)

' DONACION DE SANGRE Y ÓRGANOS
. ¡,EDIDAS PARA EL AUTOCUIDADO DE LA SALUO OCULAR
, ofRos INSTRUMENTOS DE ORIENTACIÓN DEL MSPYES

DESARROLLO DE ACCCIONES DE INFORMAC

ACf IVIDADES PREVENTIVAS

tNMUNIzAcIoNES SEGÚN ESOUEMA DEL PROGRAMA REGUIAR PAI

VISIIAS DoMIcILIARIAS EN SUS DIFERENTES MODALTDADES SEGÚN LA GUh DE TRABAJO EN APS

REALIZACIÓN DE EXAMEN DE MAMA

TOMA DE MUÉSTRA PARA PAP

APLICACóN DEL TEST DE FINDRISK

REALIZACIÓN oE TACTO RECTAL PARA DX PRECOZ DE CANCER PROSTATICO A PARTIR OE LOS 50 AÑOS Y 45 AÑOS
A PACIENTES CON RIESGO ALTO

ACTIVIDADES
PRoMocróN Y
PREvENcIÓN

' EXAMEN FTsrco oFTAL¡.4o1óGrco EN ADULTOS PARA LA DETEcct
, REFERENCIA A PACIENTES CON ECNT COMO OIABETES, HTA COLAGENOS'S, EfC PARA CONfROL
oFTALMOLÓGICO PERIÓOrcO EN EL SIGUIENTE N¡VEL DE ATENCIÓN, PARA LA OETECCIÓN PRECOZ DEANOMALIAS
DE LA VISfA RELAcIoNADAS A SU PAÍOLOGh OE BASE

trN pRECoz DE ANoi/rALhs DE LA vtsfA

ATENC|óN y SEGUTEMTENTo TNTEGRAL EN SALUo coN ENFoQUE BloPslcosoctAL E INÍERCULTURAL EN

coNSULfA sEGúN pRorocoLos vrGENrEs
ATENctóN EN SALUo MENTAL DETEcc
TRAfO

¡-N DE struAcroNES DE RTESGo y AD¡ccroNES. PREVENcTóN DEL BUEN

ATENcIÓN oE coNSULTAS PoR MoRBILIDAD CON ÉNFASIS EN ENFERMEDADES CRÓNICAS NO TRANSMISIBLES
pRTNcTpALMENTE DTABETES E HTpERTENStóN

AfENCIÓN TRATAMIENTO DE ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS

ArENctóN PARA DrAGNósrco pREcoz DE fuMoRES (Ho¡¡BREs y MUJERES)

ATENcIÓN INfEGRAL EN SALUD SEXUAL Y REPRoDUCTIVA

vALoRAcóN y oRtENTACtóN NUTRTCToNAL I,TEDTANTE TMPLEMENTACTóN DE LAs cuiAs ALIMENTARTAS DEL

AfENcróN A pAToroclAS RELACToNADAS coN LA SALUD ocuLAR

rNSPEccróN BUcoDENfAL

ATENcIÓN oDoNfoLÓGICA 'EN AoUELLAS USF oUE CUENIEN CoN CAPACIDAD INSTALADA

pRocEotMtENTos (cuRAcroNES. crRUGiA MENoR. orRos) sEGúN pRofocolos

DEfEccÓN oE VIoLENCIA Y ATENcIÓN A LA VICTIMA vIoLENcIA

CONSULTA DOMICILIARIA

arENcróN
AMBULAfORIA

TELECONSULTA // Y1
ATENCTóN DE coNSULrAS DE URGENcTAS (sEGúN pRorocoLos) ,/'/#a

-¿trffi$c*ATENCtóN A LA viclMA DE vtoLENctA
¡PZzSÉo¡e'E?Or

CONSULTA DOMICILIARIA DE URGENCIA

ATENcTóN EN EL ÁREA DE oBsERVACróN HAsrA 6 HoRAs poR pAToLochs No coMpLtcAoAS

URGENCIAS

PROCEDIMIENTOS SEGUN PROTOCOLOS

SERVICIOS FARMACEUTICOS
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ANÁLISIS CLINrcOS SEGÚN CATÁLOGO DE LA RNL

ACTIVIDAOES PROMOCIONALES

ÁcrvrDAoES DE ANrzAcróN DE LACoMUNTDAD
. ATY GUAZÚ
'ocP
'AUOIENCIAS PÚBLICAS
'CLUBES DE PERSONAS MAYORES: YA SEA PARA REALIZAR ACTIVIDAD FISICA DIRIGIDA O PARA REALIZAR
PRACTICAS RECREATIVAS SEGÚN INIERESES COMUNES (LECTURA. COCINA ¡¡ANUALIDADES)
. OTROS
OESARROLLO DE ACCCIONES DE INFORMACIÓN. EDUCACION Y COMUNICACIÓN EN LOS DIFERENÍES ENTORNOS
(FAMILIAR Y COMUNITARIOS) EN:
. SALUD INTEGRAL
. AfENCIÓN INTEGRAL EN SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA DEL HOMBRE YADULTO MAYOR (DERECHOS,

PREVENCIÓN DE ITS),
. DEPRESIÓN, AUTOESTIMA
. HÁBIToS HIGIÉNrcOS ADECUADOS
. PREVENCIÓN DE fODO TIPO OE ABUSO
. PROMOCIÓN DE DERECHOS CON ENFOQUE OE GENERO, EDUCAR EN DERECHOS Y DEBERES HUMANOS
. PREVENCIÓN DE LA VIOLENCIA SEXUAL Y MSADA EN GENERO
. SALUD DEL HOMBRE
. PAf ERI.IIDAO RESPONSAsLE
. PAUTAS DE CRIANZA POSITIVA
'ORIENTACÚN OIEÍÉTICA MEOIANTE IMPLEMENÍACIÓN OE LAS GUiAS ALIMENTARIAS DEL PARAGUAY
. PRÁCTICA DE ACTIVIDAD FiSICA. PREVENCIÓN DE ACCIDENTES
' PREVENCIÓN DE CAIDAS. TABAOUISMO Y OIRAS ADICCIOt.¡ES
. ENFERMEDADES CRÓNICAS NO TRANSMISIBLES (DIABETES MELLITUS HTA CÁNCER DE MAMAS. CANCER DE

CUELLO UTERINO ETC)
' ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS {fB. COVID.19. ETC)
' DONACION DE SANGRE Y ÓRGANOS
, MEDIDAS PARA ELAUTOCUIDAÁDO DE LA SALUD OCUI.AR
'OTROS INSTRUMENTOS DE ORIENTACIÓN DEL MSPYBS

ACTIVIDADES PREVENTIVAS

INMUNIZACIONES SEGÚN ESOUEMA DEL PROGRAMA REGULAR PAI

VISITAS DOMICILIARIAS EN SUS DIFERENTES MODALIDADES SEGUN LA GUiA DE TRAMJO EN APS

REALIZACION DE EXAMEN DE MAMA

APLICACIÓN OEL TEST DE FINDRISK

REALIZACIÓN DE TACTO RECTAL PARA DX PRECOZ DE CANCER PROSTAfICO A PARTIR DE LOS 50 AÑOS Y 45 AÑOS
A PACIENTES CON RIESGO ALTO

ERE¡¡CIA DE PERSONAS fuIAYORES PARA CONTROL OFTALMOLÓGICO PERIÓDICO EN EL SIGUIENTE NIVEL DE
AfENCIÓN PARA LA DETECCÉN PRECOZ DE ANOMALhS DE LA VISTA
' REFERENCIA A PACIENTES CON ECNT COMO DIABEfES, HfA, COLAGENOSIS, ETC PARA CONTROL
OFTALMOLÓGICO PERIÓDICO EN EL SIGUIENTE NIVEL DE ATENCIÓN, PARA LA DETECCIÓN PRECOZ DE ANOMAIiAS
DE LA VISTA RELACIONADAS A SU PATOLOGh OE BASE

. REF

APOYO
DIAG ÓSTICO

Y OTROS

ACftvtoaoEs
PROMOCIÓN Y
PREVENCIÓN

ATENCIÓN Y SEGUIMIENfO INÍEGRAL EN SALUD CON ENFOOUE BIOPSICOSOCIAL E INTERCULfURAL EN
CONSULTA SEGÚN PROTOCOLOS VIGENTES

ATENCIÓN EN SALUD MENTAL DETECCIÓN DE SITUACIONES DE RIESGO YADICCIONES

AfENCIÓN DE CONSULTAS POR MORBILIDAD NO GRAVE CON ENFASIS EN ENFERMEDADES CRÓNICAS NO
TRANSMISIBLES PRINCIPALMENTE DIAEEIES E HIPERTENSIÓN

ATENCIÓN, TRATAMIENTO DE ENFERMEDADES INFECTOCONfAGIOSAS

ATENCIÓN PARA DIAGNÓSTICO PRECOZ DE TU¡¡ORES (HOMBRES Y IUUJERES)

VA.ORACIÓN Y ORIENIACIÓN NUTRICIONAL MEDIANTE IMPLEMENTACIÓN DE LAS GUhS ALIMENTARIAS DEL

ATENCIÓN A PATOLOGiAS RELACIONAOAS CON LA SATUO OCULAR

INSPECCIÓN BUCODENTAL

ATENCIÓÑ ODONTOLÓGICA 'EN AQUELLAS USF OUE CUENTEN CON CAPACIDAD INSTALADA

PROCEDIMIENTOS (CURACIONES, CIRUGiA MENOR. OTROS) SEGÚN PROTOCOLOS

DETECCIÓN DE VIOLENCIA Y ATENCIÓN A LA V|CTIMA VIOLENCIA ,"2,/u

AfENcróN
AMSULATORIA

TELECONSULTA z?''
URGENCIAS 8É9^'iñütooe*e"

ATENcTóN oE coNSULTAS DE URGENcTAS (sEGúN pRorocolos) 2.,.,^*aa'q\
ATENcIÓN A LA VÍCTIMA DE VIoLENcIA
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sALUo DE PERSoNAS DE oo años Y As

TOMA OE MUESTRA PARA PAP

ATENcIÓN INTEGRAL EN SALUD SExUAL Y REPRODUCfIVA

CONSULTA DOMICITIARIA
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CONSULTA DOMICILIARIA DE URGENCIA

ATENCIÓN EN EL ÁREA DE oBSERVACIÓN HASÍA 6 HORAS POR PATOLOGiAS NO COMPLICADAS

PRocEDIMIENToS sEGÚN PRoTocoLoS
APOYO

otacNósnco
Y OTROS

sERVtctos FARMACÉuTlCos

ANÁLrsrs cLiNrcos sEGúN cATÁLoco DE LA RNL

6.3.1.2 USF Estándar con Horario de Atención Extendido.

Es una USF Estándar que, además, brinda servicios de atenc¡ón asistencial con horario
adicional establecido de lunes a viernes de 07:00 a 2'l:00 horas, el cual será d¡stribuido según la
asignación de carga horaria por categoría profesional y será ajustado a las necesidades propias
de la micro red local.

Compuesto por un ESF Básico (de 7:00 - 15:00 horas) y un ESF Complementario (de
15:00 a 21 :00 hs), quienes deben trabajar coordinadamente. El ESF Básico está compuesto por:
un profesional méd¡co, un profesional con l¡cenciatura en enfermería, un profesional con
licenc¡atura en obstetricia, un profesional auxiliar o técnico en enfermería u obstetricia, un
profesional en odontología (uno por cada tres USF) y personales de apoyo en salud distr¡buidos
de la siguiente manera: 1 agente comunitario de salud o promotor ¡ndígena de salud (PlS), por
hasta 1.000 habitantes (excepto en aquellas poblac¡ones muy dispersas donde se realizará una
evaluación técn¡ca), un personal de apoyo para actividades polivalentes y uno de limp¡eza.

El Equipo Complementar¡o, cumple función asistencial dentro de la USF y está compuesto
por un profesional en medrcina, un profesional con licenciatura en enfermería, 1 profesional con
licenciatura en obstetr¡cia, un técnico u auxiliar en enfermería u obstetricia, un personal de apoyo
para actividades polivalentes y uno de limpieza.

Mediante el fortalecimiento de la micro red local se establecerán mecanismos de
reorganización de los recursos humanos que se encuentren prestando servicios en el primer nivel
de atención para garant¡zar cartera de serv¡c¡os en el horar¡o complementar¡o.

AcTrvrDAoES DE oRGANrzAcróN DE LA coMUNTDAD
. ATY GUAZÚ.
'AUDTENcTAS PúBLrcAs
' DCP
. CLUBES DE EMBARAZADAS EN BASE AL PIM
' rDENTrFrcActóN DE REpLtcADoREs: usuARtAs sATtsFEcHAs DE pLANtFrcAcróN FAM|L|AR
' oTROS

'sAtuo sExuAL y REpRoDUcrvA (DEREcHos, PLANtFtcActóN FAM|LtAR, PREVENctóN DE rfs, pREVENCTóN DE
EMBARAZO NO PLANIFICADO),
.oRIENTACIÓN oIEfETIcA MEDIANTE IMPLEMENTACIÓN DE LAs GUhS ALIMENTARIAS DEL PARAGUAY
' PRAclcA DE AclvtDAD FfsrcA
' PREVENctóN DE AcctDENTES
. TABAOUISMO Y OTMS AOICCIONES
.PREVENCTóN DE roDo frPo DE ABUSo
'pREVENcróN DE LA vrolENcrA sExuAL y BASADA EN GENERo
.PAUTAS OE CRIANZA POSITIVA
.RESPONSABILIDAD COMPARTIDA
' pRoMocróN DE DERECHoS coN ENFoouE oE GÉNERo. EDUCAR EN DERECHoS y DEBERES HUi¡tANos
' ENFERMEDADES cRóNrcAs No rRANsMrsrBLEs (DTABETES MELLrrus. HTA. cÁNcER DE MAMAS. cANcER oE
CUELLO UTERINO)
. ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS (fB COVID,19. ETC)
'DoNAooN DE SANGRE Y óRGANos
'MEDIDAS PARA EL AUTOCUIDADO DE LA SALUD OCULAR
'OÍROS INSTRUMENToS oE oRIENTACIÓN oEL MSPYBS

EDUCACION Y COMUNICAC EN LOS DIFERENIES ENTORNOS
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Cartera de Servicios Ofertada:

saLUD DE MUJERES EN EDAD FÉRT|L (15 A 49 años)

ACTIVIDADES PROMOCIOT{ALES

ACTIVIDAOES PREVENTIVAS
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INMUNIZACIONES SEGUN ESOUEIMA DEL PROGRAMA REGULAR PAI

VISITAS DOMICILIARIAS EN SUS DIFERENTES MODALIDADES SEGÚN LA GUiA OE TRAAAJO EN APS

REALIZACIÓN DE EXAI\¡EN DE IUAMA

ADECUADO CONTROL PRENATAL PARA PREVECIÓN DEL PARfO PRETÉRMINO Y CON ELLO LAS PATOLOGIAS
OCUTARES DEL RN REI.ACIONADAS A LA PREMATUREZ

TOI\,4A DE I\4UESTRA PARA PAP

APLICACIÓN DEL TEST DE FINORISK

AIENCIÓN Y SEGUIMIENTO INTEGRAL EN SALUD OE LA MUJER CON ENFOQUE BIOPSICOSOCIAL E
INfERCULTURAL SEGÚN PROTOCOLOS VIGENTES Y GRUPO DISPENSARIAL

ATENCIÓN EN SALUO MENfAL OETECCIÓN DE SITUACIONES DE RIESGO Y ADICCIONES

ATENCIÓN INTEGRAL PRECONCEPCIONAL. PRENATAL Y PUERPERIO

AIENCIÓN INTEGRAL EN SAIUD SEXUAL Y REPROOUCTIVA

ATENCIÓN DE CONSULTAS POR MORBILIDAD

VALORACIÓN Y ORIE
PARAGUAY

ñfAcr-N NUTRTCToNAL M NfE TMPLEMENTACTóN oE LAS GUiAs ALTMENTAR|AS oEL

ATENCIÓN A PATOLOGiAS RELACIONADAS CON LA SALUD OCULAR

INSPECCIÓN BUCODENTAL

ATENCIÓN ODONIOLÓGICA 'EN AQUELLAS USF QUE CUENfEN CON CAPACIDAD INSTALADA

PROCEDII!4IENTOS (CURACIONES CIRUGIA MENOR OfROS) SEGÚN PROTOCOTOS

OETECCIÓN DE VIOLENCIA Y ATENCIÓN A LA ViCTIMA VIOLENCIA

CONSUTA OOMICILIARIA

AfENCTÓr{
AMBULATORIA

ATENCIÓN DE CONSULTAS OE URGENCIAS (SEGÚN PROTOCOLOS)

TELECONSULTA

AÍENCIÓN A [A VíCTIMA DE VIOLENCI,A

CONSULTA DOMICILIARIA OE URGENCIA

ATENCIÓN EN EL ÁREA DE OBSERVACIÓN HASTA 6 HORAS POR PATOLOGIAS NO COMPTICADAS

URGENCIAS

PROCEDIMIENTOS SEGUN PROTOCOTOS EJ CODIGO ROJO
SERVICIOS FARMACEUTICOS

ANÁLISIS cliNIcoS SEGÚN CAfÁI-OGO DE LA RNL

ACTIV¡DADES PROMOCIONALES

DESARROLLO DE ACCCIOÑES DE INFORMACóN, EDUCACION Y COMUNICACIÓN EN LOS DIFERENTES ENTORNOS

{ESCOLAR, FAMILIAR Y COMUNITARIOS-) Y CONSEJERIA EN BASE A
. LIBRETA DE SALUD DEL NINO Y LA NINA
. APOYO A LA LACTAÑCIA MATERNA MEDIANTE LA INICIATIVA SERVICIO DE SALUD AMIGO DE LA MAORE Y EL NIÑO
. PROGPAMA DE OESARROLLO INFANTIL TEMPRANO
. CRIANZA POSITIVA
. DISCIPLINA
. TABAQUISMO Y OTRAS ADICCIONES
. PREVENCÓN DE SIfUACIONES DE RIESGO
. EDUCACIÓN SOBRE SALUD BUCAL
. ESTRATEGIA ESCUETA SALUDABLE Y FAMILIA SALUDABLE
. PREVENCIÓN DEL MALTRATO INFANTIL
'PREVENCIÓN DE TODO TIPO DE AAUSO
.PREVENCIÓN DE LA VIOLENCIA SEXUAL Y BASADA EN GENERO 'PAUTAS DE CRIANZA POSITIVA
'RESPONSABILIDAO COMPARTIDA
'PREVENCIÓN DEL TRAUMA
'EDUCACIÓN SEXUAL
'PROMOCIÓN OE DERECHOS CON ENFOOUE DE GÉNERO, EDUCAR EN oERECHOS Y DEBERES HUMANOS
. COMUNICACIÓN CONFIAELE
, FOMENTAR LA ACTIVIDAD FiSICA. ESPARCIMIENTO, RECREACIÓN
. IMPLEMENIACIÓN DE LAS GUiAS ALIMENTARIAS DEL PARAGUAY
'MEDIDAS PARA EL AUTOCUIDADO DE LA SALUD OCUTAR
. OÍROS INSTRUMENÍOS DE ORIENTACIÓN DEL MSPYAS

AR|o 
(

ACfIVIDADES PREVENTIVAS

ACTIVIDADES DE ORGANIZACIÓN DE LA COMUNIDAD
' ATY GUAZÚ
'AUDIENCIAS PÚBLICAS
' OTROS

INMUNIZACIONES SEGUN ESOUEMA OEL PROGRAMA REGULAR PAI

DESPARASITACIÓN

VISITAS DOMICILüqRAS EN SUS OIFERETITES MODALIDADES SEGÚN IA GUh DE TRAEAJO EN APS

APOYO
DlAGr,¡Ósnco

Y OTROS

ACTIVIOADES
PROMOCIÓN Y
PR€VENCIÓN

'EXPLORACIÓN OEL REFLEJO ROJO EN RECIEN NAC¡DOS O REMISION CON OFTALMOLOGiA PARA SU RELAIzACIÓN
A FIN DE OETECTAR PRECOZMENTE ANOfulALiAS DE LA VISIÓN EN EL RN
. EXAMEN F|SICO OFTALMOT OGICO EN NIÑOS PARA LA DEIECCION PRECOZ DE ANOMALIAS OE LA VIS IA

RAoglo

AcD a-)
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ATENCIÓN TRATAMIENTo DE ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS
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MANUAL DE ORGANIZACIÓN DEL PRIMER NIVEL OE
ATENCIóN E. Atenclón Prim6r lá

ATENCIÓN Y SEGUIEMIENTO INTEGRAL EN SALUD CON ENFOQUE BIOPSICOSOCIAL E INTERCULTURAL EN
CONSULTA SEGÚN MODELO VIGENTE AIEPI Y GRUPO DISPENSARIAL

ATENCIÓN EN SALUD I\4ENTAL DETECCION DE SITUACIONES DE R IESGO Y ADICC IONES

ATENCIóÑIiE CONSULIAS POR MORBILIDAD

ATENCIÓN ÍRAÍAMIENTO DE ENFERI\iIEOAOES iNFECTOCONTAGIOSAS

ATENCT-N DE coNsutrAs DE CRECTMTENTo y oESARRoLLo
EVALUACIÓN PSICOMOTRIZ IMPLEMENTACIÓN DEL MODELO DE AfENCIÓN INTEGRAL DE DESARROLLO INFANTIL
TEMPRANO.MAIOIT
VALORACIÓN Y ORIENTACIÓN NUTRICIONAL MEDIANTE IMPLEMENTACIÓN DE I.AS GUIAS ALIMENTARIAS DEL
PARAGUAY
AIENCIÓN A PATOI.OGIAS RETACIONADAS CON LA SALUO OCUI-AR

lñSFEaaléN BLrcoDEnrAL
ATENCÓN oDoNToLÓGIcA .EN AOUELLAS USF QUE CUENÍEN CON CAPACIDAO INSTATADA

CURACIONES CIRUGIA MENOR. OTROPROCEOIMIENTOS sEGúN PRorocoLos
OETECC CTIMA VIOLENCIAN DE VIOLENCIA Y AIENCI
CONSULTA DOMICILIARIA
TELECONSULTA

arENcróN
AMBULATORIA

óN DE coNSL,LfAS DE URGENCTAS SEGÚN PRofocoLoS
ATENC
ATENC

II'¡A DE V¡OLENCIA
CONSULTA DOMICILIARIA DE URGENCIA

N EN EL ÁREA DE oBSERVACTóN HASÍA 6 HoRASATENC
URGENCIAS

PROCEDIMIENTOS SEG UN PROTOCOLOS

SERVICIOS FARMACEUTICOS

ANÁLrsrs cliNrcos sEGúN cATÁLoco DE LA RNL

ACIIVIOADES PROMOCIONALES

AcrivrDAoES DEóRGANrzAcróN DE LA coMUNTDAD
' ATY GuAzú.
'AUoIENcIAS PÚBLIcAs
. CLUBES DE ADOLESCENIES
. ofRos
DESARRoLLo DE ACccoNEs DE rNFoRMActóN. EDUcACtoN y coMUNtcActóN EN Los DIFERENTES ENToRNoS
(ESCoLAR. FAMILIAR Y coMUNITARIOS) Y CONSEJERh SOBRE ÍEMAS COMO
. LIBRETA DE SALUD DEL ADOLESCENfE DE LA MUJER Y EL HOMARE
. CRIANZA POSITIVA,
. DISCIPLINA, PREVENcIÓN DE SITUACIONES DE RIESGO,
. TAAAOUISMO Y OTRAS ADICCIONES
. EDUCACIÓN soBRE SALUD EUCAL
. ESTRATEGIA ESCUELA SALUOABLE Y FAMILIA SALUDABLE
. PREVENCIÓN DEL MALTMTo INFANTIL
' PREVENCTóN DE ToDo frPo DE ABUso
. PREVENCIÓN DE LA VIoLENCIA SEXUAL Y BASADA EN GENERO .PAUTAS DE CRIANZA POSITIVA
' RESPONSABILIDAD COMPARTIOA
' NOVIAZGO SIN VIOLENCTA
'SALUD DEL VARóN ADoLESCENfE
'pRoMocróN oE DEREcHoS coN ENFoouE oE GÉNERo. EDUCAR EN oEREcHos y DEBERES HUMANoS
' BRINDAR EDUcAcIÓN Y CoNSEJERh coN ENFoQUE EN SALUD SExUAL Y REPRoDUCTMA oEL ADoLESCENTE
(DEREcHos, PLANIFIcAcIÓN FAMILIAR PREVENCIÓN DE ITS, PREVENCIÓN DE EMBARAZo No PLANIF|cAoo)
' HERRAMIENÍAS PARA HABILIOAOES DE LA VIDA (FOMENTAR TA AUTOESTIMA AUTO CONCEPIO AUTOIMAGEN)
. DEPRESÓN.
. PREVENCIÓN DEL fRAUMA
. FoMENTAR LAACTIVIDAD Fis|cA ESPARCIMIENTo, RECREACIÓN
'ApoyAR TALLERES DE ExpREsúN L|BRE REsrLrENcLq: cApAc|DAD DE ENFRENTAR LAADVERSTDAo y
SoBREpoNERSE AL EsriMuLo ADVERSo. coMUNrcAcróN coNFTABLE
'IMPLEMENfAcIÓN DE LAs GUIAS ALIMENTARIAS DEL PARAGUAY
. MED¡DAS PARA EL AUTOCUIDADO DE LA SALUD OCULAR
'orRos TNSTRUMENToS DE oRrENTAcróN DEL MspyBs

ACTIVIDADES PREVENTIVAS

INMUNIZACIONES: SEGUN ESOUEIIIA DEL PROGRA¡¿14 REGULAR PAI
DESPARASITACION

VISITAS DoMIcILIARIAS EN sUS DIFERENTES MoDALIDADES SEGÚN LA GUiA DE TRABAJo EN APs
ÍOMA OE MUESTRA PARA PAP

APOYO
DncNósnco

Y OTROS

ACTIVIDAOES
PRoMocIÓN Y
PREvENctóN

. EXAMEN F¡S|co oFTALMoLÓG|co EN ADoLESCETES PARA LA DEfEccIÓN PREcoz DE ANoMALhS DE LA VISTA
ATENCION Y SEGUIEMIENfO INIEGRAL EN SALUD CON ENFOQUE BIOPSICOSOCIAL E INTERCULTURAL EN
coNsuLTA sEGúN MoDELo vIGENTE |MAN y GRUpo DtspENsARlAL

ATENcTóN EN sALUD MENTAL DETECCTóN DE struActoNES DE RtEsco y ADtcc toNEs *
ATENctóN oE coNSULTAS poR MoRBtLtoAD zzd.d
ATENcIÓN, TRATAMIENIo DE ENFERMEDADES INFEcTocoNTAGIoSAS ¡,aw""5^^"
ATENCION OE CONSULTAS DE CRECIMIENTO Y OESARROLLO ,.W"-=
ATENCION INTEGRAL EN SALUD SEXUAL Y REPROOUCTIVA
VALORACIÓN Y ORIENTACIÓN NUTRICIONAL MEDIANTE IMPLEMENTACIÓN DE LAS GUiAS ALIMENIARI,CS DEL
PARAGUAY

ATENCIÓN
A AULATORIA

ATENCIÓN A PAToLoGiAS RELAcIoNADAS coN LA SALUo ocuLAR

RAOGIO

GENES^I
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INSPEccIÓN BUcoDENTAL
AfENcróN oDoNToLóGrcA: 'EN AQUELLAS usF ouE cUENTEN coN cApAcrDAD TNSTALADA

SEGUN PROTOCOLOSOTROSCIRUGiA MENORURACIONES
DEfECCI N DEVIOLENCIA Y ATENC
PROCEDIMIENIOS

IMA VIOLENCIA
CONSULTA DOMICILIARIA
TELECONSUITA
ÁiE N ct-N DE co N S U LTAS G E Nc TAS SEGUN PROTOCOLOS
ATENCI MA DE VIOLENCIA
CONSULTA DOMICILIARIA DE URGENCIA
ñENCróN EN EL AREA DE oBSERVACTóN HAsrA 6 HoRAS

URGENCIAS

PROCEDII\,IIENfOS SEGUN PROTOCOLOS
SERVICIOS FARMACEUTICOS

. oLUBES DE PERSoNAS coN ENFERMEDADES cRóNrcAS No TRANSM|S|BLES coMo cLUBES oE pERsoNAs coN
DIABETES. PERSONAS CON HTA, EfC
. ofRos

ANÁLrsrs cLiNrcos sEGúN cArÁLoco DE LA RNL

DE LA COMUNIDADACTIVIDADES DE ORGANIZAC
. ATY GUAZÚ
. DCP
'AUotENctAs PúBLtcAS

oESARRoLLo DE AcccIoNES DE INFoRMACIÓÑ, EDUCACION Y COMUNICACIÓN EN LOS DIFERENTES ENTORNOS
(FAMILIAR Y COMUNITARIOS) EN
. SALUD INTEGRAL
'SALUD sExuAL y REpRoDUcrvA (DEREcHos. PLANrFrcAcróN FAMTLTAR, PREVENcTóN DE lrs. EMBARAZo No
PLANIFICADO)
'PREVENoIÓN DE ToDo TIPo DE ABUSO
. PRoMocIÓN DE DEREcHoS coN ENFooUE oE GENERO, EDUCAR EN DERECHOS Y DEBERES HUMANOS

'SALUD DEL HOMBRE
' PAfERNIDAD RESPONSABLE
' PAUTAS DE CRIANZA POSITIVA
'PREVENCTóN DE LAVToLENCTA sExuAL y BASAoA EN cÉNERo
'TABAQUISMO Y OTRAS ADICCIONES
' oRtENTACtóN DtETÉTrcA MEDTANTE rMpLEMENfACtóN oE LAS GUIAs ALTMENTARTAS DEL PARAGUAY
' PRAcrcA DE AcrvrDAD FisrcA
. PREVENc¡ÓN DE AccIDENTES,
. ENFERMEDADES cRÓNIcAs No TRANSMISIBLES (OIABEfES MELLITUS HTA CANCER DE MAMAS, CANCER OE
CUELIO UTERINO)
. ENFERMEDADES INFECTOCONTACIOSAS (fB. COVID.19. ETC )

'DoNAcIoN DE SANGRE Y ÓRGANos
'MEDIDAS PARA EL AUTOCUIDADO DE LA SALUD OCUI"AR
. oTRoS INSfRUMENÍoS oE oRIENTACIÓN oEL MSPYBS

INMUNIZACIONES SEGUN ESOUEMA OEL PROGRAMA REGUTAR PAI

vrslrAs ooMrctLtARlAS EN sus DTFERENTES MoDALtDADES sEGUN LA GUiA DE TRABAJo EN Aps
REALIZACION DE EXAMEN DE MAMA

TOMA OE MUESTRA PARA PAP
APLtcActóN DEL TEST DE FtNDRtSK

APOYO
DIAGNÓsfIco

Y OTROS

acftvtDAoEs
PRoMocIÓN Y
PREvENctóN

' EXAMEN Fislco oFTALMoLóctco EN ADULToS PARA LA DETEcctóN pREcoz DE ANoMALIAS DE LA vtsrA
' REFERENCIA A PACIENTES CON ECNT COMO DIABETES HTA. COLAGENOSIS, ETC PARA CONTROL
oFTALMoLóGrco pERróDrco EN EL srcurENTE NrvEL DE ATENoóN PARA LA DETEccróN pREcoz DE ANoMALÍAS
DE LA vrsTA RELAcToNADAS A su pAroLoGiA DE BASE

ATENcIÓN Y SEGUIE¡¡IENTo INTEGRAL EN SALUD coN ENFooUE BIoPS|cosocIAL E INTERcULTURAL EN
coNsuLTA sEcúN pRorocoLos vTGENTES y GRUpo DTSPENSARTAL

ATENCION EN SALUD l'¡ENTAL DEIECCION DE SITUACIONES DE RIESGO YADICCIONES
AfENcróN oE coNsuLÍAS p0R MoRBTLTDAD coN ENFAsrs EN ENFERMEDADES cRóNrcAS No TRANSNTSTBLES
PRINCIPALI\¡ENTE DIABETES E HIPERIENSIÓN
ATENCIÓN TRATAMIENTo oE ENFERMEDADES INFEcToCoNTAGIoSAS
ATENCTóN TNTEGRAL EN SALUo sExuAL y REpRooucTlvA
VALORACIÓN Y ORIENÍACIÓN NUfRICIONAL MEDIANTE IMPLEMENTACIÓN DE LAS GUI,AS ALIMENTARIAS DEL

ATENCIÓN A PATOLOGiAS RELACIONAOAS CON LA SALUO OCULAR
INSPECCIÓN BUcoDENTAL
ATENCIÓN ODONToLÓGIcA .EN AoUELLAS USF oUE CUENTEN coN CAPACIDAD INSTALADA
PROCEDIMIENTOS SEGUN PROTOCOLOSCURACIONES cIRUGIA MENoR OTRO
DETECC CTIMA VIOLENCIAN OE VIOLENCA YATENCI
CONSULfA DOMICILIARIA

ATENcTóN
ATIBULAfORIA

TELECONSULTA ,-, t
AIENCIÓN DE CONSULTAS DE URGENCIAS N PROTOCOTOS
ATENCI MA DE VIOI FNCIA

URGENCIAS
ATEÑCI N HASTA 6EN EL REA DE OBSERVACI
CONSULTA DOMICILIARIA DE URGENCIA

N PROfOCOLOSPROCEDII\4IENTOS

*¡@P
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SERVICIOS FARMAC Errrcos
ANÁLISIS CL|NICOS SEGÚN CAIÁLOGO DE LA RNL

ACTIVIDADES PROMOCIONALES

ACTTVTDADES DE oRcANrzAcÉN DE LA coMUNtDAD
. ATY GUAZÚ
. DCP
.AUDIENCIAS PUBLICAS
. cLUBEs DE pERsoNAs coN ENFERMEDADES cRóNEAs No TRANSMISIBLES coMor cl-uBEs DE PERSoNAS coN
DIABETES, PERSONAS CON HfA, ETC.
'OTROS

N EDUCACtoN y co[4uNtcActóN EN Los DTFERENTES ENToRNoS
(FAMILIAR Y COMUNITARIOS) EÑ:
'SALUO INTEGRAL
'SALUo sExuAL y REpRoDUcrvA (DERECHos, pLANtFtcActóN FAMILIAR, PREVENcIoN DE lfs, EMBARAZo No
PLAI.IIFICADO)
'PREVENCIÓN DE vIoLENcIA. PREVENCIÓN oE TOOO fIPO DE ABUSO
, PRoMocIÓN oE oEREcHos coN ENFOQU€ DE GÉNERO, EDUCAR EN DERECHOS Y DEBERES HUIVANOS,

'SALUO DEL HOMBRE
. PATERNIDAD RESPONSABLE
PAUTAS DE CRIANZA POSIÍIVA
. PREVENctóN DE t-A vroLENCrA sExuAL y BASADA EN GENERo
. oRrENtAclóN DtETÉTrcA MED¡,ANfE TMPLEMENTACtóN DE LAs GUhs ALTMENTARIAS DEL PARAGUAY.
. PRACTICA DE ACTIVIDAo FISICA
' PREVENCTóN DE AccrDENTES.
. PREVENcIÓN DE CAIDAS
' ÍABAOUISMO Y OTRAS ADICCIONES
. ENFERMEDADES cRÓNIcAs No TRANSMISIBLES (DIABETES MELLITUS, HTA, CANCER OE MAMAS, CÁNCER DE

CUELLO UTERINO, EI C)
. ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS (fB COVID-19. ETC)
' DoñActoN oE SANGRE Y óRGANos
. MEDIDAS PARA EL AUTOCUIOAOO DE LA SALUD OCULAR
. oTRos INSfRUMENToS DE oRIENTACIÓN OEL MSPYBS

DESARROLLO DE ACCCIONES DE INFORMACI

ACTiVIDADES PREVENfIVAS

rNMUNrzAcroNEs sEGúN ESoUEMA DEL pRoGRAMA REGULAR pAr

vrsrrAs DoMrcrLrARrAs EN sus DTFERENTES MooALtoADEs sEGúN LA GUiA DE TRABAJo EN APs

REALtzAcróN DE EXAMEN DE MAtvA

TOMA OE I4UESTRA PARA PAP

APLtcActóN oEL TEsr DE FtNDRtSK
REALIZACIÓN DE TACTO RECTAL PARA DX PRECOZ OE CÁNCER PROSTATICO A PARTIR DE LOS 50 AÑOS Y 45 AÑOS
A PACIENTES CON RIESGO ALIO,
.EXAúEñTiSEó óFTALMoLócrco EN ADULToS PARA LA DETECclóN pREcoz DE ANoMALIAS DE LA vtsrA
. REFERENCIA A PACIENIES CON ECNf COMO OIABETES HTA, COLAGENOSIS ETC PARA CONTROL
OFTALMOLÓGICO PERIÓDICO EN EL SIGUIENTE NIVEI- DE ATENCIÓN, PARA LA DETECCIÓN PRECOZ OE ANOMALiAS
DE LA VISTA RELACIONADAS A SU PATOLOGIA DE AASE

APOYO
DlAGNÓSfIco

Y OTROS

ACTIVIDADES
PRoMocIÓN Y
PREvENcIÓN

ATENcIÓN Y SEGUIEMIENTo INTEGRAL EN SALUD CON ENFOOUE BIOPSICOSOCIAL E INfERCULTURAL EN
coNSULTA sEGúN pRorocoLos vTcENTES

ATENCIóN EN SALUD MENTAL: DETEccróN DE srruAcroNES oE RTESGo y AorccroNEs. PREVENCTóN DEL BUEN
TRAIO

ATENCIÓN oE coNSULTAS PoR MoRBILIDAD coN ENFASIS EN ENFERMEDADES cRÓNIcAs No TRANSMISIBLES
PRINcIPALMENTE DIABETES E HIPERf ENSIÓN

ATENCTóN. TRATAMTENTo DE ENFERMEDADES tNFEcrocoNfAGtosAs
ATENCIÓN PARA DIAGNÓSTICo PREcoz DE fUMoREs (HoMEREs Y MUJERES)
ffiREPRoDUcrvA
VALORACIÓN Y ORIENIACIÓN NUfRICIONAL MEDIANfE IMPLEMENÍACION DE TAS GUIAS ALIMENTARIqS OEL
PARAGUAY
ATENCION A PATOTOGIAS RELACIONADAS CON LA SALUD OCULAR
INSPEccIÓN BUcoDENTAL
ATENcIÓN oDoNToLÓGIcA .EN AoUELLAS UsF oUE cUENTEN coN cAPAcIoAD INSfALAoA
PROCEDIMIENTOS TCURACIONES CIRUGIA MENOR OTROS) SEGUN PROTOCOTOS

,7
CONSULfA DOMICILIARIA

AfENcIÓN
AMBULATORIA

TELECONSULTA
ATENCION DE CONSULTAS DE URGENCIAS (SEGUN PROTOCOLOS)

ATENctóN A LA viclMA DE vtoLENctA ,/z''{e.*
,/2.

URGENCIAS
NO COMPLICAATENCI N HASTA 6 HORAS POR PAIOLOGNENEL REA DE OBSERVAC

CONSULTA DOMICILIARIA DE URGENCIA

PROIOCOLOSPROCEDIMIENTOS
sERVIcIos FARMAcÉUTIcoSAPOYO

DrAGNósrco
Y OTROS ANALrsrs cLiNrcos sEGúN cATÁLoGo DE rA RNL

saLUD DE Los ADuLTos DE 3r A 59 Años
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ATENCIÓN E. At-nclón Prrúarlá

Aprobado por Res
SG N'

*plzz
Elaborado Por:

Dirección de Atencaón Primáda de la Sátud-
DGDSRS

Oirección de O&M - DGPE

DAPS / DO&M DAPS/DO8I'

ACTIVIDADES PROMOCIONALES

ACTVTDADES DE oRGANtzActóN DE tA coMUNTDAD.
'ArY cuAzt.l
' DCP
'AUDIENcIAS PÚBLIcAS
' cLUBES DE pERsoNAs MAYoRES yA sEA PARA REALTZAR AcrvrDAD FIslcA DlRlclDA o PARA REALIZAR
PRAcncAS REcREATIVAS sEGÚN INTERESES COMUNES (LECTURA, COCINA, MANUALIOADES)
' OTROS

DESARRoLLo DE Acc Es DE rNFoRMActóN. EoucActoN y coMUNtcActóN EN Los DTFERENTES ENToRNoS
(FAMILIAR Y COMUNITARIOS) EN
'SALUD INTEGRAL
. AÍENCIÓN INTEGRAL EN SATUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA DEL HOMBRE Y ADULfO MAYOR (DERECHOS,

PREvENcIÓN DE ITS)
' DEPRESTóN. AUToESTTMA
' HABtros HrcrÉNrcos ADEcuAoos
, PREVENcIÓN DE ToDoTIPo DE ABUSO
'pRoMoctóN DE DERECHoS coN ENFoouE DE GÉNERo. EDUGAR EN DEREcHoS y oEBERES HUMANoS
' PRLVLNcIÓN Df LA v|oLENcIA SEXUAL Y aASADA TN GÉNERO
. SALUD DEL HOMBRE
' PATERNIDAD RESPONSABLE
. PAUTAS DE CRIANZA POSITIVA
. oRIENTACIÓN DIEfÉfIcA MEDIANTE IMPLEMENTACIÓN DE LAS GUIAS ALIMENTARIAS DEL PARAGUAY,
. PRAcrcA DE AcftvtoAD FlstcA. PREVENcIÓN DEAccIDENTES
. PREVENcIÓN DE CAIDAS. TABAOUISMO Y OTRAS ADICCIONES
' ENFERMEDADES cRÓNIcAs No TRANSMISIBLES (DIABETES MELLITUS. HTA, CANCER DE MAMAS, CÁNCER OE

CUELLO UTER¡NO, ETC)
. ENFERMEOADES INFECTOCONTAGIOSAS (TB, COVID,19 EfC}
'DoNAcróN DE SANGRE Y óRGAi.¡os
. MEDIDAS PARA ET AUTOCUIDADO DE LA SALUO OCULAR
. oTRoS INSTRUMENfoS DE oRIENTACIÓN DEL MSPYBS

ACTIVIDAOES PREVENTIVAS

M N E N U I\¡AE LDE GPRO R GE UN U IZAC ON S ESO
VISITAS DOI\,IICIL SUS DIFERENfES MODALIDADES SEGÚN LA GU|A DE TRABAJO EN APS
REALIZACION OE EXAMEN OE MAMA
TOMA DE T'UESTRA PARA PAP

APLICACIÓN DEL TEST DE FINDRISK

REALtzActéN DE TAcro REcTAapARA Dx pREcoz DE cANcER pRosfAftco A PARTtR DE Los 50 Años y 45
AÑOS A PACIENTES CON RIESGO ALfO

ACfIVIDADES
PRoMoctóN Y
PREVENcTóN

' REFERENCTA DE pERSoNAS MAyoRES PARA coNTRoL oFTALMoLóGrco pERróDrco EN EL stcutENTE NrvEL DE
ATENcTóN, PARA LA DETEccróN pREcoz DE ANoMALhS DE LA vlsrA
'REFERENCUqA PACIENfES CON ECNf COMO DIABETES, HTA, COLAGENOSIS, ETC PARA CONTROL
oFfALMoLÓGIco PERIÓDICo EN EL SIGUIENTE NIVEL DE ATENcIÓN, PARA I"A oETEcCIÓN PRECOZ DEANoMALiAS
DE LA VISTA RELACIoNADAS A SU PAToLoGiA DE BASE

ATENCTóN y SEGUtEMtENTo TNTEGRAL EN SALUD coN ENFoouE BropsrcosocrrcL E TNTERcULfURAL EN
coNSULTA sEGúN pRorocoLos vrcENTEs

ATENCIÓN EN SALUD MENTAL DETECCIÓN OE SIfUACIOÑES DE RIESGO Y ADICCIONES
ATENCIÓN DE CONSULÍAS POR MORBILIOAD NO GRAVE CON ENFASIS EN ENFERMEDADES CRONICAS NO
TRANSM|StBLES pRtNc|PALMENTE DIABETES E HtpERTENSIóN

TRATAMIENTO OE ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSASAfENCION

ATENctóN TNTEGRAL EN sALUD sExuAL y REPRoDUCIVA
vALoRActóN y oRtENTACtóN NUTRtctoNAL MEDTANTE tMpLEMENTActóN DE LAs GUiAS ALTiTENTARtAS DEL
PARAGUAY
ATENCIÓN A PAToLoGiAS RELAcIoNADAS CoN LA SALUo ocULAR
INSPEccIÓN BUcoDENTAL

ATENCIÓN oDoNToLÓGIcA .EN AoUELLAS UsF QUE cUENTEN coN CAPACIDAo INSTALADA

PROCTDIMIENTOS {CURAC¡ONFS CIRUGiA MFNOR OTROS) SEGUN PROTOCOLOS

oETEccIÓN DE VIoLENcIA Y ATENcIÓN A LA VICfIMA VIoLENCIA
CONSULTA DOI\¡ICIIIARIA

ATENcIÓN
Ai,BULAfORIA

TELECONSULTA
ATENcIÓN DE coNSULTAS DE URGENcIAS sEGúN PRorocoLos

CTIMA DE VIOLENCIAATEÑC
CONSULTA DOMICITIARIA DE URGENCIA
ATENCIÓN EN EL ÁREA DE OBSERVACIÓN HASTA 6 HORAS POR PATOLOGhS NO COMPLICADAS

URGENCIAS

PROCEoIMIENToS SEGÚN PRofoCoLoS
SERVICIOS FARMACEUTICOSAPOYO

DlAGNósnco
Y OTROS

ANALrsrs cLiNrcos sEGúN cAfÁroco DE LA RNL 7r
6.3.1.3 USF Estándar con Atención Móvil.

Ée6'

SALUD oE PERSoNAS DE 60 Años Y MAs
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lrt MANUAL DE ORGANIZACIóN DEL PRIMER NIVEL DE
ATENCIÓN E. atéñ(¡oñ Prima¡ t.

Es una USF con ubicación fija, capacidad instalada, cartera de servicios del primer nivel
de atención en comun¡dades que, por sus cond¡ciones demográficas, específ¡camente
poblaciones asignadas a un ratio extenso, plan¡f¡ca su llegada de forma itinerante. Su Equipo
Básico de Salud está conformado por un profesional médico, un profes¡onal con licencaatura en
enfermería, un profes¡onal con l¡cenc¡atura en obstetricia, un profesional auxiliar o técnico en
enfermería u obstetricia, un profesional en odontología (uno por cada tres USF) y personales de
apoyo en salud d¡str¡bu¡dos de la s¡guiente manera: I agente comunitario de salud o promotor
¡ndígena de salud (PlS), por hasta 1.000 habitantes (excepto en aquellas poblac¡ones muy
dispersas donde se rcalizará una evaluación técn¡ca), un personal de apoyo para act¡vidades
pol¡valentes y uno de l¡mp¡eza. Para poner en funcionamiento esta USF es indispensable un
vehículo con provisión de combustible, de acuerdo a la disponibilidad del m¡smo en la Región
Sanitaria.

Cartera de Servicios Ofertada:

AcfMtoAoEs DE oRGANlzAcróN DE LA coMUNTDAD
'ATY GuAzú
. AUDIENcTAS PÚBLICAS
. DCP
'CLUBES DE EMMRAzADAS EN BASE AL PIM
'toENTtFtcActóN oE REpLrcADoREs: usuARrAs sAfrsFEcHAs DE pLANtFtcAclóN FAM|LtAR
' OTROS
DESARRoLt-AR AcccroNES DE rNFoRMAcróN, EDUcActoN y co¡¡uNtcActóN EN Los DIFERENTES ENToRNoS
(ESCOLAR, FAMTLTAR, COMUNTTARTOS) EN

'SALUo SEXUAL Y REPRoDUcTIvA {oERECHOS, PLANIFICACIÓN FAMILIAR PREVENCIÓN DE ITS. PREVENCIÓN DE
EMBARAZO NO PLANIFICADO)
'oRrENTAcióN DTETET|CA MEDTANTE rirplEirENTACróN DE LAs cuhs ALTMENTARIAS DEL pARAcuAy
' PRÁcftcA DE AcIVtDAD FistcA
' PREVENcIÓN DE AccIDENfES
. TABAOUISMO Y OTRAS AOICCIONES
' pREVENctóN DE vtotENCtA pRtvtNcróN oE Tooo tpo DF ABUso
' EñFERMEDADES cRóNrcAS No TRANSMTSTBLES (DTABETES MELLrrus HTA, cANcER DE MAMAS cANcER DE
CUELLO UTERINO)
' ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS (TB, COVID-19. ETC)
'DoNAcroN DE SANGRE Y óRGANos
. MEDIDAS PARA EL AUÍOCUIDADO DE LA SATUD OCUTAR
'oTRos IÑSTRUMENToS DE oRIENTACIÓN DEL MSPYBS

INMUNIZACIONES: SEGÚN ESOUEMA DEL PROGRAMA REGULAR PAI

vrsrrAs DoMrcrLrARrAs EN sus DTTERENTES MoDALTDADES sEGúN LA GUÁ DE fRABAJo EN Aps

REALIZACIÓN DE EXAMEN oE MAMA

TOMA DE MUESTRA PARA PAP

APLICAcIÓN DEL TEsT OE FINDRISK

ACTIVIDAOES
PRoMoctóN Y
PREvENcIÓN

AoEcUAoo coNTRoL PRENAÍAL PARA PREVEcIÓN DEL PARTo PREfERMINo Y coN ELLo LAs PAToLoGIAS
OCULARES DEL RN RELACIONADAS A LA PREMAÍUREZ

ATENCIÓN Y SEGU IMIENTO INTEGRAL EN SALUD DETAMUJER CON ENFOOUE BIOPSICOSOCIAL E
TNTERcULTURAL, sEGúN pRorocoLos vTcENTES y GRUpo DTSpENSARTAL

ATENcTóN EN SALUD MENTAL DErEccróN DE SrruAcroNES DE RrEsGo y ADtcctoNES
ATENcIÓN oE coÑSULTAS PoR It¡oRBILIDAD
ATENcIÓN TRATAMIENfo DE ENFERMEDADES INFEcfocoNTAGIoSAS
ATENcIÓN INTEGRAL PREcoNcEPcIoNAL PRENAfAL Y PUERPERIo
ATENCIÓN INTEGRAL EN SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA
VALoRACIÓN Y oRIENTACIÓN NUTRICIoNAL MEDIANfE IMPLEMENTAoIÓN DE LAS GUhS ALIMENTARlqs DEL
PARAGUAY
ATENctóN A pAToLociAs RELAcToNADAS coN LA SALUD ocutAR
INSPECCION BUCODENTAL

ATENcTóN oDoNfoLócrcA 'EN AeUEL|AS usF ouE cUENTEN coN cApAcIDAD tNSTAIAoA

DETECCIÓN DE VIOLENCIA Y ATENCIÓN A LA Vicf|MA VIoLENcIA

IONES CIRUG N PROTOCOLOSMENOR OTROS SEGPROCEDIMIENTOS

CONSUIA DOMICILIARIA -¿<G]ov=¡

AfENcróN
AMBULAfORIA

tf-;aRErF:TELECONSULTA

ATENCIÓN DE coNsULTAS DE URGENCIAS (sEGÚN PRoTocolos)
AfENcróN TNTEGRAL A LA vícftMA DE v¡oaENclAURGENCIAS

CONSULTA DOMICILIARIA DE I]RGENCIA

FAoclo

Aprobado por Re§
S.G N'

ry,p lzz

Elaborado Por
Diección de Atención Primariá de la Salud-

OGDSRS
Drrección de O&[/l - DGPE

DAPS / DO&M
Actualrzado por

DAPS/DO&M
Págrna 34 de
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SALUD DE MUJERES EN EDAD FÉRIL (rs A 49 Años)

ACTIVIOADES PROMOCIONALES

ACTIVIDAOES PREVENTIVAS
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E- Ateñ.iorr Pr ¡má,1á

SERVICIOS FARIMACEUTICOS
PROCEDIMIENTOS SEGUN PR OIOCOLOS EJ CODIGO ROJO

ACTIVIDADES PROMOCIONALES

ACiIVIDADÉS DE ORGANIZACIÓN DE LA COMUNIDAD
. ATY GUAZÚ
. AUDIENCIAS PÚBLICAS
. orRos
óESARRoLLo DE AcccroNEs DE rNFoRMAcróN. EDUcActoN y coMUNtcActóN EN Los DTFERENTES ENfoRNos
(ESCOLAR FAMILIAR Y COMUNITARIOS) Y CONSEJERIA EN BASE A
. LIBRETA DE SALUD DEL NIÑO Y LA NIÑA
. APOYO A LA LACTANCIA MATERNA MEOIANTE TA INICIAÍIVA SERVICIO DE SALUD AMIGO DE LA MADRE Y EL NIÑO
. PROGRAMA DE DESARROLLO INFANTIL fEMPRANO
' CRIANZA POSIfIVA
'DISCIPLINA.
. TABAOUISMO Y OTRAS ADICCIONES
. PREVENCIÓN DE SITUACIONES DE RIESGO
' EDUCACIÓN SOBRE SALUD BUCAL
'ESTRAÍEGIA ESCUELA SALUDABLE Y FAMILIA SALUDABLE
, PREVENCIÓN DEL MALTRATO INFANTIL. PREVENCÉN DE VIOLENCIA Y PREVENCIÓN DE TOOO TIPO DE ABUSO

' PREVENCIÓN OEL fRAUMA
. EDUCACIÓN SEXUAL
. PROMOCIÓN OE DERECHOS CON ENFOQUE DE GÉNERO EOUCAR EN DERECHOS Y DEBERES HUMANOS,
' COMUNICACIÓN CONFIABLE
. FOMENTAR LAACTIVIDAD FISICA ESPARCIMIENTO, RECREACIÓN
,IMPLEMENTACIÓN DE LAS GUiAS ALIMENTARIAS DEL PARAGUAY
'MEOIDAS PARA EL AUTOCUIDADO DE LA SALUD OCULAR
'OTROS INSTRUMENTOS DE ORIENTACIÓN DEL MSPYES

ACTIVIDADES PREVENTIVAS

INMUNIZACIONES SEGUN ESOUEMA DEL PROGRAMA REGULAR PAI

DESPARASITACIÓN

VISITAS DOMICILIARIAS EN SUS DTFERENTES MODALIDADES SEGÚN LA GUIA DE TRAMJO EN APS

APOYO
DIAGNÓSfICO Y

OTROS

ACTIVIDADES
PROMOCIÓN Y
PREVENCIÓN

. EXPLORACIÓN DEL REFLEJO ROJO EN RECIEN NACIOOS O REMISIÓN CON OFTALMOLOGIA PARA SU
REALIZACIÓN CON EL FIN DE DETECTAR PRECOZMENTE ANOMALiAS DE LA VISIÓN EN EL RN
. EXAMEN FiSICO OFTALMOLÓGICO EN NIÑOS PARA LA DEÍECCÚN PRECOZ DE ANOMALiAS DE LA VISTA

AfENCIÓN Y SEGUIE¡.4IENTO INÍEGRAL EN SALUD CON ENFOOUE BIOPSICOSOCIAL E INTERCULTURAL EN
CONSULfA SEGÚN MODELO VIGENTE AIEPI Y GRUPO DISPENSARIAL

ATENCIÓN EN SALUD MENTAL OEfECCIÓN DE SITUACIONES DE RIESGO Y ADICCIONES

ATENCIÓN DE CONSUTTAS DE CRECIMIENfO Y OESARROLLO

EVALUACIÓN PSICOMOfRIZ IMPLEMENTACIÓN OEL MODELO DE ATENCIÓN INTEGRAL OE DESARROLLO INFANTIL
TEMPRANO.MAIDIT

VALORACÉN Y ORIENÍACIÓN NUÍRICIONAT MEDIANTE IMPLEMENÍACóN DE LAS GUIAS ALIMENfARIAS DEL
PARAGUAY

ATENCIÓN A PATOLOGiAS RETACIONADAS CON LA SALUD OCULAR

INSPECCIÓN BUCODENTAT

ATENCIÓN ODONTOLÓGICA 'EN AQUELLAS USF QUE CUENTEN CON CAPACIDAD INSTALADA

PROCEDIT¡IENTOS (CURACIONES CIRUGiA i,,lENOR OTROS) SEGÚN PROTOCOLOS

DETECCIÓN DE VIOLENCIA Y ATENCIÓN A LA VÍCTIMA VIOLENCIA

CONSULTA DO[,,lICILIARIA

AfENCIÓN
AMBULATORIA

ATENCIÓN INÍEGRAL A LA VICTIMA DE VIOLENCIA

ATENCION DF CONSULTAS OE URGFNCIAS SEGUN PROÍOCOLOS

CONSULTA DOMICILIARIA DE URGENCIA /7VURGENCIAS

PROCEDIMIENTOS SEGUN PROTOCOLOS /..^^EEEF-]:
APOYO

DlAGNÓSNCO Y
OTROS

GUrw

ACTIVIDAOES PROMOCIONALES

AflCtC CEÑEF,

üSPB

SERVICIOS FARMACEUTICOS

ANÁLISIS CLiNICOS SEGUN CATALOGO DE LA RNL

lo

7256o

Aprobado por Res
s.G. N'

Verificado por
DAPS / DO&M DAPS/DO&M

Págrna 35 de
ll6

Eláborado Por:
Dire€oón de Alención P(mariá de la Salud-

OGOSRS
Drección de OAM - DGPE

MANUAL DE oRGANtzActóN DEL pRtMER NtvEL oE
lreHcrór.¡

ATENcIÓN EN EL ÁREA DE oBSERVACIÓN HASTA 6 HORAS POR PATOLOGiAS NO COMPLICADAS

ANÁLrsrs cLINrcos sEGúN cArALoGo DE LA RNL.

ATENcIÓN DE coNSULTAS PoR MoRBILIoAo

ATENctóN TRATAMTENTo DE ENFERMEDA0ES tNFEcfocoNrAGtosAs

TELECONSULTA

ATENCTóN EN EL ÁREA DE oBsERVAcróN HASTA 6 HoRAS

SALUO DEL ADOLESCENTE DE IO A I7 ANOS



MANUAL DE ORGANIZACIÓN DEL PRIMER NIVEL DE
ATENCIÓN E. At-ncló^ Prlma.tá

. AfY GUAZU

. AUDIENCI,AS PÚBLICAS,

. CLUBES DE ADOLESCENTES
' ofRos

ACTIVIDADES OE ORGANIZACIÓN DE LA COMUNIDAD

DESARROLLO DE ACCCIONES DE INFORMACóN EDUCACION Y COMUNICACIÓN EN LOS DIFERENfES ENÍORNOS
(ESCOLAR, FAMILIAR Y COMUNITARIOS) Y CONSEJERiA SOBRE TEMAS COMO
. LIBRETA DE SALUD DEL ADOLESCENTE. DE TA MUJER Y EL HOMBRE
, CRIANzA POSITIVA
'OISCIPLINA PREVENCIÓN DE SIÍUACIONES OE RIESGO
. TAAAOUISMO Y OTRAS ADICCIONES
'EDUCACIÓN SOERE SALUD gUCAL

' ESTRATEGIA ESCUELA SALUDABLE Y FAMILIA SALUDABLE
' PREVENCIÓN DEL MALTRATO INFANÍIL, PREVENCIÓN DE VIOLENCIA PREVENCIÓN DE TOOO TIPO DE AAUSO
. PREVENCÓN DEL TRAUMA
. PROMOCIÓN DE DERECHOS CON ENFOQUE OE GENERO. EDIJCAR E N DERECHOS Y DEBERES HUMANOS
' HERRAMIENTAS PARA HABILIDADES OE LA VIDA {FOMENTAR LA AUTOESTIMA AUTO CONCEPTO, AUTOIMAGEN)
'OEPRESIÓN
. ERINDAR EDUCACIÓN Y CONSEJERh CON ENFOQUE EN SALUO SEXUAL Y REPROOUCTIVA DEL ADOLESCENTE
(DERECHOS PLANIFICACIÓN FAMILIAR, PREVENCIÓN DE ITS, PREVENCIÓN DE EMBARAZO NO PTANIFICADO).
. FOMENTAR LA ACfIVIDAD FISICA, ESPARCIMIENTO. RECREACIÓN
.APOYAR fAtLERES DE EXPRESIÓN LIBRE: RESILIENCIA CAPACIDAD DE ENFRENTAR LAADVERSIDAD Y

SOBREPONERSE AL ESfIMULO ADVERSO COMUNICACIÓN CONFI,ABLE
. IMPLEMENTACIÓN DE LAS GUIAS ALIMENTARIAS DEL PARAGUAY
. MEDIDAS PARA EL AUTOCUIDADO DE LA SALUO OCULAR
. OTROS INSTRUMENTOS OE ORIENTACIÓN DEL MSPYBS

ACTIVIDAOES PREVENf IVAS

lñúúNrzAaroñES.sEGú MA DEL pRocRAMA REGULAR pAr

DESPARASITACIÓN

VISITAS OOMICILIARIAS EN SUS DIFERENfES MODALIDADES SEGÚN LA GUh DE TRABAJO EN APS

TOMA DE I\,IUESTRA PARA PAP

ACTIVIOAOES
PROMOCIÓN Y
PREVENCIÓTI

XAMENFíSIco¡-TALMo. GCo EN ADOLESCENTES PARA LA DEÍECCIÓN PRECOZ OE ANOMALiAS DE LA.E

AfENCIÓÑ Y SEGUIMIENTO INTEGRAT EN SALUD CON ENFOOUE EIOPSICOSOCIAL E INTERCULTURAL EN

CONSUTIA SEGÚN MODELO VIGENTE IMAN Y GRUPO DISPENSARIAL
ATENCIÓN EN SALUO MENfAL DETECCIÓN DE SITUACIONES DE RIESGO Y ADICCIONES

ATENCIÓN DE CONSULTAS POR MORAILIDAD

ÁfENcróN. TRATAMTENTo DE ENFERMEDADES rNFEcrocoNTAGrosAS
AfENCIÓN DE CONSULTAS OE CRECIMIENTO Y DESARROTTO

AÍENCIÓN INTEGRAL EN SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA

VALORACIÓN Y ORIENTACIÓN NUfRICIONAL [,,lEDIANTE IMPLEMEÑfACIÓN DE TAS GUiAS ALIMENTARIAS DEL
PARAGUAY

ATENCIÓN A PAIOLOGÁS RELACIONADAS CON LA SATUD OCULAR

INSPECCIÓN BUCODENTAL

AIENCIÓN ODONIOLÓGICA 'EN AOUELLAS USF OUE CUENTEN CON CAPACIDAD INSÍALADA

PROCEDIMIENTOS(CURACIONES CIRUGIAMENOR OTROS) SEGUN PROTOCOLOS
DEÍECCIÓN DE VIOLENCIA Y ATENCIÓN A LA VÍCTIMA VIOLENCIA

CONSULTA DOMICILIARIA

ATENCIÓN
AMBULATORIA

TELECONSULTA
ATENCIÓN DE CONSULTAS OE URGENCIAS (SEGÚN PROTOCOLOS)

ATENCIÓN INTEGRAL A LA ViCfIMA OE VIOLENCIA
CONSULTA OOMICILIARIA DE URGENCIA

ATENCIÓN EN EL ÁREA DE OBSERVACIÓN HASTA 6 HORAS

URGENCIAS

PROCEDII\¡ ENIOS SEG UN PROTOCOLOS
SERVICIOS FARMACÉUTICOS

ACfIVIOAOES DE ORGANIZACIÓN OE LA COMUNIOAD
. ATY GUAZÚ
. DCP
.AUDIENCIAS PÚBLlCAS.
. CLUBES DE PERSONAS CON ENFERMEDADES CRÓNrcAS NO TRANSMISIBLES COMO: CLUBES
CON DIABETES, PERSONAS CON HTA EfC
. oTROS

ANALISIS CTiNICOS: SEGÚN CATÁLOGO DE LA RNL

R

üsP

TI

APOYO
DNGNÓSICO Y

OTROS

ACfIVIDADES
PROMOCIÓN Y
PREVENCIÓN OESARROLLO OE ACCCIONES DE INFORMACION, EDUCACION Y COMUNICACIÓN EN LOS DIFERENTES ENÍORNOS

(FAMILIAR Y COMUNIIARIOS) EN
. SALUO INTEGRAL
. SALUO SEXUAL Y REPRODUCTIVA (DERECHOS, PLANIFICACIÓN FAMILIAR, PREVENCIÓN DE IfS EMBARAZO NO
PLANTFTCADO)
'PREVENCIÓN DE VIOLEÑCIA, PREVENCIÓN DE fOOO TIPO DE AEUSO
'PROMOCIÓN DE DERECHOS CON ENFOQUE DE GENERO. EDUCAR EN DERECHOS Y DEBERES HUMANOS

h¡oeto
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VISTA

ACTIVIDADES PROMOCIONALES



. TABAOUISMO Y OfRAS ADICCIONES

. ORIENTACÉN OIETEIrcA MEDIANTE IMPLEMENTACIÓN DE LAS GUhS ALIMENTARIAS DEL PARAGUAY
' PRACfICA OE ACTIVIOAD FISICA
. PREVENCIÓN DEACCIDENfES
' ENFERMEDAOES CRÓNrcAS NO IRANSMISIBLES (DIABETES MELLITUS, HTA. CANCER DE MAIVI¡AS. CANCER OE
CUELLO UTERINO)
. ET{FERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS (T8, COVID-19. EIC)
'OONACIÓN OE SANGRE Y ÓRGANOS
. MEDIOAS PARA EL AUTOCUIDADO OE I.A SALUD OCULAR
' OTROS INSTRUMENTOS DE ORIENTACIÓN DEL MSPYBS.

INMUNIZACIONES SEGUN ESOUEMA DEL PROGRAMA REGUTAR PAI
VISIfAS DOMICILIARAS EN SUS DIFERENTES MODALIDADES SEGUN LA GUIA DE IRAEAJO EN APS
REALIZACIÓN OE EXAMEN DE MAMA

TOMA DE MUESTRA PARA PAP

ÁPLrcAcóN oEL tEsr oE FrNoRrsK

' EXAMEN FISICO OFIALMOLÓGICO EN ADULTOS PARA LA DETECCIÓN PRECOZ DE ANOMALiAS DE LA VISTA
' REFERENCIA A PACIENTES CON ECNT COMO DIABETES HTA, COLAGENOSIS EIC PARA CONTROL
OFTALMOLÓGICO PERIÓDICO EN EL SIGUIENIE NIVEL DE ATENCION PARA LA DETECCIÓN PRECOZ DE
ANOMALIAS DE LA VISfA RELACIONADAS A SU PATOLOGiA DE BASE

ÁTENctóN y SEGUIEMtENTo TNTEGRAL EN sALUD coN ENFoouE BtopstcosoctAL E TNTERCULTURAL EN
CONSULIA SEGÚN PROfOCOLOS VIGENTES Y GRUPO DISPENSARIAL.

ATENCIÓN EN SALUO I\¡ENfAL OETECCIÓN OE SITUACIONES DE RIESGO Y ADICCIONES

ÁaEñcróN DE coNsúrrAs poR MoRB|L|DAD coN ÉNFAsts EN ENFERT\TEDADES cRóNlcAS No TRANSMTSTBLES
PRINCIPALMENTE DIABEf ES E HIPERTENSIÓN

AIENCIÓN TRATAIVIENTO DE ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS

ATENCIÓN INTEGRAL EN SALUD SEXUAT Y REPRODUCÍIVA

VALORACIÓN Y ORIENTACIÓN NUTRICIONAL MEDIANTE IMPLEMENTACIÓN DE LAS GUIAS ALIMENÍARIAS DEL
PARAGUAY

ATENCIÓN A PAIOLOGIAS RELACIONADAS CON LASALUD OCULAR

INSPECCIÓN BUCODENTAL

AfENCIÓN ODONTOLÓGICA 'EN AOUELLAS USF OUE CUENTEN CON CAPACIDAD INSTALADA
pRocEDrMrENfos (cuRActoNFs. crRUGÁ MENOR OTROS) SEGUN PROTOCOLOS

DEIECCIÓN DE VIOLENCIA Y ATENCIÓN A LA ViCTIMA VIOLENCIA

CONSULTA OOMICITIARIA

ATENCIÓN
AMBULATORIA

TELECONSULTA

ATENCIÓN DE CONSULÍAS DE URGENClAS (SEGÚN PROÍOCOLOS)

ATENCIÓN INTEGRAL A LA VICTIIVTA DE VIOLENCIA

CONSULTA DOMICITIARIA DE URGENCIA

AfENCIÓN EN EL ÁREA DE OASERVACIÓN HASTA 6 HORAS

PROCEOIMIENTOS SEGUN PROf OCOLOS

URGENCIAS

SERVICIOS FARMACÉUTICOS

ANALISIS CLÍNICOS SEGÚN CAfÁLOGO DE LA RNL

ACTIVIDADES PROMOCIONALES

ACIIVIDADES OE ORGANIZACÉN DE LA COMUNIDAD.
. AfY GUAZÚ
. DCP
.AUDIENCIAS PÚSLEAS
. CLUSES DE PERSONAS CON ENFERMEDADES CRÓNICAS NO TRANSMISIBLES COMO: CLUBES DE PERSONAS
CON OIAEETES, PERSONAS CON HTA ETC
. oTROS
OESARROLLO DE ACCCIONES DE INFORMACIÓN, EDUCACION Y COMUNICACÓN EN LOS DIFERENÍES ENTORNOS
(FAMILIAR Y COMUNITARIOS) EN:
'SALUD INTEGRAL
'SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA (DERECHOS PLANIFICACIÓN FAMILIAR, PREVENCIÓN DE ITS EI\4BARAZO NO
PLANIFICADO)
. PREVENCIÓN DEVIOLENCIA PREVENCIÓN DE TODOTIPO DE ABUSO.
'PROMOCIÓN DE DERECHOS CON ENFOQUE DE GENERO, EDUCAR EN DERECHOS Y DEBERES HUMANOS ,,/. ORIENfACIÓN DIEIETICA MEDIANTE IMPLEMENTACIÓN DE LAs GUIAS ALIMENTARIAS DEL PARAGUAY. ,/- ,. PRACTICA oE ACTIVIDAD FiSIcA ,//,2,. PREVENCION DE ACCIDENTES ^ .Á&«,
'PREVENCTóN DE cAloAS lryl;lF|t
l.'lrtá*o#lt#3.t %'§á,i,áilt§lolffi*=r,.,",FS (DTABETES MELLrrus, HrA. cANcER oE MA*r. ";3H:; 

;.'
CUELLO UTERINO, ETC)
' ENFERMEDAOES TNFECTOCONfAGTOSAS (rB, COVTD-1 9, ETC.). DONACION DE SANGRE Y ÓRGANos,
. MEDIOAS PARA EL AUTOCUIOADO DE LA SALUD OCULAR
'OTRos INSTRUMENÍoS DE oRIENTACIÓN DEL MSPYBS

APOYO
onc ósrco Y

OTROS

ACfIVIOADES
PRoMocIÓN Y
PREvENctóN

ACTIVIDADES PREVENf IVAS

s,¡iiiLliipoiiirc¡
MANUAL OE ORGANIZACIÓN DEL PRIMER NIVEL DE

ATENCIÓN &- aténclóñ Prlma.la
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SALUD DE LOS ADULTOS DE 3I A 59 AÑOS
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e¡@P

IE EMAU LDE RO G E GUSOSEN Ul\¡ IZACIN No SE
NLAGU DE TRABAJO EN APSVISITAS DOMICILIARIAS EN SUS D FERENTES MODATIDADES SE G

DE EXAMEN DE MAMAREALIZAC
TOMA OE MUESTRA PARA PAP
Ápr-IcÁcrFn oEr rEsr oE FTNDRTSK

ffiANcER PRosrATtcoAPARTlR oE Los 50AñosY45
AÑos A PAcIENTES CON RIESGO ALTO

' EXAMEN Fistco oFTALMoLóGtco EN ADULToS PARA LA 0EfEcclóN PREcoz 0E ANoMAL
. REFERENCIA A PACIENÍES CON ECNT COMO OIABETES, HTA COLAGENOSIS, ETC PARA CONTROL

oFTALMoLócrco pERróDrco EN EL stGUtENfE NtvEL DE ATENCIóN. PARA l-A DErEcclÓN PRECoz DE

ANOMAI IAS DE LA VISTA RELACIONADAS A SU PATOLOGA DE AASE

iAS DE LA VISTA

AÍENCIÓN Y SEGUIEMIENÍO INTEGRAL EN SALUO CON ENFOOUE BiOPSICOSOCIAL E INÍERCULTURAL EN

coNsuLTA SEGÚN PRoTocOLOS VIGENTES

ATEñcr-N EN sAulD r\,,rEr{Tl\L DErEcclóN oE slluAc
fRATO

loNES oE RTESGo yADtccroNEs PREVENCtóN oEL EuEN

ATEñctóN DE coNSULfAS poR MoRBtLtoA0 coN ENFASIS EN ENFERMEDADESC
PRINcIPALMENTE oIABETES E HIPERf ENSIÓN

RONICAS NO TRANSMISIALES

ATENcIÓN, fRAfAMIENTo DE ENFERMEDAOES ITIFECfOCONTAGIOSAS

ArENcróN PARA D|AGNóstco pRECoz DE fuMoRES (HoMBRES Y MUJERES)

AfENcIÓN INTEGRAL EN SALUD SEXUAT Y REPROOUCTIVA

vALoRACóN y oRtENTActóN NUfRtctoNAL MEDTANTE tMPLEMENTAcI ÓN DE LAS GUhS ALIMENTARIAS DEL

ATENCTóN A pAToLoGiAs RELACroNAoAs coN LA sALUD ocutAR
rNSPEccróN BUcoDENTAL
ATENCTóN oDoNToLóGrcA 'EN AQUELLAS usF ouE CUENTEN coN CAPACIDAD INSTALAOA

pRocEDtMtENTos (cuRAcroNES. ctRUGIA MENoR. orRos) sEGúN PRofocoLos
oriiccró¡r or rzrorrtcA y ATENCTóN A LA vicrtMA vtoLENctA
CONSULTA OO[.llICILIARIA
TELECONSULTA

ATENcIÓN
AMBULATORIA

N OE CONSULTAS DE URGENCIAS SEG N PROfOCOLOS
N INTEGRAL A LA V IMA DE VIOLENCIA

ATENCI
ATENC
CONSULTA DOMICITIARIA DE URGENCIA

AfENcróN EN EL ÁREA DE oBSERVACTóN HAsrA 6 HoRAs PoR PAfoLoclAS No coMPLICADAS

PRocEDrMrENTos sEGúN PRorocoLos

URGENCIAS

SERVICIOS FAR UTICOS

ANALISIS CLINIcoS sEGÚN CATÁLOGO OE LA RNL

ACfIVIDADES PROMOCIONALES

ActvtDADEs DE oRGANrzAcróN DE LA coMUNtoAo
' ATY GUAZú.
'ocP
.AUDrENctAs PúBLrcAs
. CLUBES DE PERSONAS Íi4AYORES: YA SEA PARA REALIZAR ACTIVIDAD FISICA DIRIGIDA O PARA REALIZAR

PRACTEAS RECREATtvAS sEGúN TNTERESES coMUNEs (LEcruRA. coclNA, MANUALiDADES)
. OTROS
óESARRoLLo D eccroNEs DE tNFoRMAcóN. EDucActoN y coMUNtcActóN EN Los DTFERENTES ENToRNoS
(FAMILIAR Y COMUNITARIOS) EN
. SALUD INTEGRAL
'ATENcIÓN INTEGRAL EN SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA DEL HOMBRE Y ADULfO MAYOR (DERECHOS

PREVENCIÓN DE ITs)
' DEPRESTóN AUToESTrfvtA
. HABlToS HIGIÉNIcos ADEcUADOS
'PREVENCIÓN DEVIoLENcIA, PREVENcIÓN DE TODOTIPO DE ABUSO
. PRoMocIÓN oE DERECHoS cON ENFOQUE DE GÉNERO, EDUCAR EN DERECHOS Y DEBERES I.IUMANOS.
. oRtENfActóN DtETET|CA MEDTANTE tMpLEMENTAoIóN DE tAS GUhs ALIMENTARIAS DEL PARAGUAY

' PRAclcA DE AcfrvrDAD FistcA
' PREVENCIÓN DE AccIDENTES
, PREVENcIÓN DE CAIDAS, fABAQUISMO Y OTRAS ADICCIONES
, ENFERMEDADES cRóNrcAs No fRANSMIS|BLES (otABETES MELLlrus, HTA. cANcER DE MAMAS, cANcER DE

CUELLO UTERINO, ETC)
. ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS (fB, COVID,19, ETC )
, DONACION DE SANGRE Y ÓRGANOS
'MEDIOAS PARA EL AUTOCUIDAOO DE LA SALUD OCULAR
. oTRoS INSTRUMENToS DE oRIENTACIÓN OEL MSPYBS

INMUNIZACIONES SEG N ESOUEMA DEL PROGRAMA REGULAR PAI

ACf IVIDADES PREVET{TIVAS

IAS EN SUS DIFERENTES MODALIDADES SEGÚN LA GUh DE TRABAJO EN APSVISITAS OOIVICILIAR

REALtzActóN DE EXAMEN DE MAMA
IOMA DE MUESTRA PARA PAP
APLrcActóN DEL TEST DE FTNDRTSK

APOYO
DnGNÓSfIco Y

OTROS

ACfIVIDADES
pRoMoctóN Y
PREvENcTóN

saLUD DE PERSoNAS DE so Años Y ff,As

z
"soo4)7rsp
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MANUAL OE ORGANIZACIÓN DEL PRIMER NIVEL DE

ATENCIÓN E. at-ncló. ,'rrmá¡ ra

REALTZACI I.I tiE TACTo RECTAL PARA OX PRECOZ DE CANCER PROSTÁTICO A PARÍIR DE LOS 50 AÑOS Y 45
AÑOS A PACIENTES CON RIESGO ALTO
'REFERE¡lcLc DE PERSoNA§MAyoRES PARA coNTRot oFTATMoLóGtco PERIóDlco EN Et SIGUIENTE NIVEL
DE ATENcIÓN PARA LA DETEccIÓN PRECOZ DE ANOMALiAS DE LA VISTA
'REFERENCIAA PACIENIES CON ECNf COMO DIABETES HTA. COLAGENOSIS, ETC PARA CONTROL
oFTALMoLÓG|co PERIÓDIco EN ET SIGUIENfE NIVEL DE ATENCIÓN PARA LA DETECCIÓN PRECOZ DE

ANoMALiAs DE LAVrsrA RELAcToNADAS A su pAToLoclA 0E EAsE

ATENcTóN
AMBULAfORIA

ATEICróñ V SEGUTEMTENTo TNTEGRAL EN sALUD coN ENFoouE BtopstcosoctAL E tNTERcULTURAL EN
coNSULTA sEGÚN PRoTocoLoS VIGENTES

ATENcTóN EN SALUD ¡¡ENTAL: DETEccroN DE srruAcroNEs DE RIESGo Y ADlccloNEs

ATENcIÓN DE coNSULfAs PoR MoRBILIDAD NO GRAVE CON ENFASIS EN ENFERMEDADES CRÓNICAS NO
fRANSMtstBLEs pRTNcTpALMENTE DtqBEfES E HtpERTENStóN

ATENcTóN TRATAMTENTo DE ENFERT\4EoAoEs rNFEcrocoNrAcrosAs
AfENcIÓN PARA DIAGNÓSTIco PRECOZ DE fUMORES (HOMBRES Y MUJERES)

ÁaENcr-N TNTEGRAL Eñ SALUD SEXUAL y REpRoDUcrvA
vAt-oRAct-N y oRTENTACóN NUTRTCToNAL MEDTANTE TMPLEMENTACtóN DE t-As GUiAs ALtMENTARtAS DEL
PARAGUAY

ArENcóN A pAfoLoc¡AS RETAooNADAS coN LA SALUD ocuLAR

ñ§Paccr-N BUCoDENTAL
ATEñcóN oooNToLóGrcA 'EN AeUELLAS usF ouE cuENfEN coN cApActDAD |NSTAIADA
PROCEDIMIENTOS CURACIONES CIRUG IA MENOR OTRO sEGúN PRorocoLos
DETECC N DE VIOLENCIA Y ATENCI Cf IMA VIOLENCIA
CONSULTA DOMICILIARIA
TELECONSULTA
ATFNcTóN DF coNSULTAS Dt uRcLNcrAS SEGUN PROTOCOLOS
ATENC INTEGRAL A LA IMA OE VIOLENCIA
CONSULTA DOMICILIARIA DE URGENCIA
ATENcr6n Eñ EL AREA DE oBsERVACróN HASTA 6 HoRAs poR pAToLoGiAS No cot\,!PLtcADAS
PROCEDIMIENTOS SEG UN PRorocoLos

APOYO
DTAGNósftco Y

OTROS

SERvroos RMAcÉurcos

ANÁLISIS cLiNIcos SEGÚN CATÁIoGo DE LA RNL

6.3.2 Unidad de Salud de la Fam¡l¡a Satél¡te.

Es la USF dependiente de una USF Estándar o Ampliada, con la que debe art¡cular sus
actividades y estar en deb¡da comun¡cac¡ón para realizar la atención planificada, cuenta con
capacidad instalada, cartera de servic¡os del primer nivel de atención, un horario establecido de
lunes a viernes de 07.00 a 13:00 horas, el cual será distribuido según la asignación de carga
horaria por categoría profesional; además, tendrá responsabilidad sobre una poblac¡ón asignada
a un terr¡tor¡o social de hasta 1.000 personas.

Su función principal será dar atención dentro de su competencia a la comunidad, hacer la
vigilanc¡a de la salud y notificar debidamente según sea inmediata o no y realizar la referencia
de pacientes al serv¡cio de referenc¡a cuando así lo amerite. La USF Satélite deberá contar con
un encargado que será un profesional con licenciatura en enfermería u obstetricia, quien deberá
planificar la atenc¡ón con la USF Estándar o Ampliada de la cual dependa, y con un Agente
Comunitar¡o de Salud o Promotor lndígena de Salud.
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acfrvtoaDEs
PRoMoctó Y
PREvENcIÓN

ACTIVIDADES DE oRGANIzAcIÓN DE LA coMUNIDAD
. ATY GUAZÚ
. AUDIENcIAS PÚBLIcAs,
. DCP
. CLUBES DE EMBARAZADAS EN BASE AL PIM
'loENT|FtcAcróN DE REpLTcADoRES usuARtAS SAftsFEcHAs DE pLANtFtcActóN FAM|LtA. OTROS ¡lsPss

ARIO

URGENCIAS

Cartera de Servicios Ofertada:

SALUD DE MUJERES EN EDAD FÉRT|L (is A 49 Años)

ACTIVIDADES PROMOCIONALES

GE
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DESARRoLLAR AcccIoNES DE INFoRMAcIÓN EDUCACION Y COMUNICACIÓN EN LOS DIFERENTES ENTORNOS
(ESCOLAR, FAMILIAR, COMUNITARIOS) EN
; SALUo sExuAL y REpRoDUcIvA (DEREcHos ptANtFtcActóN FAMIL|AR pREVENctóN DE trs, PREVENCtóN DE
EMBARAZO NO PLANIFICAOO)
'oRtENTACTóN DTETETTCA MEDTANfÉ TMPLEMENTACTóN DE LAs cuhs ALTMENTARTAS DEL PARAGTJAY.
. PRAcfIcA oE ACTIVIDAD FislcA
' PREVENcIÓN DE ACCIDENTES
. TABAOUISMO Y OTRASADICCIONES
.PREVENCIÓN DE TODO TIPO DE AaUSO
'PREVENcÚN DE TA VIoLENCIA SEXUAI- Y BASADA EN GENERO
'PAUÍAS DE CRIANZA POSITIVA
'RESPONSABILIOAD COMPARTIDA
'pRoMoctóN oE DERECHoS coN ENFoeuE DE GÉNERo. EDUCAR EN DEREcHoS y DEBERES HUMANoS.
. ENFERMEDADES cRÓNICAS No TRANSMISIBLES (DIABETES MELLITUS, HTA CANCER DE MA¡,AS CANCER DE
CUELLO UTERINO).
. ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS (fB. COVID.19. EfC),
. DoNACIÓN DE SANGRE Y ÓRGANos
'MEOIDAS PARA EL AUTOCUIDADO OE LA SATUD OCUI-AR
. oTRos INSTRUMENfoS DE oRtENTAcIÓN DEL MSPYBS,

INMUNIZACIONES SEG N ESOUEMA DEL PROGRAMA REGULAR PAI

VISITAS DoMIcILIARIAS EN SUS D!FERENTES MoDALIDADES SEGÚN LA GUh OE TRAMJO EN APS

REALIZACIÓN DE EXAMEN DE MAMA

TOMA DE MUESTRA PARA PAP

APLICACIÓN DEL TEST DE FINDRISK

ADECUADo coNTRoL pRENATAL PARA pREVECróN DEL pARTo PRETÉRMrNo y coN ELLo LAS pAToLoGiAS
OCULARES DEL RN RELACIONADAS A LA PREMATUREZ
ÁTENaióN y sEGUt¡¡rENTo TNTEGRAL EN SALUD DE LA MUJER. coN ENFoeuE BropsrcosoclAL E
TNTERCULTURAT sEGúN pRorocoLos vtcENTES y cRUpo orspENSARlAL
lre¡.¡cót¡ eñ seruo ¡¡ENTAL: DETECCTóN DE srruAcroNES DE RTESGo y AorccioNEs
ÁaE[cróN DE cóNSULTAS poR MoRaTLTDAD

ATENcIÓN TRATAMIENTo DE ENFERMEoADES INFECToCONTAGIOSAS

ATENcóN TNTEGRAL pREcoNcEpcroNAL pRENAfAL y puERpERro

ATENcóN TNTEGRAL EN SALUD sExuAL y REpRoDUcfrvA
vALoRAcóN y oRrENTACróN NUTRTCToNAL MEDTTANfE TMPLEMENTACTóN oE LAS GUhs ALTMENTARIAS DEL
PARAGUAY
ATENcÉN A PAToLoG¡As RELACIoNADAS coN LA SALUD ocULAR
tNSPEccróN BUcoDENTAL

ATENcIÓN oDoNToLÓGIcA 'EN AQUELLAS USF oUE cUENTEN coN cAPAcIoAD INSTAI.AoA

PROCEOIMIENTOS (CURACIONES CIRUGIA MENOR OTROS) SEGUN PROTOCOLOS

CONSUTA DOMICILIARIA

AfEr,tctóN
AMBULATORIA

TEI-ECONSULTA
ATENCION DE CONSULTAS DE URGENCIAS (SEGUN PROTOCOLOS)

AfENcróN A LA victMA DE vrolENcrA
CONSULIA DOMICILIARIA DE URGENCIA
ATENCION EN EL AREA DE OBSERVACION HASTA 6 HORAS POR PAIoLOGiAS No coMPLIcAoAS

URGENCIAS

PRocEDIMIENToS SEGÚN PRoTocoLoS EJ coDIGo RoJo
SERVICIOS FARMACEUTICOS

ANÁLrsrs cLlNrcos sEGúN cATÁLoco DE LA RNL

N DE LA COMUNIOADACTIVIOADES DE ORGANIZAC
' ATY GUAZú
'AUDtENctAS PúBLlcAS
. ofRos

APOYO
onGflósnco Y

ofRos

ACTIVIDADES
PRoMocróN Y
PREvENoóN

DESARROLLO DE ACCCIONES DE INFORMACIÓN, EOUCACION Y COMUNICACIÓN EN LOS OIFERENTES ENTORNOS
(ESCOLAR, FAMITIAR Y COMUNITARIOS) Y CONSEJERIA FN 8ASE A
. LTBRETA DE sALUo DEL Ntño y LA NtñA
. APoYo A LA LACTANCIA MATERNA MEDIANTE LA INIcIATIVA SERVICIo DE SALUD AMIGo DE TA MADRE Y EL NIÑo. PROGRAMA DE DESARROLLO INFANfIL TEMPRANO
. CRIANZA POSITIVA
. DISCIPLINA
' fABAQU¡SMO Y OTRAS ADICCIONES
'PREVENCIÓN DE SIfUAcIoNES DE RIESGo
, EDUCACIÓN SoBRE SALUD SUCAL
'ESTRATEGh ESCUELA SALUDABLE Y FAMILIA SALUOASLE
'pREvENcróN oEL MALTRÁfo TNFANTTL
. PREvENCIÓN oE roDo TIPo DE ABUso
'PREVENCróN oE LA vroLENcrA sExuAL y BASAoA EN GÉNERo .pAurAS DE cRtANz.RESPONSABILIDAO COMPARTIDA

ACf IVIDAOES PREVENTIVAS

ACTIVIDAOES PROMOCIONALES

R,

MSPSS
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+REVENctóñ DEL TRAUMA.
* EDUCACTóN sExuAL
, pRoMocróN DE DERECHoS coN ENFoouE DE GÉNERo. EDUCAR EN DERECHoS y DEaERES HUMANoS
' coMUNrcAcÉN coNFTABLE
, FoMENfAR tA ACTtvtoAD FistcA. ESpARctMtENTo REcREACIóN
' tMpLEMENTACtóN DE LAS GUiAS ALtMENTARtAS oEL PARAGUAY
. MEDIOAS PARA EL AUTOCUIDADO OE LA SALUO OCULAR
'oTRos INSfRUMENToS oE oRIENTACÚN DEL MSPYES

ACIIVIDADES PREVENTIVAS

INMUNIzAcIoNES SEGÜN ESoUEMA DEL PROGRAMA REGULAR PAt
DESPARASITACION
usriÁs ooMrcrLrARrAS EN sus oTFERENTES MoDALTDADES sEGúN LA GUh DE TRABAJo EN APS

aróN DEL REFLEJo RoJo EN iEN NAc¡Dos o REMtsroN coN oFTALMoLoGh PARA su
REALIZACIÓN A FIN DE DETECTAR PRECOZI\4ENTE ANOMALiAS DE LA VISIÓN EN ET RN

' EXAMEN Fisrco oFTALMoLócrco EN Nrños PARA LA DETEcctóN PREcoz DE ANoMALiAS DE LA vlsrA

'EXPLORA

AÍENcr-N y SEGUTEMIENTo TNTEGRAL EN SALUo coN EñFoouE BtopstcosoctAL E |NTERCULTURAL EN

coNSULfA sEGúN MoDELo vtGENTE AtEpt y cRUPo DISPENSARIAL

AÍENCIÓN EN SALUD MENTAL DETECCIÓN DE SIfUACIONES OE RIESGO Y ADICCIONES

ATENcTóN DE coNSULTAS poR MoRBtLtDAD

ATENCIÓN OE coNSULTAS DE cRECIMIENTO Y DESARROLLO

EVAL¡ACróN psrcoMorRrz TMPLEMENTACTóN DEL MoDELo DE ATENCTON TNTEGRAL DE DESARRoLLo INFANTIL
TEMPRANO.MAIDIT

óN y oRrENTACrfN NUTRTCToNAL ¡¡EoTANTE TMPLEMENTACTóN DE LAS GUiAs ALTMENTARtAS oELVALORAC

ATENCI N A PAToLoG¡AS RELAcIoNAoAS coN LA SALUD OCULAR

tNSPEcctóN BUCoDENTAL

AfENctóN oDoNToLóGtcA 'EN AoUELLAS usF ouE cUENTEN coN cApActDAD tNSIALADA

PROCEDIMIENfOS (CURACIONES CIRUGIA MENOR OfROS) SECÚN PROTOCOLOS

DETEccIÓN DE VIOLENCIA Y ATENCIÓN A tA V|CTIMA VIOLENCIA

CONSULTA DOMICILIARIA

ATENcTóN
AMBIJLATORIA

AfENcúN DE coNSULTAS DE URGENCTAS (sEGúN pRofocoLos)
fETECONSULTA

ATENCTóN A rA vicrMA DE vrolENcr,A
CONSULfA DOMICILIARIA DE URGENCIA

AfENCIÓN EN EL ÁREA DE oBSERVACIÓN HASfA 6 HORAS
URGENCIAS

PROCEDIMIENTOS SEGUN PROTOCOLOS
sERVEros FARMAcEuraos

ACTIVIDAOES PROMOCIONALES

AcfrvrDADES DE oRGANtzActóN DE t-A coMUNTDAD
. ATY GUAZÚ
'AUDTENcTAS PúBLrcAS
' CLUBES OE ADOLESCENTES
. OTROS

APOYO
DlAGNósnco Y

OTROS

ACfIVIDADES
PRoitoctóN Y
PREvENcTóN

DESARROLLO DE ACCCIONES DE INFORMACIÓN EDUCACION Y COMUNICACIÓN EN LOS DIFERENTES ENIORNOS
(EscoLAR, FAMILIAR Y coMUNIfAR¡os) Y coNSEJERIA soBRE ÍEMAS coMo
' LIBREfA DE SALUD OEL ADOLESCENTE DE LA MUJER Y ET HOMBRE
' CRIANZA POSIf IVA
'DrscrpLrNA PREVENoTóN DE srruAcroNES DE RTESGo
' TABAQUISMO Y OTRAS ADICCIONES
.EOUCACION SOBRE SAI.UO BUCAI. ,/
' EsTRATEGTA EscuELA SALUDABLE y FAMILIA sALUoABLE ,¿'zl.
' PREVENCTóN DFL MAr rRATo TNFANTTL ,/Z/.pREVENcróN DE ToDo rpo DE ABUSo ./V-á
' PREVENCTóN DE LA vrolENcrA sExuAL y BASADA EN GÉNERo .PAUTAS DE cRlANzA postTtvA , ^ lútDo 11 --
' REspoNSABrLroAo coMpARTTDA ASot'.:^-;N{o G

'NovlaTco stN vtor FNCTA t 13¡- 
l§,po.. SALUD DEL VARÓN AooLEScENTE

'pRoMocróN DE DERECHoS coN ENFoouE DE GÉNERo. EDUCAR EN DEREcHoS y DEBERES HUMANos.
. BRINDAR EoUcAcIÓN Y coNsEJERh CoN ENFooUE EN sALUD SExUAL Y REPRoDUCTIVA DEL ADoLEscENTE
(DEREcHos, pLAN|FrcAcróN FAMTL|AR. PREVENctóN DE tfs, PREVENctóN DE EMBARAZo No PLANtFtcADo). HERRA¡¡IENTAS PARA HABILIDADES DE LA VIDA (FOMENTAR LA AUTOESTIMA AUTO CONCEPTO AUTOI¡'AGEN). DEPRESTóN
. PREVENCIÓN DEL TRAUMA
' FoMENÍAR LA AcfIVIDAD FísIcA, ESPARCIMIENTo, REcREAcÓN,
'ApoyAR TALLERES DE ExpREstóN LTBRE: REstLlENctA cApActDAD DE ENFRENTAR LAAovERS|DAD y
SoBREPoNERSE AL ESTiMULoADVERSo, coMUNIcAcIÓN coNFIABLE
'|MPLEMENfActóN DE tAs GUÁs ALTMEñTARIAS oEL PARAGUAy. MEDIDAS PARA EL AUTOCUIDADO DE LA SALUD OCULAR. oTRoS INSÍRUMENToS DE oRIENTACIÓN DEL MSPYBS

AIENCIÓN TRATAMIENTo DE ENFERMEDAD€S INFECTOCONTAGIOSAS

ANALtsts cLiNrcos sEGúN cATALoGo DE LA RNL

SALUO DEL ADOLESCENTE DE IO A I7 AÑOS

BAGGIO
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ACTIVIOADES PREVENTIVAS

INMUNIZACIONES SEGÚN ESOUEMA DEL PROGRAMA REGULAR PAI

DESPARASITACIóN
VISIÍAS DOMICILLqRAS EN SUS DIFER ENTES MODALIDADES SEGÚN LA GUh DE TRABAJO EN APS
fOMA DE MUESTRA PARA PAP
;EXAMEN iis¡eo oFTALMoLóctco EN ADoLESCENTES PARA tA DETEcctóN pREcoz DE ANoMALIAS DE tA
V¡SfA

Ncl-NYsEGUlMlENTolNTEGRALENSALUDcoNENFooUEBloPSlcosoclALElNTERcULTURALEN
ONSULTA SEGÚN MODELO VIGENfE IMÁN Y GRUPO DISPENSARIAL

AfENC EN SALUD I\¡ENTAL DETECC DE SITUACIONES DE RIESGO Y ADICCIONES

AIE

rirNClóN or cor+l iillroro
ATENCIÓN TRATAMIENTO DE ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS

ATENCIÓN DE CONSULTAS DE CRECIMIENfO Y DESARROLLO
ATENCIÓN INTEGRAL EN SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA

IENTACIÓN NIJTRICIoNAT MEDÁNJ.IMPLEMENÍACIÓN DE LAS GUÁS ALIMENIARIAS DEtVALORACIÓN Y OR

ATENCIóN A PAfOLOGiAS RETACIONADAS CON LA SALUD OCUTAR
INSPECCIÓN BUCODENTAT
ÁaENo6ñ oDoNToLócrcA 'EN AoUELLAS usF ouE cUENTEN coN cApAc|DAD tNSTAIAoA
PROCEDIMIENTOS (CURACIONES, CIRUGh MENOR, OTROS) SEGÚN PROTOCOLOS

DETECCóN DE VIOLENCIA Y ATENCIÓN A LA V¡CTI¡¡A VIOLENCIA
CONSULTA OOMICILIARIA

ATENCIÓN
AMBULATORIA

IELECONSULTA

AfENCÉN DE CONSULTAS DE URGENCI,AS (SEGÚN PROTOCOLOS)

arENclóñ ArA vr.cfrMA DE vr,clEt/Cl,q
CONSULIA DOMICILIARIA OE URGENCIA

ATENCIÓN EN EL ÁREA DE OBSERVACIÓN HASTA 6 HORAS

PROCEDIMIENTOS SEGÚN PROf OCOLOS

URGENCIAS

SERVICIOS FARMACÉUTICOS

. CLUBES DE PERSONAS CON ENFERMEDADES CRÓNlcAS NO TRANSMISIBLES COMO CLUEES OE PERSONAS
CON OIABETES PERSONAS CON HTA. ETC
' oTROS

LOS DIFERENTES ENTORNOS
(FAMILLCR Y COMUNIÍARIOS) EN
'SALUO INTEGRAL
'SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA (DERECHOS, PLANIFICACIÓN FAMILIAR, PREVENCIÓN DE IfS EI\/|EARAZO NO
PLANIFICAOO)
, PREVENCIÓN D€ TODOTIPO DEABUSO
'PROMOCIÓN DE DERECHOS CON ENFOOUE DE GÉNERO, EDUCAR EN DERECHOS Y OEEERES H UMANOS
. SALUD DEL HOMBRE
. PAfERNIDAD RESPONSABLE
. PAUTAS DE CRIANZA POSITIVA
. PREVENCION DE LA VIOLENCIA STXUAL Y BASADA EN GENFRO
. TABAOUISMO Y OTRAS ADICCIONES
' ORIENTACIÓN DIETÉTICA MEDI,ANTE IMPLEMENTACIÓN DE LAS GUIAS ALIMENTARIAS DEL PARAGUAY
' PRACTICA DE ACTIVIDAD FISIcA
' PREVENCIÓN OE ACCIDENTES
. ENFERMEDADES CRÓNICAS NO TRANSM¡SIELES (DIABETES MELLITUS, HTA, CÁNCER DE MA[,,IAS CANCER DE
CUELLO UTERINO)
' ENFERMEDADES TNFECTOCONfAGTOSAS (TB COVTD-19 ErC)
'DONACION DE SANGRE Y ÓRGANOS
' MEDIDAS PARA EL AUTOCUIOAOO OE LA SALUD OCULAR
'OfROS INSTRUMENTOS DE ORIENTACIÓN OEL MSPYBS

INMUNIzACIONES SEGUN ESOUEMA DEL PROGRAMA REGULAR PAI

ANALISIS CLINICOS] SEGÚN CAfALOGO DE LA RNL

DE LA COMUNIDADACTIVIOAOES DE ORGANIZAC
. ATY GUAZÚ
' DCP
. AUOIENCIAS PÚBLICAS

VISITAS DOMICILIARIAS EN SUS DIFERENTES MOOALIDADES SEGÚN LA GUiA OE TRABAJO EN APS
REALIZACIÓN OE EKAMEN DE MAMA

TOMA DE MUESTRA PARA PAP

APLICACIÓN DEL TESI DE F¡NDRISK

APOYO
DlAGNÓSTrcO Y

OTROS

ACfrvroAoEs
PROMOCIÓN Y
PREVENCIÓN

'EXAMEN FISICO OFTALMOLÓGICO EN ADULTOS PARA LA DETECC
'REFERENCIAA PACIENTES CON ECNT COMO DIABETES, HfA, COLAGENOSIS, ETC PARA CONTROL
OFfALMOLÓGICo PERIÓDrco EN EL SIGUIENTE NIVEL DE ATENCIÓN. PARA LA DETEccóN PREcoz DE
ANOMALhS DE LA VISTA REI-ACIONADAS A SU PATOLOGh DE EASE

N PREC02 DE ANOMALiAS DE LA VISfA

ATENcIÓN Y SEGUIEMIENTo INTEG RAL EN SALUO CON ENFOOUE BIOPSICOSOCIAL E INTERCULTURAL EN
CONSULIA SEGÚN PROTOCOTOS VICENÍES Y GRUPO DISPEN SARIALATENCION

AMBULATORIA
ATENCIÓN EN SALUD MENTAL DEIECCIÓN DE SITUACIONES OE RIESGO Y AOICCIONES

Aprobado por Res
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ACTIVIDADES PROMOCIONALES

ACTIVIDADES PREVENTIVAS
F -Ogrr$9o-*
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AT€NCIÓN oE coNSULTAS PoR MoRBILIDAD coN ENFASIS EN ENFERMEDADES CRÓNICAS NO TRANSMISIBLES
PRINcIPALMENTE DIAgEfES E HIPERTENSIÓN,

ATENctóN TRATAMTENTo DE ENFERMEDADES rNFEcrocoNTAGtosAS

AfENcIÓN INTEGRAL EN SALUD SEXUAL Y REPRoDUCTIVA

vALoRAcóN y oRrENTAcróN NUTRToToNAL MEoTANTE TMPLEMENTA0óN DE LAs GUhs ALTMENTARTAS DEr
PARAGUAY
AfENcIÓN A PAfoLoGIAS RELAcIONADAS CoN LA SALUD OCULAR

INSPEccIÓN aUcooENTAT

ATEñcióñ oDoNTóLóc¡cA 'EN AoUELLAS usF ouE cuENÍEN coN cApAc|DAD TNSTATADA

PROCEOIMIENTOS(CURACIONES CIRUGIAMLNOR OTROS) SEGÚN PROTOCOLOS

DETEccróN DE vroLENCrA y AfENcróN A LA vicIMA vroLENcrA

CONSULTA DOMICILIARIA
TELECONSULTA

AfENCIÓN DE coNSULTAS DE URGENCIAS {SEGUN PROfOCOLOS)

ÁiENCró¡a tA vr_criMA DE vroLENctA
CONSULTA DOMICILIARIA DE URGENCIA
AfENaróN EN EL ÁREA oE oBsERVAcróN HAsfA 6 HoRAS

URGENCIAS

PRóaEórMrEñÍóS-EC N Pfurocolos
sERVtctos FARMACÉuIcos

ANALISIS cL¡N|cos sEGÚN cAfÁLoGo DE LA RNL

ACTIVIOADES PROMOCIONALES

AcÍvrDADES DE oñóÁñ¡zActóN DE LA coMUNtoAo
' ATY GUAZú.
' DCP
. AUDIENCI,AS PÚELICAS
. CLUBES oE PERSoNAS coN ENFERMEoADES cRóNGAS No TRANSMTSTBLES coMo CLUBES DE PERSoNAS
CON DIABETES, PERSONAS CON HTA, ETC
' oTROS
DESARROLLO DE ACCCIONES DE INFORMACIÓN, EDUCACION Y COMUNICACIÓN EN LOS DIFERENTES ENTORNOS
(FAMILIAR Y COMUNIÍARIOS) EN
.SALUD INTEGRAL
. SALUD SEXUAL Y REPRoDUCTIVA (DERECHoS. PIANIFIcAcIÓN FAMILIAR, PREvENcIÓN DE ITS EMBARAZO NO
PLANIFICADO),
'pREVENclóN DEVroLENcrA. PREVENC¡óN DE foDoftpo DEABUSo.
. pRoMocróN DE DERECHoS coN ENFoeuE DE GÉNERo. EDUCAR EN DERECHoS y DEBERES HUMANoS.
. SALUO DEL HOMBRE
. PATERNIOAO RESPONSABLE
PAUTAS DE CRIANZA POSIÍIVA
'pREVENoóN DE LA vroLENCrA sExuAL y BASADA EN GÉNERo
' oRtENTAclóN DtETETtcA MEDTANTE TMPLEMENTAoTóN DE LAS GUhs ALTMENTARTAS DEL PARAGUAY
' PRAcrrcA DE AcrvrDAD FlsrcA. PREVENCIÓN DE AccIoENTES
'PREvENctóN DE cAtDAS. ÍABAQUISMO Y OTRAS ADICCIONES,
. ENFERMEDADES cRÓNICAS No TRANSMISIBLES (oIA8€fEs MELLITUS, HTA, cANcER DE MAMAS, cANcER DE
cUELLO UTERTNO ETC)
. ENFERMEDAOES INFECÍOCONfAGIOSAS {f8, COVID.19, ETC)
' DoNActoN DE SANGRE Y óRGANos
, MEDIDAS PARA EL AUTOCUIDADO DE LA SALUD OCULAR
. oTRos INsfRUMENfos DE oRIENTACÓN DEL MSPYBS

ACTIVIDADES PREVENTIVAS

INMUNIZACIONES SEGUN ESOUE¡¡A OEL PROGRAI\¡A REGULAR PAI

VISIIAS DOMICILIARIAS EN SUS DIFERENTES MoDALIDADES SEGUN LA GUiA DE fRABAJo EN APs

REALIZACIÓN DE EXAMEN DE MAMA
fOMA DE ¡.llUESTRA PARA PAP
APLtcActóN DEL TEST DE FINDRtSK

APOYO
DnGNósnco Y

OTROS

ACTIVIOADES
PRoMocIÓN Y
PREvENctór'r

REALIZACIÓN DE TAcfo REcfAL PARA Dx PREcoz OE cANcER PRoSTATIco A PARfIR DE Los 50 AÑos Y 45
Años A PACTENTES coN RtEscoALTo

. REFERENCITAA PACIENTES CON ECNT COMO DIABETES. HfA, COLAGENOSIS. ETC PARA CONTROL
oFTALMoLócrco pERróDrco EN EL STGUTENTE NrvEL oE ATENCtóN. PARA LA DEfEcctóN pREcoz D
ANoMALhS DE LA vrsrA RELACToNADAS A su pAToLoGh DE BASE ¡BOO.

BER

. EXAMEN F DE LA VISTAICO OFfALMOL ICO EN ADULÍOS PARA LA OETECC PRECOZ OE ANOMAL

ArENcúN y sEGUTEMTENTo TNTEGRAL EN sALUD coN ENFoouE Brocsrcosocnr eñrencürunÉffiffi
coNsuLfA sEGúN pRorocolos vrcENTES
ATENcTóN EN SALUD MENTAL DErEccróN DE srruAcroNES DE RtEScó raorccló¡li§Faeve¡clóN o
fRATO
AfENcróN DE coNSULTAS poR MoRsrLrDAD cóNEr,rFAsrs EN ENFER
pRTNcTpALMENTE DIABETES E HtpERTENStóN

cRóNrcAS No rRANsMrsrBLEs

ATENcTóN TRAÍAMTENTo DE ENFERMEDADES tNFEcrocoNrActosAS
ATENCTóN PARA DIAGNósrco pREcoz DE fuMoRE§

INTEGRAL EN SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA
MBRES Y IVUJERES

AfENC

arENcróN
AMBULATORIA

SALUD DE Los ADULToS DE 3i A s9 Años

I
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ñ y oRrENrAaléN NUÍRicroNÁL MEDTANTE TMpLEMENTACTóN DE LAs GUiAS ALTMENTARTAS DEL

ATENCIÓN A PATOLOGiAS RELACIONADAS CON LA SALUD OCULAR
ñaaaccr-N BUCoDtNTAL
ÁTENCtóN oDoNToLóGrcA 'EN AeTJELLAS usF ouE cUENTEN coN cApActDAD tNSTALADA

URACIONES SEGÚN PROTOCOLOSCIRUGIA MENOR OTROS
DETECC¡ N DE VIOLENCIA Y ATENC
PROCEDIMIENTOS

IMA VIOLENCIA
CONSULTA DOMICILIARIA
TELECONST]tTA
ñ¡NcroN DF coNSULTAS DE URCLNcTAS EGUN PROTOCOLOS

TIMA DE VIOLENCLAATENCI
CONSULfA OOMICILIARIA DE URGENCIA
ATENctóN EN ELAREA DE oBSERVACTóN HASTA6 HoRAS poR pAToLoGiAS No coMpLtcADAs

URGENCIAS

PROCEDIMIENTOS SEGUN PROTOCOLOS
sERVrcros FARMACEurcos

ACTIVIOADES PROMOCIONALES

ACTIVIDADES DE ORGANIZACIÓN DE LA COMUNIOAD
' ATY GUAZÚ
'DCP
'AUDIENCIAS PÚBLICAS
, CLUBES DE PERSONAS MAYORES YA SEA PARA REALIzAR ACTIVIDAO F¡SICA DIRIGIDA O PARA REALIZAR
pRAcrcAS RECREATTVAS sEGúN rNfEREsEs coMUNEs (LEcruRA, cocrNA MANUALTDADES)
' oTROS
DESARROLLO DE ACCCION INFORMACIÓN, EOUCACION Y COMUNICACIÓN EN LOS DIFERENTES ENTORNOS
(FAMILIAR Y COMUNITARIOS) EN
. SALUD INTEGRAL,
'ATENctóN TNTEGRAL EN SALUD sExuAL y REpRoDUCTtvA oEL HoMBRE yADULTo MAyoR (DEREcHos.
PREVENcIÓN DE IfS)
, OEPRESIÓN AUTOESTIMA,
' HABrros HrGrÉNrcos ADEcuADos
. PREVENCIÓN DE TODO TIPO DEABUSO
'pRoMocróN DE DERECHoS coN ENFoouE DE GENERo. EDUCAR EN DERECHoS y DEBERES HUMANoS
. PREvENcIÓN DE LA vloLFNcIA SEXUAL Y BASADA EN GENERO
. SALUO DEL HOMBRE
. PATERNIOAD RESPONSABLE
. PAUTAS DE CRIANZA POSIfIVA
' oRtENfActóN DIETETTCA MEDTANTE TMPLEMENTACTóN DE LAs GUhs ALTMENTARTAS DEL PARAGLIAY
' PRACTEA DE AcrvrDAD FlsrcA. PREVENCIÓN OEACCIDENfES
. PREVENCIÓN DE CAIDAS. TABAOUISMO Y OTRAS ADICCIONES
. ENFERMEDADES cRÓNICAS No fRANSMISIBLES (DIABETES MELLITUS, HTA, cÁNcER DE MAMAS, cANcER OE
CUELLO UTERINO, ETC)
' ENFERMEOADES TNFECTOCONÍAGTOSAS (fB COV|O-19 ETC)
. DONACIÓN DE SAÑGRE Y ÓRGANOS
'MEDIDAS PARA EL AUTOCUIDADO DE LA SALUD OCULAR
. OfROS INSTRUMENÍOS DE ORIENTACÓN DEL MSPYBS.

ACTIVIDAOES PREVENTIVAS

INMUNIZACIONES SEGUN ESOUEMA OEI PROGRAMA REGULAR PAI

VISIIAS DOMICILIARIAS EN SUS DIFERENTES MODALIDADES SEGUN LA GUIA DE ÍRABAJO EN APS

REALrzAcróN DE EXA[,lEN DE t\,lAMA
TOMA OE MUESTRA PARA PAP

APLtcActóN DEL TEsr DE FtNDRtSK

REALIZACIÓN DE TAcTo REoTAL PARA Ox PREcoz DE cÁNcER PRoSTÁTIco A PARfIR DE Los 50 AÑoS Y 45
AÑOS A PACIENfES CON RIESGOALTO

APOYO
DIAGNOSfICO Y

OTROS

ACTIVIOADES
PRoMocróN Y
PREvENctóN

' REFERENcTA oE pERSoNAS MAyoRES PARA coNrRoL oFTALMoLóGrco pERróDtco EN EL StGUtENTE NtvEL
DE AfENcróN PARA rA DETECcróN pREcoz DE ANoMALIAS DE LA vtsrA
. REFERENCIAA PACIENTES CON ECNT COMO DIABETES, HTA, COLAGENOSIS, ETC PARA CONTROL
oFfALMoLócrco pERróDrco EN EL srcurENTE NtvEL DE ATENctóN. PARA LA DEfEcctóN pREcoz DE
ANoMALIAS oE LA VIsTA RLLAcIoNADAS A SU PAToI oGiA DE BASL

ATENCIÓN Y SEGUIEMIENfO INfEGRAL EN SALUD CON ENFOQUE EIOPSICOSOCIAL E INTERCULfURAT EN
CONSULTA SEGÚN PRoTocoLos VIGENTES

ATENcIÓN EN sALUD MENTAL oETEccIÓN DE SITUACIoNEs oE RIESGo Y AD|ccIoNEs

ATENcTóN DE coNSULTAS poR tvoRBtLtDAD No cRAVE coN ÉNFASts EN ENFERMEDADES c
TRANSIUISIBTES PRINCIPALMENTE DIABEf ES E HIPERTENSIÓN

ATENcIÓN, TRATA[,!IENTo DE ENFERMEDADES INFEcTocoNTAGIosAS

ATENcIÓN PARA DIAGNÓsT|co PREcoz DE TUI\,IoREs (HoMBREs Y ¡¡UJERES)

ATENctóN
AMgULATORIA

ATENctóN TNTEGRAL EN SALUD sExuAL y REpRoouCIVA

ANALISIS cLINrcoS SEGÚN cATÁLoGo DE LA RNL

SALUO DE PERSONAS DE 6I} AÑOS Y MAS

B,
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ATENcTóN

atcncton Prima, rá

vALoRActóN y oRtENTActóN NUTRtctoNAL MEDtANfE tMpLEMENTAct ÓN DE LAS GUíAS ALIMENTARIAS DEL

ATENC¡óN A pAToLoGlAs RELActoNADAS coN LA sALUD ocuLAR

tNSPECctóN BUcoDENfAL
ATENcIÓN oooNTo CA 'EN AQUELLAS UST OUE CUENTEÑ CON CAPACIDAD INSTALADA
pRocEDrMrENTos (cuRACroNEs crRUciA MENoR. orRos) sEGúN PRorocoLos
DETECCTóN DE vtoLENctA Y ATENclóñ ÁrA v r-rcr rMA Vlo LE N c rA

CONSULTA DOMICILIARIA
TETECONSULTA

URGENCIAS

ATENcIÓN DE coNSULTAS OE URGENCTqS EGUN PROfOCOLOS
ATENCI ÍIMA DE VIOLENCüq

ÁTE¡,lctóñ=ñ=I7REA DE oB$RVAcróN HASfA 6 HoRAS poR pAToLoGíAS No coMpLrcADAs
PROCEDIMIENfOS SEGUN PROTOCOLOS

APOYO
D|AG ósrico Y

OTROS

sERVaros FARMAcETTf rcos

ANÁLISIS cLIN|cos SEGÚN CATALOGO DE LA RNL

6.3.3. Unidad de Salud de la Familia Móvil.

Está conformada por. un profesional médico, un profesional con licenciatura en enfermería
y un profesional con licenciatura en obstetr¡cia, un profesional auxiliar o técnico en enfermeria u

obstetricia, un profesional en odontologia (uno por cada tres USF) y personales de apoyo en
salud distribuidos de la siguiente manera: 1 agente comun¡tario de salud o promotor ¡ndigena de
salud (PlS), por hasta 1.000 habitantes (excepto en aquellas poblaciones muy d¡spersas donde
se realizará una evaluación técnica), un personal de apoyo para act¡v¡dades polivalentes y un
conductor. Para poner en funcionamiento esta USF es indispensable un vehículo con provis¡ón
de combustible, de acuerdo a la disponibilidad del m¡smo en la Región San¡taria. La atención
estará calendarizada según la programación del ESF.

Aprobado por Res
SG N"
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Eláborado Por
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ACTIVIDADES
PRorrocróN Y
PREVENcTóN

' AfY GUAZU,
'AUDIENcIAS PÚBLIcAS
. DCP
'CLUBES DE EMMRAZADAS EN BASE AL PIM
'rDENTrFrcActóN DE REpLIcADoRES: usuARtAs sAftsFECHAS DE pLANrFicActóN FAMIL|AR
'oTROS

ACTIVIDADES DE ORGANIZAC OE LA COMUNIDAD

¡ÉFBs

E.

CONSULfA DOMICILIAR'q DE URGENCIA

Es aquella USF con capacidad instalada y cartera de servicros del primer nivel de atención
compuesta por un ESF que está asentado en la Región Sanitaria o en una cabecera d¡strital,
desde donde se trasladan a los territorios soc¡ales definidos para desarrollar las actividades de
APS y prestan serv¡c¡os de salud de forma ¡tinerante, en poblaciones pequeñas, dispersas, donde
no hay acceso a otros servicios de salud.

Cartera de Servicios Ofertada:

SALUD DE MUJERES EN EDAD FÉRT|L (ls A 49 Años)

ACTIVIDADES PROMOCIONALES
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DESARROLTAR ACCCIONES DE INFORMACIÓN, EDUCACION Y COMUNICACIÓN EN LOS DIFERENTES ENTORNOS
(ESCOLAR, FAMILIAR. COMUNITARIOS) EN
'SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA (DERECHOS, PLANIFICACIÓN FAMILUqR, PREVENCIÓN DE ITS. PREVENCIÓN DE
EMBARAZO NO PLANIFICADO)
.ORIENTACIÓN DIETETICA MEDITANTE IMPLEMENTACIÓN DE LAS GUhS ALIMENTARIAS DEL PARAGUAY
. PRACÍ|CA DE ACTIVIOAD FISICA
. PREVENCIÓN OE ACCIDENTES
. TABAOUISMO Y OTRAS ADICCIONES.
.PREVENCIÓN OE TODO TIPO DE ABUSO
.PREVENCÉN DE LA VIOLENCIA SEXUAL Y AASADA EN GENERO,
.PAUTAS DE CRITANZA POSIfIVA
.RESPONSABILIOAO COMPARTIDA
. PROMOCIÓN DE DERECHOS CON ENFOOUE DE GÉNERO. EDUCAR EN OERECHOS Y DEBERES HUMANOS
. ENFERMEDADES CRÓNrcAS NO TRANSMISIALES (DIABETES MELLITUS. HfA. CANCER DE MAMAS, CANCER DE
cUELLO UfERTNO)
. ENFERMEOADES INFECTOCONTAGIOSAS TTB, COVID.19, ETC ). DONACION DE SANGRE Y ÓRGANOS
. MEOIDAS PARA EL AUfOCUIDADO OE tA SALUD OCULAR
. OTROS INSTRUMENTOS DE ORIENTACÉN OEL MSPYBS

INMUNIZACIONES SEGUN ESOUEMA DET PROGRAMA REGULAR PAI

VISITAS DOMICIIIARIAS EN SUS DIFERENTES MODALIDADES SEGÚN LA GUiA DE TRABAJO EN APS

REALIZACIÓN DE EXAIUEN DE I\4AMA

fO¡¡A OE MUESTRA PARA PAP
APLICACION OEL TEST DE FINDRISK
ADECUAOO CONTROL PRENAÍAL PARA PREVECIÓN OEL PARfO PRETERMINO Y CON ELLO LAS PATOLOGhS
OCULARES OEL RN RELACIONADAS A LA PREMATUREZ.

AfENCIÓN
AMBULATORIA

ATENCIÓN Y SEGUIMIENTO INTEGRAL EN SALUD DE LA I\¡UJER, CON ENFOQUE AIOPSICOSOCIAL E

INTERCULfURAL, SEGÚN PROIOCOLOS VIGENTES Y GRUPO DISPENSARIAL

ATENCIÓN EN SALUD T,ltENTAL DETECCIÓN DE SITUACIONES DE RIESGO Y ADICCIONES

ATENCIÓN DE CONSULTAS POR MOREILIDAD

AfENCIÓN IRAIAIVIENTO DE ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS

ATENCIÓN INfEGRAL PRECONCEPCIONAT PRENATAL Y PUERPERIO

ATENCIÓN INTEGRAL EN SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA

VALORACIÓN Y ORIENTACIÓN NUTRICIONAL MEDIANTE IMPLEMENTACIÓN DE LAS GUÁs ALII\,tENTARIAS DEL

ATENCIÓN A PATOLOGiAS RELACIONADAS CON LA SALUD OCULAR

INSPECCIÓN BUCOOENTAL

ATENCIÓN ODONTOTÓGICA 'EN AQUELLAS USF OUE CUE¡ITEN CON CAPACIDAO INSTALADA

PROCEDTMTENTOS (CURACTONES. CTRUGIA MENOR. OTROS) SEGÚN PROTOCOLOS

DETECCIÓN DE VIOLENCA Y AIENCIÓN A LA VíCTIMA VIoLENcIA
CONSUTA DOMICILIARIA

TELECONSULTA

AfENctóN DE CONSUTTAS DE URGENcTAS (SEcúN pRoTocolos)
AfENCIÓN A LA ViCIIMA DE VIoTENcIA
CONSULTA DOMICITIARIA OE URGENCIA
AIENCIÓN EN EL AREA DE oEsERVACIÓN HASTA 6 HÓRAs PoR PAToLoG.IAs No coMPTIcADAs
PROCEDIMIENTOS SEGÚN PROTOCOLOS EJ CÓDIGO ROJO

APOYO
DIAGNÓSTICO

Y OTROS

ACTIVIOADES
PROMOCIÓN Y
PREVENCIÓN

SERVICIOS FARMACEUTICOS

ANALISIS cL¡N|cos sEGÜN cATALoGo oE LA RNL.

ACfIVIDADES OE ORGANIZACIÓÑ OE IA COMUNIDAD
' AfY GUAZÚ
'AUOIENCIAS PÚBLICAS
' orRos

RÑO(,

cÉÑtñAl

Aprobado por Res
SG N'

Uplzz
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ACTIVIDADES PREVENTIVAS

URGENCIAS

ACTIVIDADES PROMOCIONALES
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oNEs oE INFoRMACI-N, EDTACOÑYóoMUNICACIÓN EN LOS DIFERENTES ENTORNOS
(ESCOLAR, FAMILIAR Y COMUNITARIOS) Y CONSEJER¡A EN BASE A
. LIBRETA DE SALUD DEL NIÑO Y LA NIÑA
. APOYO A LA LACTANCIA MAfERNA MEDIANTE LA INICIATIVA SERVICIO DE SALUD AMIGO DE LA MADRE Y EL NIÑO

'PROGRAMA DE DESARROLLO INFANTIL TEMPRANO
. CRIANZA POSITIVA
'DISCIPLINA.. TABAOUISMO Y OTRAS ADICCIONES
. PREVENCIÓN DE SITUACIONES DE RIESGO
. EDUCACIÓN SOBRE SALUD BUCAL
. ESIRAfEGIA ESCUELA SALUDABLE Y FAMILIA SALUDABLE
. PREVENCIÓN DEL MALTRATO INFANTIL
. PREVENCIÓN OE TODO TIPO DE AEUSO
.PREVENCIÓN DE LAVIOLENCIA SEXUAL Y BASADA EN GENERO'PAUTAS DE CRANZA POSITIVA
.RESPONSABILIDAO COMPARf IOA

' PREVENCIÓN DEL TRAUMA
. EDUCACIÓN SEXUAL
'PROMOCIÓN DE DERECHOS CON ENFOQUE DE GÉNERO, EDUCAR EN DERECHOS Y OEEERES HUMANOS
' COMUNICACIÓN CONFIAELE
' FOMENTAR LAACTIVIOAO FISICA, ESPARCIMIENTO, RECREACIÓN
.IMPLEMENTACIÓN DE LAS GUIAS ALIMENTARIAS DEL PARAGUAY
'MEDIDAS PARA EL AUTOCUIDADO DE LA SALUD OCUI-AR
. OTROS INSTRUMENfOS DE ORIENTACION DEL MSPYBS,

DESARROLLO DE ACCCI

ACIIVIDAOES PREVENTIVAS

D -s PARAS rrAc ¡e¡i

VISITAS DOMICILIARIAS EN SUS DIFERENTES MODALIDADES SEGÚN LA GUh DE TRAMJO EN APS

. EXPLORACÓN DEL REFLEJO ROJO EN RECIEN NACIDOS O REMISION CON OFTALMOLOGiA PARA SU RELAIZACIÓN
A FIN DE DETECTAR PRECOZMENfE ANOMALiAS DE TA VISIÓN EN EL RN

' EXAMEN FiSICO OFTALMOLÓGICO EN NIÑOS PARA LA DETECCIÓN PRECOZ DE ANOMATIAS DE LA VISTA

ÁfEN.¡-l,¡YSEGtllEl"tlEl,1ToNiEGRALENSALUocoNENFooUEBloPSlcoSoclALElNTERcULTURALEN
CONSULTA SEGÚN MODELO VIGENfE AIEPI Y GRUPO DISPENSARIAL

ATENCIÓN EN SALUD MENIAL DEfECCIÓN DE SITUACIONES DE RIESGO Y ADICCIONES

ffiAD
ATENCION, TRATAMIENTO OE ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS

ATENCIÓN DE CONSULTAS OE CRECIMIENTO Y DESARROLLO

EVALUACIÓN PSICOMOTRIZ IMPLEMENÍACIÓN D€L MOOELO OE AÍENCIÓN INTEGRAL DE DESARROLLO INFANTIL
fEMPRANO.MAIDIT
VALÓRACIÓN Y ORIENÍACIÓN NUTRICIONAL MEDIANTE IMPLEMENTACIÓN DE LAS GUhS ALII\,IENTARIAS DEL
PARAGUAY

ATENCIÓN A PAfOLOGiAS RELACIONADAS CON LA SALUD OCULAR

INSPECCIÓN BUCOOENTAL

PROCEDI\.,rENTOS (CURACTONES CTRUGiA TVENOR. OÍROS) SEGÚN PROTOCOLOS
DEÍEaal-N DE vrorEr.rcrA y ATENCTóN A LA vícrMA vroLENcrA
CONSULTA OO[,[ICILIARIA

AIENCIÓN
AMAULATORIA

TELECONSULTA
ATENCIÓN DE CONSULTAS OE URGENCIAS SEGUN PROTOCOLOS
AfENCI TIMA OE VIOLEÑCIA

CONSULTA DOMICILIARIA OE URGENCIA
ATENCIÓN EN EL ÁREA OE OBSERVACIÓN HASTA 6 HORAS

URGENCIAS

PROCEDIMIENTOS SEGUN PROTOCOLOS

SERVTCTOS FARIVTACEUf rCOS

ANALISIS CLINlcOS SEGÚN CATALOGO DE LA RNL

ACTIVIOADES PROMOCIONALES

ACTIVIDAOES DE ORGANIZACIÓN OE TA COMUNIDAD
. ATY GUAZU.
.AUDIENC¡AS PÚBLrcAS
' CLUBES DE ADOLESCENTES
'oTROS

APOYO
DIAGNÓSfICO

Y OTROS

ACfIVIDADES
PROMOCIÓN Y
PREVENCIÓN

DESARROLLO DE ACCCIONES OE INFORMACIÓN. EDUCACIOÑ Y COMUNICACIÓ¡I Et./ LOS DIFERENTES ENTORNOS
{ESCOIAR, FAMTLTAR Y COMUNTTARTOS) Y CONSEJERh SOBRE fEtr,lAS COMO
. LIBRETA OE SALUO DEL ADOLESCENfE, DE LA MUJER Y EL HOMBRE
. CRIANZA POSITIVA
. OISCIPLINA, PREVENCIÓN DE SITUACIONES DE RIESGO
. TABAQUISMO Y OÍRAS ADICCIONES
. EOUCACIÓN SOSRE SALUO BUCAT
'ESTRATEGIA ESCUELA SALUDABLE Y FAMILIA SALUDABLE.
'PREVENCIÓN DEL MALTRAfO INFANfIL
'PREVENCIÓN OE TODOfIPO OE ABUSO
. PREVENCIÓN DE LA VIOLENCIA SEXUAL Y BASADA EN GÉNERO 'PAUfAS OE CRIANZA POSITIVA

Aprobado por Res
SG N'
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INMUNIZACIONES SEGÚN ESOUEMA OEL PROGRAMA REGULAR PAI

ATENCIÓN ODONTOLÓGICA 'EN AOUELLAS USF QUE CUENTEN CON CAPACIDAD INSfALADA

SALUD DEL AOOLESCENTE DE ,IO A 17 ANOS

spgs
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' RESPONSABILIDAD COMPARf IDA
. NOVIAZGO SIN VIOLENCIA
' sAtuo DEL VARóN ADoLEScENTE
' pRoMoctóN DE DERECHoS coN ENFoouE DE GENERo. EDUCAR EN DEREcHoS Y DEBERES HUMANoS
' BRTNDAR EDUcActóN y coNSEJERiA coN ENFoouE EN sALUD sExuAL Y REPRoDUcrlvA oEL ADoLEScENTE
(DEREcHoS. PLANIFIcAcIÓN FAMILIAR PREVENCIÓN DE ITS, PREVENCIÓN OE EMBARAZO NO PLANIFICADO)
' HERRAMIENTAS PARA HABILIDADES DE LA VIDA (FOMENTAR LA AUTOESIIMA AUIO CONCEPTO, AUTOIMAGEN)
. DEPRESIÓN
'PREVENCIÓN DEL TRAUMA
. Fot\,tENfAR LAAcftvtDAD FistcA EspARctMtENTo. REcREActóN
. APoYAR TALLERES DE ExPRESIÓN LIBRE RESILIENCIA CAPACIDAD DE ENFRENTAR LA ADVERSIDAD Y
soBREpoNERsE Ar ESfiMULo AovERSo. coMUNrcAcróN coNFIABLE
. IMPLEMENTACIÓN DE LAS GUiAS ALIMENTARIAS DEL PARAGUAY
'MEDIDAS PARA EL AUÍOCUIOADO DE LA SALUD OCULAR
. oÍRos INSTRUMENToS DE ORIENTACIÓN DEL MSPYBS

ACTIVIDAOES PREVE TIVAS

INMUNIZACIONES SE N FSOIJEMA DEL PROGRAMA REGULAR PAI

DESPARASITACI
DE TRABAJO EN APSVISITAS DOI\4ICILIARIAS EN SUS DIFERENTES ¡'ODALIOAOES SEG UN LA GU

TO¡¡A DE MUESTRA PARA PAP
. ExAMEN FisIco oFTALMoLÓGICO EN ADOLESCENTES PARA LA DETECCIÓN PRECOZ DE ANOMALiAS DE LA VISIA

Y SEGUIEMIENfO INfEGRAL EN SALUO CON ENFOOUE BIOPSICOSOCIAL E INfERCULTURAL EN
coNsuLrA SEGúN MoDELo vtcENTE |MAN y GRUPo 0ISPENSARIAL
ATEN

OE CONSULTAS POR MORBILIDAD
TRATAI\4IENTO DE ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSASATENCI

ATENCI DE CONSULfAS DE CRECIMIENTO Y DESARROLTO
ATENCI INTEGRAL EN SALUO SEXUAL Y REPRODUCTIVA

NUTRICIONAL MEDIANf E IMPLEMENTACI N DE LAS GU ALI[4ENTARIAS OELY ORIENTACIVALORAC

ATENcIÓN A PAfoLoGiAS RELAcIoNADAS coN LA SATUD OCULAR

IN N BUCOOENfALECC

ATENcIÓN oDoNIoLÓGIcA 'EN AoUELLAS UsF oUE cUENTEN cON CAPACIDAD INSÍALADA

pRocEDrMrENTos (cuRAcroNES, c|RUGh MENoR orRos) sEGúN pRorocolos
DETECCI N DE VIOLENCIA Y ATENCI IMA VIOLENCIA
CONSULTA DOI'rlClLlARlA

ATENcION
AMBULATORIA

TELECONSULTA

N PROIOCOLOSATENCI N DE CONSULTAS DE URGENCIAS SEG
ATENCI MA DE VIOLENCIA
CONSULTA DOMICITIARIA OE URGENCIA

NENEL REA DE OESERVAC N HASTA 6 HORASAfENC
URGENCIAS

PROCEDIMIENTOS SEGUN PROTOCOLOS
SERVICIOS FARMAC UTICOSAPOYO

DIAGNÓSTIco
Y OTROS

ANALISIS CLiNIcoS SEGUN CATALOGo DE IA RNL

' ATY GUAZÚ,
. DCP
'AUDIENCI,AS PÚBLICAS
' CLUBES DE PERSoNAS coN ENFERMEDADES oRÓNICAS No TRANSMISIaLES coMo] CLUBES DE PERSoNAS coN
DIABETES, PERSONAS CON HfA. EfC
' orRos

ACTIVIOAOES DE ORGANIZAC OE LA COMUNIDAO

ACfIVIDADES
PRoMocIÓN Y
PREvENctóN

'SALUD sExuAL y REpRoDUcftvA (DERECHos, pLANtFtcActóñ FAMtL|AR pREvENctóN DE trs, EMBARAZo No
Pt"ANtFTCADO).
' PREVENCTóN DE ToDo TlPo DE ABUso
' pRoMoc¡óN DE DEREcHoS coN ENFoeuE DE GENERo, EDUCAR EN oEREcHos y DEBERES HUMANos. SALUD DEL HOMBRE
. PATERNIOAD RESPONSABLE
. PAUTAS DE CRIANZA POSITIVA
. PREVENCIÓN DE TA VIoLENCIA SEXUAL Y EASADA EN GENERo
. fABAQUISMO Y OfRAS ADICCIONES
. oRIENTACIÓN DIETETICA MEDI,ANTE IMPLEMENTACIÓN DE LAS
' PRAcfcA DE ACTIVIDAD F¡sIcA
' PREVEÑCIÓN DE AccIoENTES
'ENFERMEDADES cRóNtcAs No TRANSMtstBLES (otrcBETEs ME
CUELLO UTERINO),
' ENFERMEDADES TNFECTOCONTAGTOSAS (TB. COVTD-19, ETC), DONACION OE SANGRE Y ÓRGANOS
'M€OIDAS PARA EL AUTOCUIDADO DE LA SALUD OCULAR. OTRoS INSfRUMENfoS DE oRIENTACIÓN DEL MSPYSS

EDUCACION Y COMUNICAC N EN LOS DIFERENTES ENTORNOS

R,
GUIAS t¡/E ARIASNT ELD

¡snos
LL SITU DR EcÁNcE NCCÁ RE DE

DESARROLLO DE ACCCIONES OE INF
(FAMILIAR Y COMUNITARIOS) EN
, SALUD INTEGRAL.

AfENcIÓÑ EN SALUD MENTAL DETECCIÓN DE SITUACIONES DE RIESGO Y AOICCIONES

ACTIVIDAOES PROMOCIONALES

HTA MAIVAS
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MANUAL OE ORGANIZACIÓN DEL PRIMER NIVEL DE
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INMUNIZACIONES SEG MA DEL PROGRAMA REGULAR PAIN

VISITAS DOMICILIARIAS EN SUS DIFERENTES MODALIDADES SEGÚN LA GUiA DE TRABAJO EN APS

REALIZACION DE EXAII¡EN DE I!1AI!IA

TOMA DE MUESTRA PARA PAP

APLICACION DEL TESÍ OE FINDRISK

' EXAMEN Fis¡co oFTALMoLócrco EN ADULToS PARA LA DETEccróN PREcoz DE ANoMALIAS DE LA vlsrA
. REFERENCIA A PACIENTES CON ECNT COMO OIAEETES, HfA. COLAGENOSIS ETC PARA CONTROL
oFTALMoLÓGIco PERIÓDICO EN EL SIGUIET'ITE NIVEL OE ATENCIÓN, PARA LA OEÍECCIÓN PRECOZ DE ANOMALiAS
DE LA VISTA RELACIONADAS A SU PATOLOGIq DE BASL

ATENCTóN y SEGUTEMTENTo rNÍ L Eñ SALUD coN ENFoouE BtopstcosoctAl E |NTERCULTURAL EN
coNSULTA sEGúN pRorocoLos vtcENfEs y cRUpo DtSpENSARtAL
ATENCTóN EN sAruD MENTAT oErEcc tóN DE struActoNEs DE RtESGo y A0rccroNEs

ATENClÓN DE CONSULfAS POR MORBILIDAD CON ENFASIS EN ENF€RMEDADES CRÓNICAS NO ÍRANSMISIBLES
PRINCIPALMENTE DIABETES E HIPERfENSÚN

arENcróN TRATAMTENTo DE ENFERMEDADES tNFEcrocoNTAGrosAS
ATENCóN INTEGRAL EN SALUO SEXUAL Y REPRODUCÍIVA

VALORACÓN Y ORIENTACIÓN NUTRICIONAL MEDIANTE IMPLEMENTACIÓN DE LAS GUhS ALIMENTARIAS DEL
PARAGUAY

ATENCIÓN A PATOLOGIAS RETACIONADAS CON LA SALUD OCULAR

INSPECCIÓN BUCoDENTAL

AfENcIÓN oooNToLOGIcA .EN AOUELLAS USF OUE CUENTEN CON CAPACIDAO INSfALAOA

DETECctóN DE vtoLENcrA Y ATENC
URACIOÑES sEGÚN PRoTocoToSctRUGiA MENoR OTROSPROCEDIMIENTOS

A LA vicIMA vtoLENctA
CONSULTA DOMICILIARIA

arENctóN
Ai,IBULATORIA

fELECONSULTA
ATENcIÓN DE coNsULfAs OE URGENCIAS (sEGÚN PRoTocoLoS)
ATENcTóN A LA viórr,!A DE \roLr¡rcr,q
CONSULTA DOMICILIARIA DE URGENCI,A

ATENCIÓN EN EL AREA DE OBSERVACIÓN HASTA 6 HORAS
URGENCIAS

PROCEDIMIENTOS SEGUN PROfOCOLOS
sERVtctos FARMACÉurcos

AI,IÁLISIs cLiNIcoS SEGÚN CATÁToGO oE LA RNL

ACTIVIDADES PROMOCIONALES

ACTIVIDADES DE ORGANIZACION DE LA COMUNIDAD,
. AfY GUAZÚ.
'DCP
'AUDTENcTAS PúBLtcAs
' cLUBES DE pERsoNAs coN ENFERMEDADES cRóNEAs No TRANSMTSTBLES coMo: cLUBES DE pERSoNAS coN
D!qBETES, PERSOMS CON HfA. ETC
. OTROS

(FAMILAR Y COMUNITARIOS) EN
.SALUD INTEGRAL
'SALUD sExuAL y REpRoDUcrvA (DEREcHos. PLANtFtcActóN FAM|L|AR, pREVENctóN DE trs EMBARAZo No
PtANtFtCADO)
'PREVENCTóN DE vroLENcrA. pREVENCTóN DE foDo Ttpo DE ABUSo
' pRoMoctóN DE DERECHoS coN ENFoouE DE GENERo. EDUCAR EN DERECHoS y DEBERES HUMANos
. SALUD DEL HOMBRE
. PAIERNIDAD RESPONSABLE
PAUÍAS DE CRIANZA POSITIVA
'PREVENCTóN DE t-A vtoLENCtA sExuAL y BASADA EN GÉNERo.. ORIENÍACIÓN DIETETICA MEDIANTE IMPLEMENTACIÓN DE LAS GUhS ALIMENTARIAS oEL PARAGUAY,
'PRAcIcA DE ActvlDAo FfsrcA. PREVENcIÓN oE AccIDENTES
' PREVENCIÓN DE cAIoAs,
' TABAQUISMO Y OTRAS ADICCIONES

INMUNIZACIONES SEGUN ESOUEMA DEL PROGRAMA REGULAR PAI

R.

úEP}q

DESARROLLO DE ACCCIONES DE INFORMAC N EDUCACION Y COMIlNICAC

ES MELLITUS HTA, cANcER DE MAI\¡AS, cÁNcER DE

ETC)

ACf IVIDAOES PREVENTIVAS

EN LOS DIFERENTES ENTORNOS

' ENFERMEDADES cRÓNIcAs No TRANSMISIELES (DIABET
CUELLO UTERINO, ETC)
, ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS (TB COVID 19.
' DoNAcroN DE SANGRE y óRGANos
'MEDIDAS PARA EL AUTOCU¡OADO DE LA SALUD OCULAR. OfROS INSTRUMENToS oE oRIENTACIÓN DEL MSPYBS.

vtstrAs DoMtctLtAR¡qs EN sus DTFERENTES MoDALtoADES sEGúN LA GUIA oE TRABAJo EN Aps
REALIZACI N DE EXAMEN DE MAMA

TOIVA DE MUESTRA PARA PAP

APOYO
DraGNósrco

Y OTROS

ACTIVIOADES
PRoMocróN Y
PREVENctóN

APLICACI DEL TESÍ DE FINDRISK

BAoolo
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ACTIVIDADES PREVENf IVAS

saLUD DE Los aDuLTos DE 3i A 59 Años
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REALIZACIÓN DE TACfO RECfAI" PARA DX PRECOZ DE CÁNCER PROSTÁTICO A PARfIR DE LOS 50 AÑOS Y 45
AÑOS A PACIENTES CON RIESGO ALTO

' EXAMEN FiSICO OFTALMOLÓGICO EN ADUTTOS PARA LA DETECCIÓN PRECOZ DE ANOMALIAS DE LA VISTA
. REFERENCIAA PACIENTES CON ECNT COMO DIABETES HTA. COLAGENOSIS ETC PARA CONTROL
OFTALMOLÓGICO PERIÓDICO EN EL SIGUIENTE NIVEL DE ATENCIÓN PARA LA DEIECCIÓN PRECOZ DE ANOMALiAS
DE LA VISTA RELACIONADAS A SU PATOLOGIA DE BASE

ATENCIÓN Y SEGUIEMIENTO INTEGRAL EN SALUD CON ENFOOUE BIOPSICOSOCIAL E INTERCULTURAL EN
CONSULTA SEGÚN PROTOCOLOS VIGENTES

ATENCI-N EN SALUD MENfAL DETECCIÓN DE SITUACIONES DE RIESGO Y ADICCIONES PREVENCIÓN DEL BUEN
TRATO
ATENCIÓN DE CONSULTAS POR MORBILIDAD COÑ ÉNFASIS EN ENFERMEOADES CRÓNICAS NO TRANSMISIBLES
PRINCIPALMENTE DIABETES E HIPERTENSÉN

N INTEGRAL EN SALUD SEXUAT Y REPRODUCTIVAATENC
ICO PRECOZ DE TUMORES HOMERES Y MUJEREATENCION PARA D

VALORACIÓN Y ORIENTACIÓN NUTRTCIONAL MEDIANTE IMPLEMENTACIÓN OE LAS GUhS ALIMENTARIAS DEL
PARAGUAY
AfENc¡ÓN A PATCILoIGIÁSRETACIONADAS CON TA SALUD OCUTAR

INSPECCIÓN BUCODENTAL

AÍENCIÓN ODONTOTÓGICA 'EN AOUETLAS USF OUE CUENTEN CON CAPACIOAO INSTALAOA

PROCEDIMIENTOS (CURACIONES, CIRUGiA MENOR, OTROS) SEGÚN PROTOCOLOS

DETECCIÓN DE VIOLENCIA Y ATENCI óñ Á LATEiIMA vóLENcrA
CONSULTA DOMICILIARIA
TELECONSULTA

AfENCIÓN
AÍTIBULATORIA

ÁTENaóN Dr coNSLJL rAs ot úac¡rcr¡s sEGúN PRorocoLos
ATENC CTIMA DE VIOLENCIA
CONSULTA DOMICILIARIA DE URGENCIA
ATENCIÓN EN EL AREA DE oBSERVACIÓN HASIA 6 HORAS POR PATOLOGIAS NO COMPLICADAS

URGENCIAS

PROCEDIMIENTOS SEGUN PROTOCOLOS
SERVICIOS FARMACEUTICOS

ANÁLISIS cLiNIcoS SEGUN CAIALOGO DE LA RNL

ACfIVIDADES PROMOC¡ONALES

ÁafMtDADES DE oRGANrzAcróN riE LA coMUNrDAo
. ATY GUAZU
* DCP
. AUDIENcIAS PÚBLICAS
, cLUBES DE PERSoNAS MAYoRES YA SEA PARA REALIZAR ACTIVIOAD FISICA DIRIGIDA O PARA REALIZAR
PRÁCTICAS RECREATIVAS sEGÚN INTERESES coMUNEs (LECTURA. cocINA MANUALIDADES)
. OTROS
DESARRoLLo DE AcccIoNEs oE INFoRMAcIÓN. EDUcAcIoN Y coMUNICACIÓN EN LOS DIFERENTES ENTORNOS
(FAMILIAR Y COMUNITARIOS) EN
. SATUD INTEGRAL.
,ATENCIÓN INTEGRAL EN SALUD SEXUAL Y REPRoDUcfIVA DEL HoMBRE YADULfo MAYoR (oEREcHos,
PREVENCIÓN DE ITs)
. DEPRESIÓN, AUToESTIMA
. HÁBIfos HIGIÉNIcos ADEcUADoS
'PREVENCTóN DE ToDo rPo DE ABUso
. PRoMocIÓN DE DEREcHoS coN ENFoQUE DE GENERo. EDUCAR EN DERECHoS Y DEBERES HUMANoS
. PREVENCIÓN DE LA VIoLENcIA SEXUAL Y BASAoA EN GÉNERo
. SALUD DEL HOMBRE
. PATERNIDAD RESPONSABLE
. PAUTAS DE CRIANZA POSIfIVA
'oRrENTActóN DtETET|CA MEDIqNTE TMPLEMENTACtóN DE LAS GUhs ALTMENTARTAS DEL PARAGUAy.
' PRAcncA DE AcrvrDAD FlsrcA- PREVENcIÓN DE AccIDENfES
. PREVENcIÓN DE CAIDAS, TABAOUISMO Y OTRAS ADICCIONES
' ENFERMEDADES cRóNrcAs No TRANSMTSTBLES (DTABETES MELL|TUS, HfA cÁNcER DE MAMAS

' ENFERMEDADES TNFECTOCONTAGTOSAS (f8 COVTD-19. ETC )

' MEDIDAS PARA EL AUTOCUIOAAOO DE LA SALUD OCULAR

C^N?ERDE,,/,

,4
1(*«

CUELLO UTERINO. ETC)

'DoNAcIÓN DE SANGRE Y ÓRGANoS

'OTROS INSTRUMENToS DE oRIENTACIÓN oEL MSPYBS *JFACTIVIOADES PREVENTIVAS

lNMUNlzAcloNESsEGÚNEsoUEMADELPRoGRAMAREGULARPA,-
vrstfAs DoMrcrL|ARtAs EN sus DtTERENTES MoDALtoADES sEGúN LA cuh oE ÍRABAJo EN Aps

APLICACIÓN oEL IESI DE FINDRISK

APOYO
oÁGNósrco

Y OTROS

ACTIVIOAOES
PRoMocróN Y
PREvENoóN

REALrzAcróN DE TAcro RECTAL PARA Dx pREcoz DE cÁNcERpRosiÁTrco A pA
Años A PACTENTES coN RtEsGo ALro

RTIR DE LoS 50AÑos Y 45

MANUAL DE oncauzactót¡ DEL pRtMER NtvEL DE
ererucróH

Atenclon Prtñá.la

GE|¡Elt¡

n¡tGB(
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AfENcIÓN TRATAMIENTO DE ENFERMEDAOES INFECTOCONTAGIOSAS

sAt-uD DE PERso Aa oE 60 Aftos Y r As

REALIZACION DE EXAMEN DE MAMA
TOMAOLMUEM



MANUAL OE ORGANIZACIÓN DEL PRIMER NIVEL DE
ATENCIÓN E. atencróñ Prrñá. ra

. REFERENCI,A DE PERSONAS MAYORES PARA CONTROL OFTALMOLOGICO PERIÓDICO EN EL SIGUIENTE NIVEL DE
ATENCIÓN, PARA LA DETECCIÓN PRECOZ OF ANOMAI IAS DF LA VISTA
' REFERENCIA A PACIENTES CON ECNT COMO DIABETES. HTA, COLAGENOSIS, EfC PARA CONTROL
OFTALMOLÓGICO PERIÓDICO EN EL SIGUIENTE NIVEL DE ATENCIÓN. PARA LA DETECCIÓN PRECOZ DEANOMAL¡AS
DE LA VISTA RELACIONADAS A SU PATOLOG¡A DE BASE

AfENCIÓN
AMBULATORIA

AfENCIÓN Y SEGUIEMIENTO INÍEGRAL EN SALUD CON ENFOOUE BIOPSICOSOCIAL E INÍERCULTURAL EN
CONSULTA SEGÚN PROTOCOLOS VIGENTES

ATENCIÓN EN SALUO MENfAL DETECCIÓN DE SITUACIONES DE RIESGO Y AOICCIONES
ATENCIÓN OE CONSULTAS POR MORBILIDAD NO GRAVE CON ÉNFASIS EN ENFERMEDADES CRÓNICAS NO
TRANSMISIBLES PRINCIPALMENTE DIAEETES E HIPERTENSIÓN
AfENCIÓN TRATAMIENTO DE ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS
ÁTENa¡-N PARA DTAGNt§rco pREcoz oE TUMoRES OMARES Y MUJERE
ATENC N INTEGRAL EN SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA
VALORACIÓN Y ORIENTACIÓN NUTRICIONAL MEDANTE IMPLEMENTACIÓN DE LAS GUhS ALIMENTARIAS DEL
PARAGUAY
ATENCIÓN A PATOLOGiAS RETACIONADAS CON LA SALUD OCULAR
INSPECCIÓN BUCOOENTAL
ATEI{CIÓN ODONTOLÓGICA 'EN AOUELLAS USF QUE CUENTEN CON CAPACIDAD INSTALADA
PROCEDIMIENTOS (CURACIONES, CIRUGiA MENOR, OTROS) SEGUN PROTOCOLOS

CONSULTA DOMICILIARIA
TELECONSULTA

URGENCIAS

ATENCIÓN DF CONSULTAS DE URCLNCIAS SEGUN PROIOCOLOS
AfENC CTIIVA DE VIOLENCIA
CONSULTA DOMICILIARIA DE URGENCI,c
ÁiENcróN EN ELÁREA DE oBsERVACróN HASTA6 HoRAs poR pAToLociAS No coripLrcADAs
PROCEDIMIENTOS SEGUN PROfOCOLOS

APOYO
DIAGNÓSfICO

Y OTROS

SERVICIOS FARMACEUTICOS

ANÁL,SIS CLiNIcoS SEGÚN CATALOGO DE LA RNL

6.3.4 Unidad de Salud de la Familia Ampliada.

Es una USF que además de los servicios ofertados en la USF estándar, brinda serv¡cios
asistenc¡ales adicionales dando respuesta al perfil epidemiológico de la comunidad, otorgando
atención 24 horas y 7 días a la semana, según la asignación de carga horaria por categoria
profesional, perm¡t¡endo el acceso cont¡nuo al individuo, la familia y la comunidad de la cartera
de servicios del Primer Nivel de Atención, con enfoque intercultural.

Mediante el fortalecimiento de la micro red local se establecerán mecanrsmos de
reorganización de los Recursos Humanos que se encuentren cumpliendo func¡ones en el Primer
Nivel de Atención para garanlizar la cartera de servicios en el horario complementario, cuyo
análisis y justificación estará a cargo de las Regiones Sanitarias con parecer favorable de la
Dirección General de Desarrollo de Serv¡cios y Redes de Salud para su implementación de
manera progresiva según neces¡dad de la red y disponibilidad presupuestar¡a.

Está compuesta por un profesional médico, un profesional con licenciatura en enfermería,
un profesional con licenciatura en obstetricia, un profes¡onal auxiliar o técnico en enfermería u
obstetricia, un profesional en odontología (uno por cada tres USF), 2 Bioquímicos, 2 Técnicos de
laboratorio y personales de apoyo en salud distr¡bu¡dos de la siguiente manera: 1 agente
comunitario de salud o promotor indígena de salud (PlS) , por hasta 1.000 habitantes (excepto
en aquellas poblaciones muy dispersas donde se realizará una evaluación técnica), un personal
de apoyo para actividades polivalentes y uno de l¡mpieza. Además, se brindará atención médica,
de l¡cenciatura en enfermeria, de l¡cenc¡atura en obstetr¡cia, de apoyo para las actividades
polivalentes y de limpieza en su horario ampliado. Todos deben trabajar bajo la estrateg¡a de
APS y se asignarán otros profesionales según neces¡dad. Se deben garanlizar los insumos
necesarios para la realización de partos vag¡nales de bajo riesgo dentro del servicio. Esta
modalidad de USF debe cumplir con los criterios establecidos para cuidados obstétricos y
neonatales en el Primer Nivel de Atención (CONE B)
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MANUAL OE ORGANIZACIÓN DEL PRIMER NIVEL DE
ATENCIÓN E. Aaenctó¡ Pr tma' t-

. AfY GUAZU,

. AUDIENCIAS PÚBLICAS
, DCP
. CLUBES DE EMBARAZADAS EN BASE AL PIM
.IOENTIFICACIÓN DE REPLICADORES USUARIqS SATISFECHAS DE PLANIFICACIÓN FAMILI,AR
. OTRO

ACTIVIOAOES DE ORGANIZAC OE LA COMUNIDAD

. SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA (DERECHOS, PLANIFICACIÓÑ FAMILIAR, PREVENCIÓt.I OE ITS PREVENCIÓN
OE EMEARAZO NO PLANIFICADO)
.ORIENTACIÓN OIETÉTICA MEDIANTE IMPLEMENTACIÓN OE I"AS GUiAS ALIMENTARIAS DEL PARAGUAY
. PRÁCTICA DE ACTIVIoAD FisIcA
. PREVENCIÓN DE ACCIDENÍES
. TABAQUISMO Y OTRASADICCIONES
.PREVENCIÓN DE ÍODO ÍIPO DE ABUSO
'PREVENCIÓN DE LA VIOLENCIA SEXUAL Y BASADA EN GENERO
.PAUfAS OE CRIANZA POSITIVA
.RESPONSAAILIDAD COMPARTIOA
. PROMOCIÓN DE DERECHOS CON ENFOOUE OE GENERO, EOUCAR EN OERECHOS Y DEBERES HUMANOS
. ENFERMEDADES CRÓNICAS NO TRANSMISIBLES (DIAEETES MELLITUS, HTA, CÁNCER DE MAMAS, CANCER DE
CUELLO UTERINO),
. ENFERMEDAOES INFECTOCONTAGIOSAS (TB. COVIO 19. ETC)
. DONACION OE SANGRE Y ÓRGANOS
. MEDIDAS PARA EL AUTOCUIDADO DE LA SALUD OCULAR
. OTROS INSTRUMENTOS DE ORIENTACIÓN DEL MSPYSS

EDUCACION Y COMUNICACI EN LOS OIFERENTES ENTORNOSDESARROLLAR ACCCIONES DE INFORMAC
(ESCOLAR, FAMILIAR COMUNITARIOS) EN

INMUNIZACIONES: SEGUN ESOUEMA DEL PROGRAMA REGULAR PAI

VISITAS DOMICILIARIAS EN SUS DIFERENTES MODALIDADES SEGÚN LA GUiA DE TRABAJO EN APS

REALIZAC DE EXAMEN DE MAMA

TOMA DE MUESTRA PARA PAP

APLICAC DEL TEST DE FINDRISK

ACfIVIDADES
PROMOCIÓN Y
PREVENCIÓN

ADECUADO CONTROL PRENATAL PARA PREVEC RMINO Y CON ELLO LAS PATOLOG
OCULARES DEL RN RETACIONADAS A I-A PREMAÍUREZ

SDET PARTO PREI

Y SEGUIMIENTO INTEGRAL EN SALUO OE LA MUJER, CON ENFOOUE BIOPSICOSOCIAL E
INfERCULTURAL, SEGÚN PROTOCOLOS VIGENTES Y GRUPO OISPENSARIAL

AÍENCIÓN EN SALUD MENTAL DETECCIÓN DE SITUACIoNES DE RIESGo Y AoIccIoNES
ATENCI DE CONSULTAS POR MORAILIDAD
ATEN TRATAMIENTO DE ENFERMEDAOES INFECf OCONTAGIOSAS
AfENCÚN INTEGRAL PREcoNcEPCIoNAL PRENATAL Y PUERPERIo
ATEN INTEGRAL EN SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA

NUTRICIONAL MEDIANTE IMPIEMENTACIN Y ORIENTAC DE LAS GU ALIMENTARIAS DELVALORAC

ATENCIÓN A PAIOLoGhS RELAcIoNADAS coN LA SALUD ocULAR
INSPECCI BUCODENTAL

ATENCIÓN ODONTOLÓGICA 'EN AQUELTAS USF OUE CUENTEN CON CAPACIDAD INSTALADA

PROCED \¡tENTOS(CURACTONES CTRUGiAMENOR OTROS) SEGUN pROTOCOLOS

DETECCIÓN DE VIoLENcIA Y AfENcIÓN A LA VICTIMA VIoLENCIA

CONSUTA DOI\,1IC ILIARIA

ATENCION
AMBULATORIA

TELECONSULTA

ATENC N DE CONSULIAS DE URGENCIAS EG N PROTOCOLOS

AIENCIÓN A LA VÍCIIMA DE VIOLENCIA

CONSULfA DOMICILIARIA DE URGENCIA

AfENCIÓN EN EL ÁREA DE oBSERVACIÓN HASTA 6 HoRAS PoR PAToLoGiAS No coMPLIcAoAs
ATEN INTEGRAL DEL PARTO VAGINAL DE BAJO RIESGO

URGENCIAS

PROCEDIMIENTOS SEGÚN PROTOCOLOS EJ CODIGO ROJO
INTERNACI INTERNAC POR MORBILIDADES DEL EMBARAZO U OBSTETRICIAS NO COMPLI CADAS

SERVICIOS UTICOS
srs ct ICOS SEG NCA IOGO DE LA RNL

APOYO
DNGNÓSnco Y

OTROS N DE URGENCIA) PARA PROVIS ON DE SANGRE SEGPTU (PUESTO DE TRANSFUSI N EMERGENCIA
OSSTETRICA

EAGGIO
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AcrrvrDADES oE oRGANrzAcúN DE LA coMUNtDAo
. ATY GUAZÜ
.AUDIENcIAS PÚBLIcAS
'orRos
DESARRoLLo DE AccctoNES DE rNFoRMAcróN. EDUcActoN y coMuNtcActóN EN Los DIFERENTES
ENTORNOS {ESCOLAR, FAMILIAR Y COMUNITARIOS) Y CONSEJERÁ EN BASI A
. LIBRETA DE SALUD DEL NINO Y LA NINA.
'APOYO A LA TACTANCIA MATERNA MEDIANTE LA INICIATIVA SERVICIO DE SALUD AMIGO DE LA MADRE Y EL
Nrño
'PROGRAMA DE DESARROLLO INFANTIL TEMPRANO
'CRIANZA POSITIVA
'otscrPLtNA
. fABAOUISMO Y OTRAS ADICCIONES
. PREVENcIÓN DE SITUACIoNES DE RIESGO
. EDUcAcIÓN SoBRE SALUD BUCAL
. ESTRATEGIA ESCUELA SALUOABLE Y FAMILIA SALUDABLE.
'PREVENctóN DEL MALTRATo tNFANT|L
. PREVENcIÓN DE TODoTIPO DEABUSO
.pREVENctóN DE LA vrolENctA sExuAL y MSADA EN GENERo 'PAUÍAS DE cRlANzA PoslflvA
'RESPONSABILIDAD COMPARTIDA
. PREVENcIÓN DEL TRAUMA
'EDUcAcIÓN SEXUAL
'pRoMocróN DE DERECHoS coN ENFoouE DE GÉNERo. EDUCAR EN oEREcHos Y DEBERES HUMANoS
' coMUNIcAcÚN coNFIAELE
'FoMENTAR LA ACIVTDAD FisrcA, EspARoMrENfo, REcREACtóN
'|MPLEMENTACTóN oE LAS GUhs ALTMENTARIAS oEL PARAGUAy
. MEDIDAS PARA EL AUTOCUIDADO DE LA SALUD OCULAR
'orRos rNSfRUMENTos DE oRTENTACÉN DEL MSpyBs

ACfIVIOADES PREVENTIVAS

INMUNIZACIONES SEGUN ESOUEMA DEL PROGRAMA REGULAR PAI

DESPARAStTActóN

VISITAS DoMICILTqRAS EN sUs DIFERENTES MoDALIDADES SEGÚN LA GUiA OE TRABAJO EN APS

ACTIVIOADES
PRoMocIÓN Y
PREVENcTóN

' ExPLoRAcIÓN DEL REFLEJo RoJo EN REcIEN NACIDOS O REMISION CON OFTALMOLOGÁ PARA SU
RELAtzActóN A FtN DE DETECTAR pREcozMENfE ANoMALiAS DE LA vtstóN EN EL RN
' EXAMEN Fisrco oFTALMoTóGrco EN Nrños PARA LA DETEccróN pREcoz DE ANoMALhS DE LA vrsTA

ATENCIÓN Y SEGUIEIT,lIENTO INTEGRAL EN SALUD CON ENFOQUE BIOPSICOSOCIAL E INTERCULTURAL EN

coNSULTA SEGÚN N,IoDELo VIGE NTE AIEPI YGRUPo DISPENSARIAL

MiuAcroNES DE RrEsGo Y AorcctoNEs
ATENCIÓN DE coNSULTAS PoR MoRBILIDAD
ATEI,'.IéI.¡ JTRAf AI.,1IA.¡f O DE ENFERMEDADES INFECTOCONTAG IOSAS

ATENCtóN DE coNSULTAS DE cREctMlENTo y DEsARRotto

EVALUACÉN psrcoMorRrz TMPLEMENTACTóN DEL MooELo DE ATENCIóN TNTEGRAL DE DESARRoLLo
INFANTIL TEMPRANO,MAIDIf
vALoRActóN y oRlENfAcróN NUTRtcToNAL MEDtANfE tMpLEMENTACtóN DE LAs GU[As ALTMENTARTAS DEL
PARAGUAY
ATENcIÓN A PAToLoGhS RELAcIoNAoAS coN LA SALUD ocULAR
rNsPEcctóN BUCoDENTAL
ATENCIÓN oDoNToLÓGICA .EN AQUELLAS USF QUE cUENTEN CoN cAPAcIDAD INSTALADA

OETECCION OE VIOLENCITA Y AlENCION A tA VICTIMA VIOLENCIA
CONSULTA DOMICILIARTA

arENcróN
AMBULAfORIA

fELECONSULTA
ATENcIÓN DE coNSULTAS DE URGENcIAS (sEGÚN PRoTocoLoS)

ATENcIÓN A LAVICTIMA oE VIoLENCIA

CONSULTA DOIVICILIARIA DE URGENCIA

ATENCIÓN EN EL AREA DE OBSERVACIÓN HASTA 6 HoRAS
ATENCION INMEDIATA DEL RECIEN NACIDO

URGENCIAS

PROCEDIMIENf OS SEGUN PROfOCOLOS

INfERNAcIÓN tNfERNACtóN poR MoRBtLtDADES No coMpLrcADAs ouE REoUtEREN EsrABtLtzActóN

SERVICIoS FARMAcEUfIcoSAPOYO
oIAGNÓsnco Y

OTROS ANÁLISIS cLfN|cos SEGÚN CAIÁLoGo DE I-A RNL

ACTIVIOADES PROMOCIONALES

!ÉPBs
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pRocEDtMtENTos (cuRAcroNES crRUG|A MENoR. orRos) sEGúN pRorocoLos

SALUD DEL ADoLESCENTE DE 1o A l? Años
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AcrvrDAoEs DE oRGANrzacróN DE tA coMUNloAD
'AfY GUAZU
'AUDIENcIAS PÚBLIcAS
' CLUBES OE ADOLESCENTES
' oTROS

ó DE AcccroñEs DE rNFoRMACróN. EDUcAcroN y coMUNlcAclóN EN Los DIFERENTES
ENToRNos (ESCoLAR, FAMILIAR Y COMUNITARIOS)Y CONSEJERh SOBRE TEMAS COMO

' LIBRETA DE SALUD DEL ADOLESCENTE OE tA MUJER Y EL HOMBRE
. CRIANZA POSITIVA
, DrscrpLrNA. PREVENCTóN DE srruAcroNES DE RtESGo
. TABAOUISMO Y OTRAS ADICCIONES
. EDUoAoIÓN soBRE SATUo BUCAL
. ESTRATEGIA ESCUELA SALI]DABLE Y FAMILIA SATUOAELE
. PREVENCIÓN OEL MALTRATO INFANTIL
'pREVENcrót¡ DE roDo rpo DE ABUSo
. pREVENC|óN DE t-A vrolENcr{ sExuAL y EASAoA EN GENERo 'pAUTAs DE cRlANzA PoslrlvA
. RESPONSABILIDAD COMPARTIDA
' NOVIAZGO SIN VIOLENCIA
. SALUD DEL VARÓN ADOLESCENTE
'pRoMocróN DE DEREcHoS coN ENFoouE DE GÉNERo, EDUCAR EN DEREcHoS Y DEBERES HUMANoS
' BRINDAR EDUcAcIÓN Y coNSEJERh CON ENFOOUE EN SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA DEL ADOLESCENTE
(oEREcHos, pt¡NrFrcAcróN FAMIL|AR, pREvENcÉN DE trs PREVENCIóN 0E EMBARAZo No PLANIFIcADo)
. HERRAMIENTAS PARA HABILIOADES DE LA VIDA (FOMENfAR LAAUTOESTIMA, AUfO CONCEPTO,
AUTOIMAGEN)
. DEPRESIÓN
. PREVENCIÓN oEL TRAUMA
' FoMENTAR LAACTVTDAD FlstcA. EspARctMrENTo, RECREACTóN.
' APOYAR TALLERES DE EXPRESIÓN LIBREi RESILIENCIA: CAPACIDAD DE ENFRENTAR LA ADVERSIDAD Y
soaREpoNERsE AL ESTIMULo ADVERSo. coMUNrcAcróN coNFTABLE
.IMPLEMENTACIÓN DE LAS GUIAS ALIMENTARIAS DEL PARAGUAY
. MEDIDAS PARA EL AUTOCUIDADO DE LA SALUD OCULAR
. orRos rNsrRUMENTos oE oRtENTACtóN DEL MSpyBS

DESARROLL

ACTIVIDADES PREVENTIVAS

INMUNIZACIONES SEGUN ESOUEMA DEL PROGRAMA REGULAR PAI

DESPARASITACIÓN

vrsrfAs DoMroLtARtAs EN sus DTFERENTES MoDALTDADES sEGúN LA GUiA DE TRABAJo EN Aps
TOI\44 DE I¡UESTRA PARA PAP

ACTIVIDADES
PRoMocIÓN Y
PREvENcIÓN

' EXAMEN Fisrco oFTALMoLóGlco EN ADoLESCETES PARA LA DETEccróN PREcoz DE ANoMALIAS oE LA
VISTA

ATENCTóN y SEGUrEMrENfo TNfEGRAL EN sAt"uD coN ENFoouE BropsrcosocrrcL E TNTERCULTURAL EN
coNsULfA sEGÚN MoDELo VIGENTE IMAN Y GRUPO OISPENSARIAL

TTENa¡-N E¡r sArrJD r,!Er,rrAL DErEccróN DE srfuAcroNES DE RTESGo y ADrccroNES

AfEÑcIÓN DE coNSULTAS PoR MORBILIDAD

AfEÑcIÓN, TRATAMIENTo DE ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS

ATEÑCIÓN DE coNSULTAS DE CREcIMIENTo Y DESARRoLLo

ATENcIÓN INTEGRAL EN SALUD SExUAL Y REPRoDUCTIVA

vALoRAcróN y oRTENTAoóN NUTRTooNAL MEDTANTE tMpLEMENrAcróN DE LAS GUhs ALTMENTARTTcS oEL
PARAGUAY
ATENCIÓN A PATOLOGiAS RELACIONADAS CON LA SALUO OCULAR
¡NSPECCIÓN BUCODENTAL
AfENCIÓN oDo foLÓGIcA 'EN AoUELLAS USF oUE CUENTEN coN cAPAcIoAD INSTALAoA
pRocEDrMrENTos (cuRAcroNES crRUG|A MENoR. orRos) sEGúN pRorocoLos
DETEccróN DE vrolENcrA y AfENcróN A rA vlcrMA vroLENCrA
CONSULTA DOMICILIARIA

ATENcIÓN
AMAULATORIA

TELECONSULTA
ATENCIÓN DE CONSULTAS DE URGENCIAS SEGUN PROTOCOLOS
ATENC IMA DE VIOLENCIA

CONSULTA DOMICILIARIA DE URGENCIA 7--
AIENCION EN ELAREA DE OESERVACIÓN HASTA 6 HORAS /r/7-,

URGENCIAS

,/-21Í^a?.PPROCEOIMIENf OS SEGUN PROfOCOLOS
INTERNACIÓN INTERNACIóN poR MoRBTUDADES No coMpLlcADAs ouE REoU|EREN EsrABtLtzAclóN .^tárilzá,,oG

ANALrsrs cLiNrcos sEGúN cATÁLoGo DE LA RNL

SERVICIOS FARMACEUTICOS

APOYO
DIAGNÓsnco Y

OTROS PTU (PUEsTo DE IRANSFUSIÓN DE URGENcIA) PARA PRoVISIoN DE SANGRE SEGÚN EMERGENcIA
OBSTETRICA

ACTIVIDADES PROMOCIONALES
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ACfIVIOADES DE ORGANIZACIÓN DE LA COMUNIDAD
. ATY GUAZU
. DCP
'AUDIENCIAS PÚBLICAS
'CLUBES DE PERSONAS CON ENFERMEDADES CRÓNrcAS NO TRANSMISIELES COMO CLUEES DE PERSONAS
CON OIABETES. PERSONAS CON HTA, ETC
' ofRos
DESARROLLO DE ACCCIONES OE INFORMACIÓN. EOUCACION Y COMUNICACIÓN EN LOS OIFERENTES
ENTORNOS (FAMILIAR Y COMUNITARIOS) EN:
'SALUD INTEGRAL
. SALUO SEXUAL Y REPRODUCTIVA (DERECHOS, PLANIFICACIÓN FAMILIAR, PREVENCIÓN DE ITS EMBARAZO NO
PTANIFICADO)
. PREVENCIÓN DE fODOTIPO OEABUSO
. PROMOCIÓN OE DERECHOS CON ENFOQUE DE GÉNERO, EDUCAR EN DERECHOS Y OEBERES HUMANOS
. SALUD OEL HOMBRE
. PATERNIDAD RESPONSABLE
. PAUTAS DE CRIANZA POSITIVA
. PRTVTNCIÓN OE LA VIOLENCIA SEXUAL Y BASADA EN GFNFRO
. TABAQUISMO Y OTRAS ADICCIONES
'ORIENTACIÓN OIETETICA MEDIANTE IMPLEMENfACIÓN DE LAS GUhS ALIMENÍARIAS DEL PARAGUAY
. PRACTICA DE ACTIVIDAD FÍSICA
' PREVENCIÓN DE ACCIOENTES
' ENFERMEDADES CRÓNICAS NO TRANSMISIBI-ES (DIABETES MELLITUS HfA, CANCER DE MAMAS, CANCER DE
CUELLO UTERINO)
. ENFERMEDADES INFECTOCONIAGIOSAS (fS. COVIO.19 ETC)
'OONACION DE SANGRE Y ÓRGANOS
'MEDIDAS PARA EL AUTOCUIDADO DE LA SALUD OCULAR
'OfROS INSTRUMENTOS DE ORIENTACIÓN DEL MSPYBS

INMUNIZACIONES SEG N ESOUEIVA DEL PROGRAMA REGULAR PAI

VISITAS DOMICILIARIAS EN SUS OIFERENTES MODALIDADES SEGÚN LA GUh DE TRABAJO EN APS

REALzAcItrN DE EXAMEN DE MAMA

APLICACIÓN DEL TEST DE FINDRISK

ACTIVIDAOES
PROMOCION Y
PREVENCIÓN

. EXAMEN FiSICO OFTALIMOLÓGICO EN ADULTOS PARA LA DETECCIÓN PRECOZ DE ANOMALiAS DE LA VISIA
' REFERENCTq A PACIENTES CON ECNT COIIO DIABETES HTA. COLAGENOSIS. ETC PARA CONTROL
OFTALMOLÓGICO PERIÓDICO EN EL SIGUIENTE NIVEL DE ATENCIÓN PARA LA DETECCION PRECOZ DE
ANOI.TALIAS DE LA VISTA RFLACIONADAS A SU PAIOLOG¡A DL BASL

ATENCIóN Y SEGUIEMIENTO INTEGRAL EN SALUD CON ENFOQUE BIOPSICOSOCIAL E INTERCULTURAL EN
CONSULIA SEGÚN PROfOCOLOS VIGENTES Y GRUPO DISPENSARIAL

ATENCIÓN EN SALUD MENTAL DETECCIÓN DE SIIUAC IONES OE RIESGO Y ADICC IONES

ATENCIÓI.I DE CONSULfAS POR MORBILIDAO CON ENFASIS EN ENFERMEDADES CRÓNrcAS NO TRANSMISIBLES
PRINCIPALMENTE DIABETES E HIPERTENSóN

ATENCIÓN, TRATAMIENTO DE ENFERMEDADES INFECfOCONfAGIOSAS

ATENCIÓN INTEGRAL EN SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA
VALORACIÓN Y ORIENTACIÓN NUTRICIONAL MEDIANTE IMPLEMENTACIÓN DE tAS GUiAS ALIMENTARIAS DEL

AfENCIÓN A PATOLOGIAS RELACIONADAS CON LA SALUO OCULAR

INSPECCIÓN AUCODENTAT

ATENCION OOONTOLOGICA 'ENAOUELLAS USF OUE CUENTEN CON CAPACIOAO INSTALAOA

PROCEDTMTENTOS (CURACTONES CrRUG¡A MENOR. OTROS) SEGÚN PROfOCOLOS

DEfECCIÓN DE VIOLENCIA Y ATENCIÓN A LA VÍCIIMA VIOLENCITc

CONSULTA DOMICITIARIA

AIENCIÓN
AMBULATORIA

TELECONSULTA
ATENCION DF CONSUITAS DF URGENCIAS ISEGÚN PROTOCOLOS)
ATENCIÓN A tA ViCTIMA DE VIOLENCIA
CONSULTA DOI\¡ICILIARIA DE URGENCIA
AfENCIÓN EN EL ÁREA DE OBSERVACIÓN HASTA 6 HORAS

URGENCIAS

PROCEOIMIENTOS SEGÚN PROIOCOLOS

INTERI{ACIÓN

Z
APOYO

DIAGNÓSTICO Y
OIROS

DE TRANSFUSIÓÑ DE URGENCIA) PARA PROVISION DE SANGRE SEGÚN EMERGENCISOG

ANALISIS CLINrcos: SEGÚN cATALoGo DE LA RNL

ACfIVIDADES PROMOCIONALES

/
PTU (PUESfO
OBSTETRICA

GUluU BENZA FAC

GENERA(
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ACTIVIOADES PREVENf IVAS

fOMA DE MUESÍRA PARA PAP

TNTERNAcTóN poR MoRBTLTDADES No coMpLrcADAS ouE REeU|EREN EsrABtLtzActóN /4.
SERVICIOS FARMACEUTICOS

SALUD DE Los ADULToS DE 31 a 59 Años
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ACTIVIDADES OE ORGANIZACIÓN DE LA COMUNIDAD
, ATY GUAZIJ
'DCP
,AUDIENCIAS PÚ8LrcAS.
. CLUBES DE PERSOMS CON ENFERMEDADES CRÓNICAS NO TRANSMISIBLES COMO: CLUBES DE PERSONAS
CON DITABEÍES, PERSONAS CON HTA ETC
'ofRos

DESARROLLO DE ACCCIONES OE INFORMACIÓN, EDUCACION Y COMUNICACÉN EN LOS DIFERENTES
ENTORNOS (FAMILIAR Y COMUNIIARIOS) EN:
'SALUO INTEGRAL
. SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA (DERECHOS PLANIFICACIÓN FAMILIAR PREVENCIÓN OE ITS, EMBARAZO NO
PLANIFICAOO)
'PREVENCIÓN DE VIOLENCIA. PREVENCIÓN DE TODO TIPO DE ABUSO
'PROMOCIÓN OE DERECHOS CON ENFOOUE DE GENERO, EDUCAR EN DERECHOS Y DEBERES HUMANOS
'SALUD DEL HOMARE
. PAfERNIOAO RESPONSABLE
PAUTAS DE CRIANZA POSITIVA
'PREVENCIÓN DE LAVIOLENCIA SEXUAL Y BASADA EN GÉNERO.
. ORIENTACóN DIETÉTICA MEDIANÍE IMPLEMENTACIÓN DE TAS GUIAS ALIMENIARIAS DEL PARAGUAY,
. PRACTICA DE ACTIVIDAD FISICA. PREVENCIÓN DE ACCIDENTES
'PREVENCIÓN OE CAIOAS. TABAOUISMO Y OTRAS ADICCIONES
. ENFERMEDADES CRÓNICAS NO TRANSMISIBLES (DIABETES MELLITUS, HfA CANCER DE MAMAS, CÁNCER DE
CUELLO UTERINO, ETC)
. ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS (TB, COVID.19, ETC)
' DONACION DE SANGRE Y ÓRGANOS,
. MEDIDAS PARA EL AUfOCUIOADO DE TA SALUD OCULAR.
. OTROS INSTRUMENTOS DE ORIENTACIÓN OEL MSPYBS

ACTIVIOADES PREVENfIVAS

lNl\,IUNIZACIONES SEGUN ESQUEMA DEL PROGRAI\4A REGULAR PAI

VISITAS DOMICILIARIAS EN SUS DIFERENTES MODALIOADES SEGÚN LA GU¡A DE ÍRABAJO EN APS

REALIZACÓN óE EXAMEN DE MAMA

TOMA DE MUESTRA PARA PAP

APLICA.IÓN DEL IESI DE FINORISK
REATIZACIÓN DE TACTO RECTAL PARA DX PRECOZ DE CANCER PROSfÁÍICOA PARTIR DE LOS 50 AÑOS Y 45
AÑos A PACIENTES cON RIESGO ALTO

ACTIVIDAOES
PROMOCIÓN Y
PREVENCIÓN

. EXAI,IEN FiSICO OFTALMOLÓGICO EN ADULTOS PARA LA DETECCIÓN PRECOZ DE ANOMALiAS DE TA VISTA
' REFERENCIA A PACIENTES CON ECNT COMO DIABETES. HTA COLAGENOSIS ETC PARA CONTROL
OFTALMOLÓGICO PERIÓDICO EN EL SIGUIENTE NIVEL DE ATENCIÓN, PARA LA DETECCIÓN PRECOZ DE
ANOIVAI,IAS DE LA VISTA RFTACIONADAS A SU PAIOLOGiA DL BASE

ATENCIÓN Y SEGUIEMIENfO INfEGRAL EN SALUD CON ENFOOUE BIOPSICOSOCIAL E INfERCULTURAL EN

CONSULTA SEGÜt,¿ PROf OCOLOS VIGEt,¡TES

ATENCIÓN EN SALUD MENTAL DETECCIÓN DE SITUACIONES DE RIESGO YADICCIONES PREVENCIÓN DEL BUEN
TRATO

AfENCIÓN DE CONSULTAS POR MORBILIDAD CON ENFASIS EN ENFERMEOADES CRÓNICAS NO TRANSMISIELES
PRINCIPALMENTE DIABETES E HIPERTENSIÓN

ATENCIÓN, TRATAMIENTO OE ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS
ATENcTóN PARA orAGNósrco pREcoz DE TUMoRES (HoMBRES y MUJERES)

ATENCIÓN ¡NTEGRAL EN SALUO SEXUAL Y REPROOUCfIVA

VALORACIÓN Y ORIENTACIÓN NUTRICIONAL MEOIANTE IMPLEMENÍACTÓN DE LAS GUIqS ALIMENTARIAS DEL
PARAGUAY

ATENCIÓN A PAToLoGiAS RELAcIoNADAS coN LA SALUD ocuLAR
INSPECCIÓN BUCODENTAL

AIENCIÓN ODONIOLÓGICA 'EN AQUELLAS USF QUE CUENTEN CON CAPACIDAD INSTALADA

PROCEDII\TIIENIOS (CURACIONES CIRUGiA MENOR. OTROS) SEGUN PROTOCOLOS

DETECCIÓN DE VIOLENCIA Y ATENCIÓN A LA V|CfIMA VIOLENCIA

CONSULTA DOMICILIARIA

ATENCIÓN
AMBULATORIA

TELECONSULTA

ATENCTóN DE coNSULTAS DE URGENC[qs (sEGúN pRorocoLos)
ATENCIÓN A TA V|CTII\4A DE VIOLENCIA

CONSULTA DOMICILIARIA DE URGENCIA Z.
ATENcIÓN EN ET ÁREA DE oBSERVACIÓN HASTA 6 HoRAs pon pÑÓrocE§¡¡o cÓIr¡prTcÁo¡§

URGENCIAS

PROCEDIMIENTOS SEGUN PROTOCOLOS

INTERNACIÓN INTERNACIÓN POR MORBITIDADES NO COMPLICAOAS QUE REOUIEREN ESTASILIZACIÓN r
APOYO

DIAGNÓSTICO Y
ofRos

GUlr' ':

PTU (PUESTO DE TRANSFUS DE URGENC'C) PARA PROVISION OE SANGRE N E[4ERGENCIA
OBSTETRICA

SERVICIOS FARMACÉUIICOS

ANALISIS CLINICOS SEGUN cATÁLoGo DE LA RNL

SALUD OE PERSONAS DE 60 AÑOS Y AS
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ACTIVIDADES PROMOCIONALES

ACTIVIDADES DE oRGANIzAcIÓN DE LA COMUNIDAO
. ATY GUA2U
. DCP
'AUDTENcTAS PúsLrcAs
. CLUBES oE PERSoNAS MAYoRES YA SEA PARA REALIZAR ACTIVIOAD FISICA OIRIGIDA O PARA REALIZAR
PRAcTICAS RECREAfÍVAS sEGÚN INTERESES COMUNES (LEcTURA. COCINA. MANUALIOADES)
'ofRos
oEsARRoLLo DE AcccroNEs DE rNFoRMAcróN. EoucAcroN y coMUNrcAcróN EN Los DTFERENTES
ENTORNOS (FAMILIAR Y COMUNITARIOS) EN
. SALUD INTEGRAL,
'ATENcÚN INÍEGRAL EN SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA DEL HOMERE YADULfO MAYOR (DERECHOS.
PREvENcIÓN DE ITS),
' DEPRESIÓN, AUToESTIMA
' HABlros HrGrENrcos ADEcuADos.
'PREVENCIÓN oE ToDo TIPo oE ABUso
. pRoMocróN DE DEREcHoS coN ENFoouE oE GENERo EDUoAR EN DERECHoS y DEBERES HUMANoS.
. PREVENCIÓN oE LA VIoLENcIA SEXUAL Y BASADA EN GENERO,
. SALUO OEL HOMBRE
' PATERNIDAD RESPONSABLE
' PAUfAS DE CRIANZA POSITIVA
'oRtENTAcóN DrETÉTrcA MEDTANfE TMPLEMENTACTóN oE r-AS GUiAS ALTMENTARTAS oEL PARAGUAY
. PRAoTICA oE AcfIViDAD F¡SICA. PREVENcIÓN oE AccIDENTES,
' PREVENCTóN DE cAiDAs.. TABAOUISMO Y OTRAS ADICCIONES
'ENFERMEDADES cRóNtcAS No TRANSMTSTBLES (DTABEÍES MELLrrus, HTA. cANcER DE MAMAS, cANcER DE
CUELLO UTERINO, ETC)
' ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS (TB, COVID.19, ETC),
' ooNAcIoN DE SANGRE Y ÓRGANoS
'MEDIDAS PARA EL AUTOCUIDAADO DE LA SALUD OCULAR
'orRos tNsrRUMENTos DE oRrENTAcróN DEL MspyBs

ACTIVIDADES PREVENTIVAS

INMUNIZACIONES SEGUN ESOUEMA DEL PROGRAMA REGULAR PAI

VISITAS ooMIcILIARIAS EN SUS oIFERENTES MODALIDADES SEGÚN LA GUIA DE ÍRABAJO EN APS

REALIZACION DE EXAMEN DE MAIVA
IOMA OE MUESTRA PARA PAP

APLIcAcÚN DEL TEST oE FINDRISK

REALrzAcróN DE TAcro RECTAL PARA Dx pREcoz DE cÁNcER pRosrÁTrco A pARTTR DE Los 50 Años y 45
AÑos A PACIENIES CON RIESGO ALTO

ACfIVIDADES
PRoMoctót{ Y
PREvENctóN

, REFERENcIA DE PERSoNAS MAYoRES PARA coNfRoL oFfALMoLÓG|co PERIÓOIco EN EL SIGUIENTE NIVEL
DE ATLNCIÓN PARA LA OETECCIÓN PREcoz DF ANoMAIIAS DF LA VISTA
. REFERENCIA A PACIENTES CON ECNT COMO DIABETES HTA, COLAGENOSIS, ETC PARA CONTROL
oFTALMoLÓGIco PERIÓDIco EN EL SIGUIENfE NIVEL DE ATENcIÓN PARA LA DETEccIÓN PRECOz DE
ANoMALiAS DE LA VISTA RFLACIoNADAS A SU PATOLOGIA DE BASE

ATENcIÓN Y SEGUIEMIENTo INTEGRAL EN SALUD coN ENFooUE BIoPSICosocIAL E INTERCULTURAL EN
coNSULTA sEGúN pRorocoLos vtGENTES
ATENctoN EN SALUD MENTAL DETEcctóN oE stfuActoNEs DE RlEsco y ADtcctoNEs

AIENcIÓN DE coNSULTAS PoR MoRBILIoAo No GRAVE coN ENFASIS EN ENFERMEoADES cRoNIcAs No
f RANSMISIELES PRINcIPALMENTE DIABETES E HIPERTENSIÓN

AfENcIÓN TRATAMIENTo DE ENFERMEDADES INFEcTocoNTAGIoSAS
ATENCTóN PARA DTAGNóslco pREcoz DE TUMoRES (HoMBRES y t\4UJERES)

ATENCIÓN INTEGRAL EN SALUD SExUAL Y REPROoUCTIVA
VALoRACtóN y oRtENTActóN NUTRtctoNAL MEDTANTE tMpLEMENTActóN oE LAs GUtAs ALTMENTAR|AS DEL
PARAGUAY

ATENcTóN A pAtoLoGÁs RELAcToNADAS coN LA sAtuD ocuLAR
INSPECCIÓN EUCOOENTAL

ATENCIÓN oDoNToLÓGIcA .EN AoUELI-AS UsF oUE cUENTEN coN cAPAcI0AD INSIALADA
PROCEDTMTENTOS (CURACTONES CTRUGiA MLNOR OrROS) SEGÚN pROTOCOLOS

DETEccIÓN DE VIoLENcIA Y AfENCIÓN A LA VIcf IIi,tA VIoLENcI,c ,/.
CONSULTA DOMICILIARIA 7-'

AfEIcróN
AMBULATORIA

TELECONSULIA z,
ATENcIÓN EN EL ÁREA DE oBSERVACIÓN HASTA 6 HoRAs PoR PATotociAS No coMPLICADA

ATENCION DE CONSULTAS DE URGENCIAS EGUN PROTOCOLOS

CONSULTA DO¡¡ICILIARIA DE URGENCIA

ArENcróN A rA vicrMA DE vrotENctA

PROCEDIMIENTOS SEGUN PROTOCOLOS

URGENCIAS

INTERNAcIÓN INTERNAcIÓN PoR MoRBILIDADES No coMPTICADAS oUE REoUlE REN ESTABtLtzAcróN
APOYO

DlAGxósrco Y
OTROS ANALISIS cLINlcos SEGÚN cATÁLoGo DE LA RNL
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6.6 Dispensarización
La Dispensar¡zac¡ón es un proceso que cons¡ste en la evaluación dinámica, organ¡zada y

continua del estado de salud de las personas, para real¡zar intervenciones mediante la
planificac¡ón y desarrollo de acciones que contribuyan a mejorar la salud. Es el eje de toda
activ¡dad del Equipo de Salud de la Familia.

Se debe plan¡ficar acciones de promoción, prevención, atención y de rehabil¡tac¡ón, según
grupo dispensarial de su población de responsabilidad.

Por medio de este proceso se clasifican a las personas que habitan en el terr¡torio
asignado al ESF, en cuatro grupos d¡spensariales:

6.7 EvaluaciónVulnerabilidad
Es un proceso que mediante un instrumento ayuda a identificar a familias con riesgo

psicosocial y económico que están expuestas a situaciones que interfreren en su calidad de vida
y así poder clasificar a las familias en tres grupos según el grado de vulnerabil¡dad ¡dentif¡cad

6.8 Actividades de Atención al usuario
6.8.1 Actividad de Consulta

R

üEPBs
La actividad de consulta en la USF tiene como objetivo poder re alizar una evaluación a la

persona con enfoque ¡ntegral e intercultural con las condiciones necesarias de privacidad,
iluminación, ventilación y utilización adecuada del método clínico, necesarios para su correcta

IC
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6.4 lnserciónComunitaria
Es el acercam¡ento y presentación del ESF a las familias, y organizaciones comunitarias

del territorio social de la USF. El primer paso es identificar las organizaciones comunitarias o
presencia de líderes formales e informales, asociaciones comunales, juntas de saneamientos,
grupos religiosos, maestros, equipos de salud de otras organ¡zaciones, comités de salud,
voluntarios y otros, para articularse y planificar actividades; de no existir organización
comunitar¡a, se debe fac¡litar el proceso de organización por parte del ESF, con el objetivo de
convocar a asamblea (Aty Guazú) a los m¡embros de la comunidad para informar acerca del
Modelo de Atención lntegral e lntercultural de Salud con enfoque familiar, comunitario,
intersectorial y las acciones de los ESF, además de la importancia de la reforma de salud, del
¡nvolucramiento de la comunidad en la contraloría soc¡al y participación ciudadana.

6.5 Territorialización
La Terr¡torialización es un proceso cuyo objetivo es la organizac¡ón estructural de toda el

área de responsabilidad asignada al ESF, en base a lineamientos establecidos, con la
participación de la comunidad, líderes formales e informales y voluntarios comunitar¡os. El Equipo
de Salud de la Familia es responsable de esta act¡v¡dad.

Se elaborará en cada USF un mapa san¡tar¡o y sala de situación por cada ESF que
albergue, el cual debe estar debidamente actualizado, respondiendo a las neces¡dades del
análisis y programación de intervenciones del ESF, este mapa sanitario se elaborará siguiendo
lineamientos establecidos.

GRUPO l: Aparentemente sano

GRUPO ll: Con factores de Riesgo

GRUPO lll: Enfermo

GRUPO lV: Con discapacidad
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valoración, ya sean estas ¡nscripc¡ones, controles subsecuentes en programas preventivos o
consulta por morb¡l¡dad.

6.8.1.1 Consulta Ambulatoria
Será realizado por el profesional méd¡co, por el profes¡onal en odontología, el profesional

con licenciatura en enfermería y/o por el profesional con licenciatura en obstetr¡cia, ya sea
consultas planificadas, agendadas o a demanda.

6.8.1.2 Consulta Domiciliaria
Pueden ser realizadas teniendo en cuenta la distribución por grupo dispensarial y/o por

urgencras, las programaciones se ajustarán a un día de la semana para el profesional médico y
un dia a la semana para el licenciado en enfermería u obstetr¡cia, planificadas de acuerdo a sus
competencias.

Cuando se requiera de la presencia del equ¡po completo para una actividad, deberán
not¡f¡car prev¡amente al Departamento Regional de APS y dejar constancia por escr¡to en acta y
en el panel externo el motivo y el horario de ausencia en la USF.

6.8.1.3 Teleconsulta
Es la consulta mediante el uso de las tecnologías de la información y la telecomunicación

(TlCs), a un Teleconsultor (Médico o L¡cenciado del ESF) que realiza un Usuario de Telesalud.
Las tecnologías de la información y la telecomunicación permiten intercambiar datos con el
propósito de fac¡l¡tar el acceso y la oportunidad en la prestación de servicios a la población que
presenta limitaciones de oferta, de acceso a los servicios o de ambos en su área geográfica.

Puede ser ¡ealizada por médicos y/o l¡cenciados, de manera a dar seguim¡ento a las
patologías previamente diagnosticadas, captadas y no agudizadas.

6.8.2 ActividadExtramural.
Atención, promoción y prevención que se realiza fuera de la USF en espacios comunitarios
pertenecientes al territor¡o soc¡al.

6.8.3 Actividad de Visita Domiciliaria.
Tiene como objetivo realizar actividades de promoción, prevención, valoración integral de la
persona, la familia y su entorno, así como las condiciones de medio ambiente, la vivienda,
relaciones interpersonales y la funcionabilidad familiar en la cual se desarrollan sus integrantes.

El ESF debe lograr ¡dentif¡car la dinámica de los determ¡nantes soc¡ales de la salud, a
través de las diferentes fuentes como entrevistas, censo familiar, Diagnóstico Comunitario
Participativo (DCP) y otras, de tal manera a fac¡litar el proceso de incidencia de la comunidad
organizada y plasmarlo en el Análisis de la Situación de Salud lntegral (ASSI), para conlr¡bu¡r a
mejorar las condiciones de vida a nivel local con abordaje intersectorial.

6.8.4 Asistencia en Sala de Observación.
Es la asistencia que brinda el ESF a un paciente que requiere atención hasta por un máximo de
6 horas, después de este tiempo se deber coordinar las acciones con la Microred local para la
derivación del pacrente al segundo nivel de atención.

ARIO GENEF^]
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7. pRESTAcTóru oe sERv¡ctos DE SALUD.
Es indispensable que cada ESF disponga de una Unidad de Salud de la Famil¡a, con un

d¡st¡ntivo institucional que lo identifique como EQUIPO DE SALUD DE LA FAMILIA (ESF),
Ministerio de Salud Pública y B¡enestar Social (MSPyBS).

Los ESF tendrán la responsabilidad de llevar organizado el expediente clínico individual
ya sea físico o digital, en el cual reflejarán las atenciones brindadas.

7.1 Actividades Generales a Desarrollar por los Equipos de Salud de la Familia

7.1.1 De Promoción de la Salud

7.'1.1.1 Brindar información y promover acciones contra los r¡esgos potenciales de accidente en
el hogar, escuelas, centros de trabajo, lugares públicos y del tránsito, en las diferentes
etapas del curso de v¡da.

7.1.1.2 Promover modos y estilos de vida saludables, ejercicio físico, seguridad nutr¡c¡onal y

alimentaria, higiene personal y bucal, así como atención odontológica per¡ódica.

7.1.1.3 Br¡ndar conoc¡mientos sobre salud sexual y reproductiva, y planificac¡ón familiar, así como
los riesgos de sexualidad no responsable y embarazo en adolescentes.

7.1.1.4 lmplementar estrategias ex¡tosas con enfoque de derechos, tomando como base los
diagnósticos comunitarios part¡cipativos, las ¡ntervenciones relacionadas con: auto
cuidado, derechos humanos, vínculos y calidad de atención.

7.1.1.5 Orientar adecuadamente a las Mujeres, lnd¡viduos, Familias y Comunidades (MIFC),
sobre s¡tuaciones sociales, laborales y familiares, generadoras de estrés psicosocial
capaces de influir en la salud.

7.'1.'1.6 Realizar activ¡dades de educación continua que promuevan la h¡giene ambiental,
reforestación y protección del medio ambiente y aquello que la comunidad necesite.

7.1.1.7 lncorporar según las diferentes etapas del curso de vida, a diferentes act¡vidades
recreativas, ejercicio físico, actividades creativas, socioculturales y soc¡almente útiles, en
los diferentes clubes con ayuda del equipo de salud.

7.1.1.8 Promoc¡ón de la salud para la gestión de r¡esgo, con el fin de la reducción de desastres,
información, educación y comunicación permanente.

7.1.1.9 Conformar grupos comunitar¡os para la promoción de la salud con participación activa de
la población de las actividades desarrolladas por el ESF.

7 .1.2 Oe Prevención

7.1.2.1 ldentificación y reducción de factores de riesgos biológicos, ambientales, laborales,
sociales para la prevención de enfermedades transmis¡bles y crónicas no transmisibles,
desde la perspectiva de los determinantes sociales de salud.

7.1.2.2Realizar controles ind¡v¡duales a las personas con factores de riesgo dentro de las
diferentes etapas del curso de vida, según Dispensarización.

7.1.2.3Realizar la vigilancia nutricional según Dispensarización y grupo de r¡esgo social.
7.1.2.4Realizar actividades educativas sobre Salud Sexual y Reproductiva con las mujeres para

identificar riesgo pre concepc¡onal.
7.1.2.5Realizar activ¡dades con la familia para identificar diversos riesgos y factores protectores

de la salud.
7.1.2.6 lncentivar la participación familiar y comun¡tar¡a en el desarrollo de intervenciones,

d¡rigidas a mejorar el entorno fam¡l¡ar y comunitario como: manejo sanitario de desech
sólidos y dispo
de desastres.

sición sanitaria de aguas res¡duales, recuperación ambiental y preVE
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7.1.2.7 lncorporar a padres, maestros y alumnos en la part¡c¡pación de activ¡dades educat¡vas
para Ia prevención de: lTS, VIH/SlDA, v¡olenc¡a, abuso y explotac¡ón sexual, embarazo
en adolescentes, enfermedades crónicas entre otras.

7.1.2.&Vacunar a la población bajo su responsabil¡dad, tanto en la consulta, atenc¡ón domiciliaria,
y promover la part¡cipación responsable de los padres en la inmunización según esquema
nacional de inmunización.

7.1.2.9 ldent¡ficar factores de rresgos para la detección precoz de lesiones pre-cancerígenas
según la etapa del curso de vida y riesgo amb¡ental.

7.'1.2.1O Promover la prof¡laxis de enfermedades transm¡sibles a todos los contactos con
los departamentos correspondientes (VlH/SlDA, paludismo, tuberculosis, mening¡tis
bacteriana, parasitismo entre otros). Realizar act¡vidades de contención de brotes y
epidemias.

7.1.2.11 Detectar y modificar los riesgos de accidentes en el hogar, escolar, laboral y en la
comunidad, en las d¡ferentes etapas del curso de vida, orientando las medidas oportunas
para evitar los m¡smos.

7 .1.2.12 ldentificar situac¡ones laborales y familiares generadoras de stress psicosocial
capaces de influir en la salud y orientar sobre la modificación de los efectos causales.
7.1.2.'13 Realizar actividades para la captación oportuna, prevención y segu¡miento de los

riesgos obstétricos

7.1.3 De Atención Médica

7.1.3.1 Garunlizar la atenc¡ón continua y s¡stemática según normativa vigente, de las personas
en las diferentes etapas del curso de vida.

7.1.3.2Realizat la Dispensar¡zación y seguimiento de la población asignada y planiftcar los
controles según grupo dispensarial.

7.1.3.3 Garantizar a sus usuarios la atención médica de especialidades a través del cumplimiento
de las normas de atención de referenc¡a y contra referencia.

7.1.3.4Análisis de la información recolectada, a part¡r de ¡ndicadores de salud y determinantes
sociales de salud para programar controles, citas, interconsultas, atención domiciliaria,
entre otros, según necesidad de los individuos, familias y comun¡dades según grupo
dispensarial.

7.1.3.5 Brindar atención de urgencra en el hogar o en cualquier lugar que se produzca dentro del
terr¡torio asignado a la USF, garantizando la referencia de los usuarios al nivel adecuado.

7.1.3.6 Promover el intercambio de información entre los profesionales de salud de los diferentes
servic¡os de salud de la red y el ESF, de la situación y seguimiento de los pac¡entes, a
través de la referenc¡a y contra referencia.

7.1.3.7 Notificar y analizar los casos excepcionales de defunciones (muertes maternas y
neonatales, infecto contagiosas y otros) que se produzcan en su territorio.

7.1.3.8 Real¡zar atenc¡ón curativa y de rehabil¡tac¡ón, en base a los problemas priorizados en la
comunidad.

7.1.3.9 Elaborar, registrar y resguardar información en documentos médicos establecidos.
7.'1.3.10 Realizar la atenc¡ón, seguimiento y control de los pacientes con mordedura animal

transmisor de rab¡a, así como coordinar la observación de este o la referenc¡a de
necesario al n¡vel correspondiente.

7 .1.4 Oe Habilitación, Rehab¡litación e lnclusión Soc¡al
SÉCRETARIO

GENEFAI

7.1.4.1 Dispensarizar al cien por ciento de la población con discapacidad, para su abordaje {Rfft!'
la estrateg¡a de Rehab¡litación Basada en la Comunidad (RBC).

7.1.4.2 lmplementar la detecc¡ón temprana, d¡agnóstico y seguimiento de las personas con
d¡scapacidad, facilitando el proceso de hab¡l¡tación, rehabilitación e inclusión, basado en
el enfoque de los derechos humanos.
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7.1.4.3f ratat con medidas específicas las distrntas def¡c¡encias, con el fin de disminuir el grado
de discapacidad y evitar en la medida posible la instituc¡onalización de la persona con
discapacidad.

7.1.4.4 Promover la ¡nclus¡ón social de las personas con discapacidad, tanto con cambios
actitud¡nales, eliminado las barreras arquitectón¡cas y de comunicación en las
instituciones mediante ajustes razonables y graduales, promoviendo al m¡smo tiempo la

adaptación de todos los espacios comunitarios en térm¡nos de accesibilidad.
7.1.4.5 Abordar de manera multidisciplinaria las distintas discapacidades, ¡nvolucrando no

solamente al personal que conforma el ESF, sino tamb¡én a las personas con
discapacidad, su famil¡a y su organización comun¡taria.

7.1.4.5 Gest¡onar la coordinac¡ón ¡ntersectorial e ¡nter¡nstitucional al n¡vel comunitario, que facilite
igualdad de condiciones para lograr la inclusión social, económica y cultural de las
personas con d¡scapacidad.

7.1.4.7 Segu¡miento y control de los pac¡entes que reciben tratam¡ento de rehabilitación en el
hosp¡tal u otras instituciones, procurando la menor ¡nst¡tuc¡onal¡zación, con mayor
detección y atención temprana.

7.1.5 De Saneam¡ento

7.1.5.'l ldentificar y e,lercer vigilancia sistemática sobre el estado de las condiciones san¡tarias de
la vivienda y su entorno, así como sobre los hábitos higiénicos del lnd¡viduo, Familias y

Comunidad (lFC), contribuyendo a la modificación de las mismas mediante la educación.
7.1.5.2 ldentificar servicios básicos que influyan negativamente en la salud de la comun¡dad

(agua, electr¡c¡dad, disposición de res¡duos, entre otros), promoviendo su modificación en
los diferentes entornos sociales.

7.1.5.3 Vigilancia y control de los riesgos ambientales presentes dentro del área geográfica, ej.
La comunidad, centro de expendio de alimentos, centros escolares, centros laborales,
entre otros.

7.1.5.4 Participación activa del ESF, en las reuniones de trabajo intersectorial, asambleas
comunales y toda act¡v¡dad comunitaria que ayuda a crear al¡anzas en la solución de
problemas del entorno.

7.1.5.5 ldentificar riesgos ambientales y zonas vulnerables, ante la presenc¡a de cualquier
desastre y coordinar con los diferentes actores sociales para la ¡dentificación y búsqueda
de soluciones en salud.

7.1.6 De Organización Social

7.1.6.1 Brindar información sistemática a las comunidades, asoc¡aciones comunales y otros
sectores sobre los problemas sociales de salud de su lerritor¡o asignado, así como los
logros alcanzados.

7.1.6.2 Facil¡tar procesos de participación social y voluntariado en las comunidades, que
fomenten iniciativas de proyectos productivos intersectoriales para mejorar el desarrollo
integral de la comunidad.

7.1.6.3 Promover el empoderam¡ento de atenc¡ón integral e ¡ntercultural en salud con enfoque
familiar, comunitar¡o e intersectorial, por parte de la comunidad, mediante la evaluación
partic¡pat¡va, al llevar a cabo planes de acción que le permitan a las familias y comunidad
sent¡rse piezas importantes de su realidad, para actuar sobre ella y obtener frutos como
resultado de su propio trabajo, compartiendo la responsabilidad y el compromiso con el
ESF y el s¡stema de salud.

7.l.6.4Apoyar a las familias que te
de las redes soc¡ales, para
los pacientes.

ngan personas con d¡scapacidad, así como el forta
ayudar a satisfacer las necesidades básicas que

leci

Ap.obado por Res
S,G N'

560122

Elaborado Por
D¡rección de Atención Primana de ta Sálud-

DGDSRS,
Drrección de O&M , DGPE

OAPS / DO&M
AcluahzadtFü?-

DAPS/DO&M
etsiFÜüina 62 de

ll6

GulDo B
\(-r

MANUAL DE ORGANIZACIóN DEL PRIMER NIVEL DE
ATENCIÓN



Y 6¡Et¡6r^i SOC-rAl

MANUAL DE ORGANIZACIóN DEL PRIMER NIVEL DE
ATENCIÓN E.Atéñ<torrPrlm..lá

7.1.7 De Docencia
Participar de las actividades docentes-as¡stenciales a través de la d¡scus¡ón de casos,
actualizaciones terapéuticas, abordajes ¡ntegrales e interculturales de d¡ferentes
problemáticas, para promover su superación técn¡co-profesional con enfoque de
desarrollo de la RllSS.

7.1.8 De lnvestigación
Desarrollar invest¡gaciones con criterio ét¡co, ep¡demiológ¡co y de ¡nterés nacional, con el
rigor científico requerido que respondan a las necesidades ident¡f¡cadas en el Análisis de
Situac¡ón de Salud lntegral (ASSI).

7.2 Conjunto de Prestac¡ones en el Primer Nivel de Atención.

Conjunto de prestaciones comprende

Promoción y educación para la salud, todas ellas dirigidas a las diferentes etapas del
curso de v¡da.
Atenciones preventivas.
Detección y diagnóstico de enfermedades.
Atenc¡ones de eventos especiales (ej: partos).
Rehabilitación de la salud.

7.2.1

7.2.1.1

7.2.1
7.2.1
7.2.1
7.2.1

2
3
4
5

7.2.2

7.2.2.1

7.2.2.2

7.2.3

7.2.3.1

7.2.3.2

Estas acciones se perc¡ben desde dos perspectivas:

Acciones intersectoriales, en las que los servicios prestados en el ámbito de salud
pública, se agrupan en actuac¡ones sobre estilos de vida y otros Determ¡nantes
Sociales de la Salud.
Acciones transversales, en las que los servicios prestados en el ámbito de la salud
públ¡ca se agrupan en ejes y actividades en las distintas etapas del curso de vida.

El conjunto de prestaciones se subdivide en las acciones sigu¡entes:

Las que incluyen el abordaje de los problemas de salud, así como los factores y
conductas de riesgo a la salud, apoyándose en la normativa, manuales y lineamientos
establecidos para dichos fines.
Las que incluyen la continuidad de la atención, la cual comprende los aspectos
biológicos, psicológicos y sociales en el proceso salud enfermedad de los lndiv¡du o
Familias y Comunidades (lFC).

7.2.4 Pa¡a su desarrollo se establecen las siguientes dimensiones

7.2.4.1 Dimensiones Cronológicas: Es el modelo en el cual los miem
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7.2.4.2

contacto repetido a lo largo del tiempo (ej. Visitas periódicas), como un instrumento
de seguim¡ento, así como de oportunidad para desarrollar una relación personal de
comprensión y confianza.
Dimensiones Geográficas: (Áreas de responsab¡lidad) Se refiere al lugar donde se
da la atenc¡ón; la vivienda, la comunidad, el consultor¡o y el hosp¡tal.
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7.2.4.3

7.2.4.4

7.2.4.5

7.2.4.6

Dimensiones lnterdisc¡pl¡narias: Se refiere a la atención integral e ¡ntegrada que
será brindada por uno o más de los integrantes del ESF, interrelacionando entre sí a
los miembros de la familia según sus riesgos, problemas de salud o necesidades
especif¡cas.
Dimensión lnterpersonal: La relación de los miembros de los ESF con la familia,
serán sustentadas en una comunicac¡ón eficaz, confidencial y de conf¡anza mutua
para lograr los resultados en el estado de salud.
Dimensiones por Líneas de Cuidados: Se refiere a la atenc¡ón integral e
intercultural de acuerdo con los Programas de Salud Transversales cons¡derados
prior¡tarios, ofertados por los Equipos de Salud de la Fam¡lia según prevalencia y
comportamiento epidemiológico, con enfoque de Red.
Dimensión de Part¡cipación Comunitaria: Es la gestión social que realiza el ESF,
para que la comun¡dad sea partícipe en los procesos de salud, enfermedad socio-
sanitarios.

8.r.5
8.1.6
8.1.7
8.1.8

8.1.3
8.r.4

Aprobación del terreno según cr¡ter¡os establec¡dos. (Anexo 2).
Disponibilidad de ¡nfraestructura acorde a los planos establec¡dos del pr¡mer n¡vel de
atenc¡ón o pos¡bilidad de readecuarlos a los mismos al Programa Médico Arquitectónico
v¡gente.
Apoyo de autor¡dades locales, regionales y organizaciones sociales de la comunidad.
Acta de conformidad de la comunidad, autoridades locales y representantes de la Región
Sanitaria, si corresponde a una comunidad indígena.
Unidad poblac¡onal hasta 5000 habitantes aprox¡madamente.
Posibilidad de establecer las redes de atención y tener cobertura territorial.
Establecer las instalaciones según "Matrrz de Priorización".
Comunidades con posibilidad de intervención integral e ¡ntercultural en art¡culac¡ón con
otras ¡nst¡tuc¡ones u organismos de cooperación nacional o internacional.
Contar con Equipamiento y Mobiliario completo.
Contar con Equipo de Salud de la Familia completo según nivel de categoría de USF.

8.1.9
8.1 .10

8.2.2
8.2.3

8.2 Criterios de implantación USF Estándar con Horario Extendido:

8.2.1 Perfil Epidemiológico relacionado a ECNT, enfermedades transm¡s¡bles y líneas de
Cuidados priorizadas.

Criter¡os de implantación de infraestructura de la USF tipo Estándar y Ampliada Tipo B.

Zonas urbanas con gran densidad poblacional para descongestionar el segundo nivel de
atención.

8.2.4 Distancia de la USF al segundo nivel más próximo mayor de 50 km, que strvan como
centro de referencia a otras USF de la Red.
Situación geográfica de difícil acceso.
Población Asignada de 5.000 personas a 15.000.
Cobertura de la Red de la micro red local.
En aquellos lugares donde no existen otros servicios de salud

8.2.5
8.2.6
8.2.7
8.2.8
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8. INSTALACIÓN DE UNIDADES DE SALUD DE LA
FAMILIA.

8.'l Criterios para la ¡nstalación de una Unidad de Salud de la Familia.

8.1.1
8.1.2
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8.3 Cr¡ter¡os de implantación USF Ampliada:

8.3.1 Enfoque materno infantil o de control de Enfermedades Crónicas No Transmisibles, según
criterio de la Dirección Regional, dando respuesta al perfil epidemiológico de la

comunidad.
Necesidad de atención 24 horas y 7 días a la semana.
En lugares donde no existe ningún otro servicio de salud cercano y que responda a la
necesidad de la Red.

8.3.2
8.3.3

8.4.1

8.4.2

8.4.3

8.4.8
8.4.9

8.4.10
8.4.11

8.4.4
8.4.5
8.4.6
8.4.7

8.5.2
8.5.3
8.5.4
8.5.5

ldentificación de las comunidades que cumplen los requisitos de población, necesidad, y

disponibilidad de recursos locales.

lnformación y sensibilización de autor¡dades sanitarias, polít¡cas, sociales e

¡nstituc¡onales para presentac¡ón de la propuesta mediante. entrevistas, presentación

pública, paneles, reuniones.
Delineamiento de acuerdos con las autor¡dades san¡tar¡as locales y regionales.

Del¡mitación de responsabilidades y funciones de cada una de las partes.

ldentificación y delimitación de territorios sociales.

Adecuación de infraestructura y equ¡pam¡ento de las USF según categoría.

Selección de profesionales y ACS mediante concurso público.

Con respecto a la incorporacrón de Promotores lndígenas de Salud, su selección de se
realizará por concurso o vía excepción (por los criterios de interculturalidad).

Capacitación inicial de profesionales, ACS y Promotores lndígenas de Salud.

Delimitación de responsab¡l¡dades y funciones de los miembros del Equtpo de Salud de

la Fam¡lia.

lnauguración de la USF.

Acta de instalación y presentación pública.

8.5 Proceso de intervención comunitaria de las USF.

Una vez constituido el ESF y asignado el terr¡tor¡o de responsabil¡dad, los miembros del
equipo rec¡b¡rán un curso de inducción para la ejecución del trabajo que debe considerar al
menos los siguientes pasos.

comun¡dad, analizará los datos obtenados tras
comunidad e identificará las prioridades de salud

la realización del censo y mapa
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8.4 Proceso a seguir para la instalación y funcionam¡ento de las USF.

8.5.1 Censo comunitario. Es un instrumento que permrte adscr¡b¡r a la poblac¡ón y real¡zar un

diagnóstico de salud, demográfico y social para poder desarrollar un plan de intervención
territor¡al. lnic¡ar el proceso de D¡spensar¡zac¡ón y de Vulnerabilidad.
Sistematizac¡ón del censo comunitario en formato digital.
Elaboración de un mapa sanitario del territorio de ¡ntervención.
Presentación a la Comunidad de los datos obtenldos.
Análisis de Situación de Salud del territorio. El equipo de salud, con la participación de la

RAgclo
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8.6 Readecuación de la infraestructura y funcionalidad de los establec¡m¡entos de salud
existentes.

8.6.1

8.6.2

8.6.3

Los Servicios de Salud ex¡stentes se orientarán gradualmente hacia el nuevo modelo de
atención y organización en redes de atenc¡ón. Para ello se procederá a adaptar la

estructura organizat¡va y funcional actual buscando integrar los recursos ex¡stentes.
Las USF podrán instalarse tanto en nuevas infraestructuras como en las ya existenles
(puestos, centros de salud, etc.) adecuándolas para los fines requeridos según criterios
de ¡nstalac¡ón.
La cooperación nacional e ¡nternacronal será orientada hacia el desarrollo del Sistema
Nacional de Salud según los criterios establec¡dos en las Políticas Públicas

nrSPBl
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9. NORMAS PARA EL FUNCIONAMIENTO DE LAS USF

9.1 Horario

El ESF de las USF Estándar y Satél¡te brindará atención habitualmente de lunes a v¡ernes
de 07:00 a 15.00 horas, según horar¡o propuesto por la DAPS y las autoridades del MSPyBS,
dicho horario será distribuido según la asignación de carga horaria por categoría profes¡onal.

Es responsabilidad del equipo de salud tener informada a su población sobre el horar¡o
de atención en la USF y los lugares, horar¡os y días donde acudir cuando no esté disponible en
el establecimiento de salud.

En las USF Estándar con Horario Extendido el ESF prestará servicios en el horario de la
USF Estándar, mientras que el equipo complementario realiza¡á asistenc¡a de 15:00 a 21 :00
horas, según la asignación de carga horar¡a por categoría profesional.

En las USF Ampl¡adas se mantendrán la atención de la USF las 24 horas todos los días
con distr¡bución horaria según la asignación de carga horaria por categoría profesional.

En las USF Estándar con Atención Móvil y USF móvil, el horario de atenc¡ón será de 40
horas semanales, distribuidas según actividades planificadas para asrst¡r en las comunidades y
con distr¡bución de carga horaria según la asignación por categoria profesional.

obstetr¡c¡a o L¡c. en enfermería u obstetricia del ESF); en el caso de las USF mixtas (USF

servicios) se designará a un funcionario de blanco capacitado para RAC

9.3 Agendamiento
¡$o GENE.Ú«

rÉre¡
Consiste en la calendarización previa de consultas programas o as¡stenciales y de visitas

domiciliar¡as
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9.2 Recepc¡ón, Acogida y Clasificación de Pacientes
Se implementará la RAC (recepción/acogida/clasificación) para garantizar la atención

oportuna y equitativa de los pacientes, asi como para regular el flujo de pacientes, según lo

estipula el Manual de Proced¡m¡ento de Recepc¡ón, Acog¡da y Clasificación.

Esta actividad será realizada por el personal de blanco (técnico/ auxiliar en enfermería u
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Además, se real¡zará agendamiento para real¡zación de estud¡os complementar¡os según
la categoría de USF.

La metodología de realización de Agendamiento se describe en la Guía de Traba¡o de los
Equ¡pos de Salud de la Famil¡a.

9.4 Regulación de los Servicios Ofertados
Se establecerá el Cronograma de Actividades con el horar¡o correspond¡ente para cada

m¡embro del ESF. La responsabilidad de la elaboración será del encargado de la USF, con la

validac¡ón del Departamento Regional de APS.

El horario deberá permitir el desarrollo de todas las actividades haciéndolas accesibles a

toda la población.

Todos los servicios de atención a las personas tendrán un horario definido, salvo la

atenc¡ón a las urgencias.

Las modalidades de asistencia en el establec¡miento de salud serán: consulta médica, de

enfermeria y obstetr¡cia programadas/agendadas o de urgencias, inmunizaciones, servicios de

enfermería (curaciones, adm¡n¡stración de inyectables, extracción de muestras, etc.), trabajo con

grupos de apoyo y comunitarios.

Fuera del establecim¡ento serán: visita y consulta dom¡c¡liaria programada y de urgencia,

atención extramural visitas a centros escolares, centros de traba.io e instituciones del territor¡o y

actividades comun¡tar¡as.

Elaborar y presentar mensualmente el cronograma de actividades en el Departamento

Regional de APS y soc¡al¡zar con la comunidad en los paneles externos. Los cuales pueden ser

social¡zados por medio de radios, redes sociales, en los espacios de participación comunitar

vistas domiciliarias.

9.5 Prescripción de Estud¡os de Apoyo de Diagnóstico.
Se organizará progresivamente, en coordinación con la red y mediante un si

agendamiento, la prescripción de estudios de apoyo de diagnóstico (Ecografías, radiografías,

electrocard¡ograma, etc.), la cual se reglamentará a través del MSPyBS. Es imprescindible que

el centro donde se remitan las pruebas diagnósticas disponga de lectura especializada de las

imágenes resultantes.

,gt
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9.6 Prescripción de Pruebas de Laboratorio y Toma de muestras (Anexo l1)
Se organizará progres¡vamente en coordinación con la red y med¡ante un s¡stema de

agendamiento, la toma de muestras para estudios diagnóst¡cos, que ha de permitir la recogida,

transporte, procesado y recepción de los resultados desde las USF hasta los laboratorios de

referencia. Se deberá contar con un sistema de calidad que garantice la fiabilidad y prec¡sión de

los resultados. El MSPyBS establecerá el l¡stado de pruebas de laboratorio dispon¡ble para las

USF Ampliadas. El listado de pruebas ofertados en el primer nivel de atención se encuentra en

el Manual de " Estructura Funcional de Laborator¡os en las Redes lntegradas de Servicios

de Salud en el Paraguay".

9.7 Prescripción de Med¡camentos (Anexo 9)
Los ESF dispondrán del Listado Básico de Med¡camentos Esenciales (LME) y el Listado de

lnsumos Médicos Básicos Esenciales (LIME) que será abastecido en forma mensual por el

Parque de la Reg¡ón Sanitaria de Medicamentos e lnsumos que le corresponde.

La prescr¡pción de med¡camentos para pacientes ambulatorios le corresponde al profesional

responsable del caso, tomando como base de sus dec¡s¡ones, la lista de medicamentos existente

y la complej¡dad de la patología. Se efectuará vía receta única estandarizada y la dispensación

se hará en las farmacias de las USF.

Medicación a Pacientes Crónicos: los medicamentos para pacientes que requieran tratamiento

prolongado serán sum¡n¡strados como mínimo para un mes y máximo para tres meses, quienes

deberán presentar a su EFS la agenda de salud o cuaderno de controles para acceder a dicha

medicación.

En el caso de usuarios que por razones justificadas no asistan a la cita de entrega de

medicamentos, el profesional de salud se trasladará al domicilio para fines de evaluación

control del paciente según D¡spensarización

Aprobado por Res.
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9.8 lnformación y Educación
El ESF desarrollarán actividades educativas a los usuarios a través de. entrega y difusión de

materiales educativos (oral, escrito o audiovisual) e informativos sobre los programas de salud,

derechos y deberes del usuario, y del funcionamiento de la USF.

La consejería se desarrollará en las USF como una modalidad de información y educación. Se

dispondrá de paneles externos con informaciones de la cartera de servicio, horarios de los

profesionales y actividades semanales del ESF.

El equipo recibirá formación y capac¡tac¡ón en Atención Primana de la Salud para garantizar la

entrega de serv¡c¡os en las condiciones propuestas, para lo cual desarrollará un Plan de

Formación y Capac¡tac¡ón de Recursos Humanos de las USF.

9.11 Servicios en Situaciones de Emergencias y Desastres.
En s¡tuaciones de emergencias y desastres el MSPyBS podrá disponer que algunas o

todas las USF de un territorio determinado ofrezcan servicio de emergenc¡a las 24 horas del día,

hasta tanto persrsta la s¡tuac¡ón. Cuando la cont¡ngencia sea de alto riesgo para la prestación del

servic¡o, el MSPyBS hará los arreglos correspond¡entes, para mantener los servicios lo más

asequibles a la población garantizando siempre Ia integr¡dad del personal de salud

9.12 Canalización de Reclamos, Quejas,Sugerencias, Agradec¡m¡entog&
Felicitaciones.
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9.10 Control de Pacientes Domiciliarios
El ESF tiene la función de realizar visitas y consultas domiciliarias, a los pac¡entes que no

puedan desplazarse hasta Ia USF tanto a demanda como programadas, según Dispensar¡zac¡ón,

en base al cronograma de actividades.

Se orientará la realización de los reclamos, quejas, sugerencias, agradecimientos o

felicitaciones, siendo necesario para esto la identificación del usuario, med¡ante su número de

cédula de identidad, y se canal¡zarán a las instancias pert¡nentes.

R,
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Para tal efecto se hab¡l¡tará un l¡bro de actas o se rcalizatá las denuncias, en el portal de

atención al usuario disponible en la página oficial del MSPyBS:

https://docs.google.com/forms/d/e/ I FA IpQLSe I r-

jqM is_JRBOj Ha6nxWXlxJ I FN 5cUornzV iKKpKdfdót4lgy'viewform?vc-0&c=0&w= I

Este instrumento se ut¡lizará como documento de verificación y sustento del reclamo

durante el proceso de investigación.

9.13 Registros y S¡stema de lnformación
El ESF velará por el cumplimiento de las normas que se refieran a la recogida, procesado,

análisis y remisión de la información clínica, epidemiológica y de gestión necesarias para el

control, evaluación y toma de decis¡ones.

El uso del s¡stema de información sanitar¡a (SAA, HIS), será de uso obl¡gatorio en todas

las USF.

9.14 Rég¡men de Usuarios
Las USF prestarán sus funciones asistenciales en las modalidades previstas en este

manual. Las consultas se realizarán conforme a las siguientes normas:

9-14.1

9.14.2

9.14.3

9.14.4

Las consultas programadas/agendadas serán de las siguientes modal¡dades: las

agendadas después de una consulta, según Dispensarización, agendadas por His y vía

telefónica.

Los usuarios tendrán derecho a recibir información veraz y completa en todo lo relativo a

su salud y a los procedimientos a que serán sometidos.

Prestarán su consentimiento informado para la práctica de exploraciones y

proced¡mientos que les sean indicados por el profesional responsable.

Los usuarios tendrán derecho a que no se realicen en su persona estudios o ensayos

clínicos sin su autor¡zac¡ón escrita, que deberán darla conforme a la legislación vige

Aa@
SECRETARIO GENERAI

RAGGIO
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9.14.5 En los establecimientos de salud en que existan más de un ESF, el usuario recibirá la

atención por el profesional que corresponda a su territorio, en caso contrario será

atendido por el personal presente en la USF.

9.14.6 El usuario colaborará en el cumplimiento de las normas de los establecimientos de salud

y en el cuidado de las instalaciones y equipamientos de la USF.

9.14.7 Util¡zar la consulta no presencial de acuerdo con los recursos disponibles; impulsando la

telemedicina como mecanismo de ágil resolución.
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IO.ARTICULACIÓN DEL PRIMER NIVEL DE ATENCION
A LA RI¡SS.

El Sistema de Salud del Paraguay está integrado por inst¡tuciones públicas, privadas y mixtas y

caracterizado por un modelo segmentado y fragmentado cuya rectoría es ejerc¡da por el

M¡nisterio de Salud Pública y Bienestar Social.

Organ¡zac¡onal, estructural y funcionalmente el Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social

está conformado por l8 Regiones Sanitarias y sus redes de Servicios que incluyen Unidades de

Salud de Familia, Hospitales Distritales, Regionales, Generales, Especializados e lnstltutos que

según niveles de atención y complejidad, han desarrollado en las últ¡mas décadas estructuras

operativas, respaldadas por los Consejos de Salud. Consejo Nacional de Salud (CNS), Consejos

Regionales (CRS) y Consejos Locales de Salud (CLS).

En el marco del Plan Nacional de Salud 2015 - 2030, en su línea de acción, busca desarrollar e

¡mplementar, las redes ¡ntegradas e integrales de servicios de salud basadas en la estrategia de

Atención Primaria de la Salud (APS), que contemplen el fortalecimiento de los servicios de

referencia para dar un adecuado soporte al primer nivel; estableciendo redes temát¡cas

integradas, con involucramiento intersectorial, de acuerdo a la situación y necesidades de cada

región sanitaria.

El Manual de Organización de los Servicios de Salud en el marco de las RIISS Paraguay,

aprobado por Resolución M¡n¡ster¡al S.G. N'423/2019, establece la conformación de Redes en

todas sus modalidades: Microred Local, Microred Distrital o Municipal, Microred lnterdistrital, Red

Regional, Red Departamental en Zona de Frontera.

El objet¡vo de la implementación del trabajo organ¡zado en redes es dar una mejor respuesta a

las neces¡dades de la población, optimizando los recursos existentes dentro del sistema de salud.
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t0.t Pasos para su im plementación:

10.1.1

10.1.2

10.'t.3

10.1.4

l0.t.5

10.1.6

10.1.7

10.1.8

ldentificación de la Microred local de Salud: cada Microred local de salud está conformada

por los establecimientos de salud del Primer N¡vel de Atención (USF en todas sus

modalidades y/o Hospital Básico) que se encuentran en un terr¡torio soc¡al determinado,

entre los cuales se deben establecer y mantener canales de comun¡cación d¡rectos,

art¡culando acc¡ones con el s¡gu¡ente nivel de atención más cercano que pueda dar

respuesta a sus necesidades.

La unidad efectora de una Micro red local es la Unidad de Salud de la Familia en todas

sus modalidades (USF satélite, USF móvil, USF estándar, USF ampliada), mediante una

cartera de serv¡c¡os instalada desde el primer nivel de atenc¡ón y deberá contar con la

cartera de servicios ofertada en los demás niveles de atención.

Cada USF Estándar deberá tener ident¡f¡cado su servicio de referencia ya sea una USF

con Horario Extendido, USF Ampliada u Hospital Básico, además de ¡dent¡ficar las USF

Satélites bajo su responsabilidad para trabajar en coordinación con las mismas.

El Coordinador de la Red Regional será el nexo de la Microred local con los siguientes

niveles de atención.

El Director del Hospital Básico debe ident¡ficar y Wiotizat los pr¡ncipales problemas con

los encargados de los serv¡c¡os de salud de la Microred local de salud correspond¡enle.

El referente de la Microred ¡ocal debe de contar con un cronograma de reuniones de

RIISS las cuales deben ser al menos 6 reuniones locales anuales, o las que sean

necesarias según necesidad de la red, en las cuales se in¡c¡en los diálogos y coordinación

de trabajo de la red de salud.

Para que la misma tenga val¡dez debe quedar asentada en una hoja de acta

estandarizada

Cada Microred local debe establecer mecanismos eficientes de comunicación mediante

la identificación de los números telefónicos de los responsables de las USF y los
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Hospitales de la Microred y conformación de grupos en las diferentes redes sociales

disponibles.

1O.2 Referencia v Retorno de Usuarios

La referencia consiste en la derivación a otro serv¡c¡o de salud de la red para cubrir la necesidad

del usuario que no esté disponible en el servicio o complemente la atención recibida y el retorno

consiste remit¡r el resumen del cuadro clínico o evoluc¡ón del usuario, diagnósticos, tratamiento

actual y recomendaciones de seguimiento al servicio de salud de origen.

La referencia de usuarios desde el Primer Nivel de Atención se debe realizar en caso de.

RAOG¡IO
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Pacientes qraves que reouieran atención de mavor compleiidad: Se realizará una

vez compensado al paciente, el ESF deberá informar al coordinador de la red o al médico

de guardia del siguiente n¡vel sobre el diagnóstico del paciente, estado del mismo,

medicación rec¡b¡da y otros datos de interés, lo cual quedará plasmado mediante el

llenado correcto de la hoja de referencia para su posterior traslado.

Pacientes que requieran internación: Se realizará en caso que un paciente requiera

monitor¡zac¡ón continua por más de 6 horas o que el paciente no responda a la

intervención realizada por el Equipo del Primer Nivel de Atención.

Métodos auxiliares no ofertados en el primer nivel de atenc¡ón: Para complementar

el diagnóstico, tratam¡ento o seguimiento, se realizará previo agendamiento a través del

coordinador de la red para que el paciente acuda al servicio según la fecha indicada con

su orden emitida por el ESF.

En

caso de que un usuario requiera ser evaluado por un especialista, se deberá gestionar su

agendam¡ento mediante el coordinador de la red para que el paciente acuda en la fecha

y hora indicada.

En caso que un paciente acuda directamente a un serv¡c¡o de salud de mayor complejidad

sin acudir a la USF, este podrá ser remitido al Primer Nivel de Nivel de atención para su

segu¡miento.
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10.3

El retorno de usuarios desde un nivel superior de atención al Pr¡mer Nivel de Atención y

se puede realizar en los siguientes escenarios.

Una vez que el paciente cuente con alta médica para seguimiento ambulator¡o por parte

del ESF.

Una vez el paciente haya sido evaluado por el especialista

La articulación de los sistemas de referenc¡a, retorno y el agendam¡ento para realización

de estudios complementarios e interconsultas se real¡zará mediante mecanismos

formales e informales según recursos disponibles.

Para garantizar la normal circulación de los usuarios en la red, es necesar¡o que cada

¡ntegrante de la red conozca la cartera de servicios de los demás integrantes de la red y

los criterios de acceso a las m¡smas. Significa conocer qué, cómo y cuándo referir,

retornar y realizar el seguim¡ento del usuario una vez que haya retornado a su domicilio.

En todos los escenar¡os se debe realizar llenado correcto del Formulario de referencia y

retorno (Anexo 12).

El coordinador de la Red deberá evaluar la aplicación de los protocolos de referencia,

retorno, interconsultas y anál¡s¡s de casos.

Equioo ltinerante de Apoyo al Primer Nivel de Atención.

Según disponibilidad presupuestaria, perfil epidemiológico y necesidad de la red, se podrian

implementar equ¡pos técn¡cos itinerantes conformados por profesionales especialistas de la

salud, en ginecoobstetric¡a, pediatría, clínica médica o profesionales con licenciatura en

nutrición, o psicología y otros que se encuentran ubicados en los centros de referencia, estos

deberán realizar visitas periódicas según un cronograma establecido por la Micro red local.

10.3.1 Actividades de los Equipos de Salud lt¡nerantes:

Realizar ¡nterconsultas compartidas en las USF (médico de la USF con especialista),

según necesidad de la red, con agendamiento previo.

Fortalecimiento del vínculo entre el primer y el segundo nivel de atención, optimizando el

trabajo en red entre las USF y sus Hospitales cabeceras.
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Mejorar el control de pacientes pertenecientes a grupos específ¡cos, evitando sus

derivaciones innecesarias y complicaciones prevenibles.

Acompañamiento en la apl¡cación de normas y protocolos de proced¡miento.

Capacitación a los integrantes del Equipo de Salud de la Familia.
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1 1. ANEXOS

11.1 Anexo I . Criterios Básicos Para la Selección de Terrenos.
Seleccionada: Unidades de Salud de la Familia. Condic¡ones
indispensables para la selección de terrenos nuevos.

Tipologia
Físicas

I l.{.1 De la superficie: El terreno debe poseer d¡mensiones mín¡mas para posibles
ampliaciones y obras exteriores de apoyo como acceso y estac¡onamiento de
ambulanc¡a, casetas de res¡duos, entre otros después de implantada la USF
seleccionada. Para la instalación de una USF Estándar Tipo A se requiere
un terreno de no menos de 1.080 m2 de dimensiones regulares.

11.1.2

11.1.3

11.1.4

De la Topografia: Los lim¡tes reales deben estar claramente definidos
Pendiente plana o reducida. No es conveniente seleccionar terrenos con
pendientes muy pronunciados pues ello implicaría un sobrecosto en
excavaciones, relleno y refuezos que requeriría la edificación o aquellas que
limitan las posibil¡dades de uso del terreno. Es preferible que la pendiente, si la
hubiera, sea hacia la parte frontal del terreno para ev¡tar sobre costo en
instalaciones de desagües. La superficie interior debe estar l¡bre de acc¡dentes
naturales tales como lomas, montículos, formaciones rocosas, además de
arroyos, lagunas, esterales, etc.

De la lmplantación: La ubicación de la edificación existente en el terreno debe
permitir la fácil y rápida accesibilidad vehicular y peatonal.

Proximidad de agentes contam¡nantes: Evitar zonas próximas a centros de
oc¡o de gran magnitud, industrias, grandes vías de tráf¡co veh¡cular, antenas de
telefonía móvil, redes de telecomunicaciones o radar, subestaciones eléctricas
o líneas de alta tensión, estac¡ones de expend¡o de combust¡bles, cementerios,
mataderos, vertederos de basuras, entre otros, de modo a evitar una
sobreexposición a agentes noc¡vos para Ia salud de todos los usuarios.
Presenc¡a de vegetac¡ón: La vegetación presente debe permitir la
implantación libre de la USF y una buena accesibilidad, en lo pos¡ble s¡n
necesidad de realizar remoción de árboles existentes.

11.1.5

ll.l.6 De los Servicios: Es necesario conocer la disponibilidad de los servicios
públicos, así como las regulaciones y de construcción v¡gentes en el municipio
correspond¡ente. El terreno deberá contar con servicios mínimos y suficientes
en capacidad y calidad de agua potable y corriente eléctrica como mínimo.

Acluallzado por
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11.2 Anexo 2. Guia para la aplicación de los requis¡tos del inicio o regularización
Patr¡monial de los Terrenos

IDO R. BENZA RAOOIO

6IJiÁ PARA ¡¡ APLICACIÓN DE LOS REQUISITOS DEL INICIO O REGULARIZACIÓN PATRIMONIAL
DE LOS TERRENOS

RequisitosSituac¡ones
1) Elaboración de una nota de ofrecim¡ento dir¡gida al Señor Min¡stro (modelo
proveido a través de la DAPS), a ser considerado por la Direcc¡ón de APS
2) Fotocop¡a autenticada de la cédula de lqentldld !el!9!e!l9 y 9llQry
Certificado de no ser contribuyente
3) Boleta de pago del impuesto ¡nmobiliario del año, o en su defecto exoneración
de paqo.

4) Plano de fracc¡ón aprobado por la municipalidad local, en el caso de que la
fracción a ser transfer¡da se desprenda de una extensión mayor.
5) Resolución Munic¡pal que aprueba el fraccionamiento
6) lnforme Pericial firmado por un profes¡onal con matricula
7) Fotocop¡a autenticada de la makicula
8) Fotografía del lugar
9) Cuando el donante es una SA, SRL, o Fundación se requ¡ere del Estatuto o
constituc¡ón de cualquiera de ellas.

En el caso de Donación
de Terrenos part¡culares

'l) Nota de ofrecimiento de transferenc¡a a titulo gratuito dirigida al Señor irinistro
2) Fotocop¡a autenticada del título de prop¡edad a nombre de la municipalidad en
caso de que no tuv¡era deberá realizar una mensura admin¡strativa o judacial

3) Ley por la cual el Congreso nac¡onal autoriza a la municipal¡dad a transferir
4) Resolución Municipal que autorice la formalizac¡ón de la escritura publica
5) Resolución del Nombramiento del lntendente y el Secretario General
6) Fotocop¡a autenticada de la cedula de ident¡dad del lntendente y Secretario
General.
7) Cert¡f¡cado de Cumplimiento Tributario
8) Constancia de Exoneración del lmpuesto lnmobiliario
9) Plano de Fracc¡ón aprobado por la lVlunicipalidad local
l0lnforme peric¡al firmado por un profesional matriculado

En el caso de Donación
de Terrenos
Municipales:

1 1) Fotocopia autenticada de la matrÍcula
1) Los beneficiar¡os de la reforma agraria deberán presentar los documentos
requeridos en mesa de entrada de la casa central del INDERT.
2) Dónde se realiza los Trámites
lnstituto Nacional de Desarrollo Rural y de la Tierra, casa central, para realizar el
trámite se necesita estar adjudicado, el pago minimo del 3% sobre precio total
del lote, plano aprobado por las instituciones correspondientes, (Servicio Nacional
de Catastro "SNC" y la Dirección General de Registros Públicos "DGRP" Mensura

_illdicial aprobada inscr¡pta (para lotes de or¡gen f¡scal). -,,
-/_3) Dias y h ara realizar el trám¡te

Lunes a viernes de 07:00 a 15:00 horas ,4-Vl

En el caso que el
inmueble sea del
lnstituto Nacional de
Desarrollo Rural y de la
T¡erra (INDERT) pa¡a la
titulación de terrenos

4) Cuánto cuesta el trámite ,/á

SECREIARIO GENENA-

Aprobado por Res

-- sG N"
9{oOl22

€laborado Por
Oirección deAlencióñ Pflmaria de la Salud -

GGDSRS / Di.eccióo de O&M - DGPE
DAPS / OO&M

ActualEado pór
DAPS/DO&M

Págrna 79 de
ll6



iiiüStuúrc^ MANUAL DE ORGANIZACIÓN OEL PRIMER NIVEL DE
ATENCIÓN &- até¡rcióñ Prtmá.ta

El pago min¡mo requerido para el ¡nicio del trámite, es del 3% del valor total del
lote según Ley sobre las tierras adquiridas y patrimoniales. En caso de tierras de
origen fiscal el recurrente deberá abonar el costo de la mensura judicial.

Obs: Las cuotas por el lote deberán estar al dia o canceladas para la entrega del
título, el pago se real¡za en el lnstituto Nacional de Desarrollo Rural y de la Tierra,
casa central.
5) El Periodo de obtención: está sujeto a la adjud¡cac¡ón, pago por parte del
beneflciario y tiempo de aprobac¡ón de plano; lo cual implica un t¡empo de
respuesta de cada ¡nstitución (Servicio Nacional de Catastro y Dirección General
de Regastros Públicos). En caso de no tener n¡nguna observación o modif¡cación
el proceso dura de 6 meses a 1 año aproximadamente.
Correo al que pueden consultar sobre los trámites utics@indert gov. py

Teléfono al que pueden consulta. 021 4395000

Titulación de campo
comunal

1) Los usuarios de campos comunales sujetos a la reforma agraria, deberán
presentar los documentos requer¡dos en Mesa de Entrada de la casa central del
INDERT
2) Donde se realiza los tramites: Dirección de Campos Comunales y Unidad
Ambiental en conjunto con la Gerenc¡a de Colonias y Tenencias - INDERT, para
realizar el trámite se necesita Mensura Judic¡al finiquitada aprobadas en el MOPC,
sentencia judic¡al, inscripc¡ón en el Servicio Nacional de Catastro y Registro
Público de la Prop¡edad (finca - padrón)
3) Días y horas para real¡zar el trámite
Lunes a viernes de 07:00 hs a 15:00 horas
4) Cuánto cuesta el fámite. Sin costo para el Beneficiar¡o
5) Periodo de obtención: Conforme al llamado a licitac¡ón Pública

Solic¡tud de copia de
exped¡ente:

1) Los Benef¡c¡ar¡os de la reforma agraria y/o a personas debidamente
autor¡zadas, deberán presentar los documentos en Mesa de Entrada de la casa
central del INDERT
2) Cuanto cuesta el trámite. sin costo para el beneficiado
3) Periodo de Obtención: su¡eto a los trámites adm¡nistrat¡vos del INDERT

Re verif¡cac¡ón del SIRT
(S¡stema de lnformación
de los Recursos de la
T¡erra):

1) Los Beneficiarios de la reforma agraria y/o a personas debidamente
autorizadas, deberán presentar los documentos requer¡dos en Mesa de Entrada
de la casa central del INDERT.
2) Donde se realiza los tramites en la casa central del INDERT, deben presentar
la sol¡c¡tud dirigida a la Presidencia del INDERT por su intermedio al SIRT
(Sistema de lnformación de los Recursos Físicos de la Tiera), acompañada de
la fotocopla s¡mple de cédula de ldent¡dad Polic¡al del propietario.
3) Cuanto cuesta el trámite: sin costo para el beneficiado

Promoción de mensura
judic¡al:

1) Los usuar¡os de campos comunales sujetos a la reforma agrar¡a, deberán
presentar los documentos requeridos en Mesa de Entrada de la sede central del
INDERT.
2) Donde se real¡za los tramites: en la sede central INDERT en concordancia con
Ios dias establecidos para la realizac¡ón de mensura judicial conforme a la
resolución de pres¡dencia; pa¡a rcalizar los trámites se necesita la Resolución
presidencial de habil¡tación de campo comunal.
3) Cuanto cuesta el trámite: conforme a los honorarios del Agrimensor y Abogado
interviniente.
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4) Periodo de Obtención: suieto a los trámites administrativos del INDERT

Obtención de
declarac¡ón de ¡mpacto
amb¡ental:

1)Los beneficiarios de la reforma agraria conforme a lo estipulado en el estatuto
agrar¡o, deberán presentar los documentos requeridos en Mesa de Entrada de la
sede central del INDERT.
2)Para iniciar los trám¡tes: deben presentar las especificac¡ones técnicas y listado
de lugares objeto de realización de estudio de impacto ambiental, a ser llevados
a través de llamado a licitac¡ón pública.
3) Cuanto cuesta el trámite: s¡n contos para el benef¡ciado
4) Periodo de Obtenc¡ón: conforme al llamado de l¡citación pública

Cop¡a del Título de
Propiedad:

1) Los Beneficiarios de la reforma agraria y/o a personas deb¡damente
autorizadas, deberán presentar los documentos requer¡dos en Mesa de Entrada
de la sede central INDERT.
2) Para in¡c¡ar los trámites: deben presentar la solicitud darig¡da a la Pres¡dencia
del INDERT, acompañada de la fotocop¡a simple de cédula de ldent¡dad policial
del prop¡etar¡o.

3) Cuanto cuesta el trám¡te: san costo para benef¡ciado
4) Periodo de Obtención: suieto a los fám¡tes admin¡strat¡vos del INDERT

Certif¡cado de
Ocupación

1) Los Beneficiarios de la Reforma Agraria, solicitarán dicho Certificado en las
D¡recciones Regionales del lnterior o Gerenc¡a de Desarrollo Rural y Gerencia de
Colonias y Tenencias del INDERT y deberán presentar los documentos
requeridos en lvesa de Entrada del INDERT.
2l Para iniciar los trámites se necesita la Verificación ln Situ realizada por el
D¡rector Regional y/o personal autorizado; Ver¡f¡cación de la ocupación y
explotación racional del lote. Verif¡car que el ocupante este censado y registrado
en la institución como benef¡c¡ario.
3) Cuanto cuesta el trám¡te: sin costo para el beneficiado
4) Periodo de obtención: 24 horas (según tiempo de verificación in situ)

Observaciones:
1) Seguir las instrucciones y las orientaciones de cada apartado, asi como leer
cu¡dadosamente ¡o que se solicita.

Sujetas a las s¡guientes
Consideraciones:

1) La nota de ofrecimiento debe ser avalada por los Directores Reg¡onales
conjuntamente con el Departamento de APS, ten¡endo en cuenta los criterios de
selección de terrenos, estud¡o de redes, poblac¡ón a ser benef¡ciada, en el caso
de las nuevas instalac¡ones.
2) En el caso de las readecuac¡ones también necesitarían contar con el aval de
los D¡rectores Regionales conjuntamente con el Departamento de APS, teniendo
en cuenta los cr¡terios de selección de terrenos.
3) Una vez anal¡zados los pedidos y habiendo cumpl¡do todos los requisitos, la
Direcclón de APS aprobará las sol¡c¡tudes y los documentos que sean
rechazados serán devueltos a la Reqión San¡taria correspond¡ente.

Fuente: Departamento de Bienes Patrimoniales, htto://www. indert qov py lo cual está sujeto a
actualizaciones propias de la institución
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11.3 Anexo 3. Evaluación de lmpacto Amb¡ental

Es el procedimiento adm¡n¡strat¡vo y técnico por el cual quien desee llevar a cabo un proyecto
debe, en forma previa, realizar un estudio técnico interdisciplinario, con el f¡n de analizar los
futuros ¡mpactos positivos y negat¡vos del mismo, someterlo al análisis de la autoridad
(Ministerio del Ambiente y Desarrollo Sostenible - MADES), la cual podrá otorgarle o no una
licencia y exigirle condic¡ones para mitigar ciertos impactos amb¡entales que el proyecto
pudiera ocasionar.
El proceso de Evaluación de lmpacto Ambiental se inicia con la presentación del Cuestionario
Ambiental Básico (CAB) en Mesa de Entrada del MADES. Este cuestionario debe ser
completado integramente con todas las documentaciones requeridas y firmado por un
Consultor Ambiental registrado en el MADES.

11,3.1 Juntoconel C uestionario se deben presentar necesariamente lo siguiente

Presentado al MADES el proyecto en forma de CAB, la Dirección General de Control de la
Calidad Ambiental y los Recursos Naturales (DGCCARN) cuenta con el plazo de treinta (30)
días hábiles para evaluar el mismo; una vez evaluado, em¡te un d¡ctamen sobre si el proyecto
neces¡ta algún estud¡o superior de acuerdo al caso (Estudio de Disposición de Efluente, Plan
de Control Ambiental o Estudio de lmpacto Amb¡ental) o aprueba el Cuest¡onar¡o Ambien
Básico expidiendo la l¡cencia ambiental correspondiente

AaoG BENZA RAOGIO
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11.3.1.1 Cert¡ficado de Localización emitido por la Municipalidad de donde se realizará la
obra.

11.3.1.2 Declaración de lnterés Departamental sobre el emprendimiento.
11.3.1.3 Ub¡cación en un mapa o croquis a escala, que permita definir la forma de los

linderos, los accidentes topográficos y mostrar los accesos.
11.3.1.4 Declaración Jurada y flrma del titular del emprend¡m¡ento, garant¡zando la

veracidad de las informaciones brindadas.
11.3.1.5 Los Proyectos presentados deberán estar foliados y rubricados por el Consultor y

el proponente, debiendo constar la cantidad de fojas en la nota de presentac¡ón.
11.3.1.6 Titulos que demuestran la propiedad o el derecho en el cual se desarrollará el

proyecto, obra o actividad.
'11.3.1.7 Fotocopia de cédula de ldentidad del proponente del proyecto y/o representante,

autenticado por Escribanía.
11.3.1.8 Copia autenticada del Acta de Constitución Sociedad en caso de S.R.L. o S.A.
11.3.1.9 Formular¡o del Registro Nac¡onal de Recursos Hídricos, si corresponde.
ll.3.l.l0 Los documentos deberán ser presentados en ORIGINAL, o en su defecto, cop¡a

autenticada por Escribanía Pública.
11.3.1.11 Una copia del Registro de Consultor Ambiental (CTCA).

8ÉCRTTARO GENERA!
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ll.5 Anexo 5. Plano de la USF Ampliada. Tipo C
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11.6 Anexo 6. Plano de la USF Satélite.
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11.7 Anexo 7. Plano Estándar B Reducido
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I '1.8 Anexo 8. Equipamientos.

11.8.1 USF Estándar Tipo A - Equipamientos Bás¡cos.

ORDEN
OETALLE OE MUEBLES Y ENSERES

iIUEBLES Y ENSERES PARA I (UNA) USF
CANfIDAD

1 EIOMBO DE 3 CUERPOS
2 BUTACA GIRATORIA DE METAL 2

3 ESTANTE METALICO ABIERTO 3

ESCRITORIO CON 3 CAJONES 7

5 HELADERA VERTICAL 3OO LTS O MAS 3

6 SILLA INDIVIDUAL GIRATORIA 1

7 SILLA FIJA 10

I SILLA fÁNoEM DE 3 cUERPOS
SILLA TÁNDEM DE 4 CUERPOS
stLt-A TÁNDEM DE 5 cuERPos 5

l1 SILTAS PARA COMEDOR

12 TELEVISOR l
13 MESA PARA COMEDOR PARA 4 SILLAS 1

VITRINA DE METAL DE 2 CUERPOS CON LLAVE
PARA [¡EDICAMENTOS

6

PERcHERo METÁLICO

PIZARRA AcRILICA PARA CONSULfORIO 1

17 FRANELÓGRAFo PARA CONSULTORIO 1

18 BALDE PARA REPASADO OE PISO PLASTICO
19 ARMARto MEfÁLlco coN LTAVE 3

2A COCINA A GAS DE 4 HORNALLAS 1

21 BASI]RERO PARA OFICINA 8

BASURERo PARA DESECHO COMÚN 5

23
BASURERO PARA DESECHOS HOSPITALARIOS

PAfoLócrcos 6

24 EscoBA METALIcA o PLASTICo PARA PATIo 1

1

26 PLANCHA 1

2T MESA DE REUNIONES 1

2a COMPUTADORA PERSONAL (PC) DE ESCRITORIO 5

IIMPRESORA LASER IMULTIFUNCIÓN) 1

IMPRESORA DE TICKET 1

SISfEMA OE CIRCUITO CERRADO 1

32 RELOJ EIOMETRICO
33 VENIILADOR OE TECHO I

1

ORDEN
EOUIPAMIENTO MEDICO

INSTRUMETTAL [.tÉDICO PARA 1 (UNA) USF
CANTIDAD

1 AMEU PEDIATRICO l
2 AMBU ADULTO l
3 BALANZA PARA ADULToS coN TALLiMETRo 1

BAtANzA PARA BEBÉ coN TALLiMETRO l
BALDE PARA DESECHOS HOSPITALARIOS COMUNES 3

6
BALDE PARA DESECHOS HOSPITALARIOS

PAToLóGrcos
7 BALóN oE oxiGENo MEorcrNAL DE 6 M3 l
8 MANóMETRo
9 EALON DE OXIGENO PORÍATIL l

10 EANDEJA DE ACERO INOXIDAALE l

11
BANoA P/ cIRcUNFERENcIA CEFALICA

INEXTENSIBLES
12 CINTA OBSTETRICA l
t3 OETECÍOR FETAL (ECO SON) 1

14
ESFIGMoMANÓMETRo ANERoIDE CON MAGUITO

ADULfO 3

15
ESFIGMoMANÓMETRo ANEROIDE CON MAGUITO

PEDÁTRrco
1

16
EsPÉcULo VAGINAL (PEoUEÑo) oE ACERO

INOXIDAALE
8

ESPECULO VAGINAL (MEDIANO) OE ACERO
INOXIDABTE

I

18 FSPECULO VAGINAL (GRANDE) DL ACERO INOXIOABI F I
19 ESTETOSCOPIO AIAURICULAR 3

20 ESTETOSCOPIO DE PINARD 1

21 ESTUFA PARA ESTERILIZAION 60 LITROS l
23 ESCALERA DE METAL PARA PACIENTE 3

22 GESTOGRAMA l

23 LAMPARA PORTÁTIT CUELLO DE CISNE 3

24 NEGATOSCOPIO l
25 PORTA SUERO RODANTE OE 2 SERVICIOS l
26 CAJA DE CIRUGiA MENOR 1

21 CAJA PARA CURACIONES 1

28 sET DE tNSTRUMENTAL PARA tNSERclóN oE Dtu l
29 TAMBOR OE ACERO INOXIOAELE 3

30 TERMÓMETRo DIGIIAL 3

31
EQUTPO DE OTAGNoSTTCO (OfOSCOPTO

oFTALMOSCOPTO)
l

CHATA l
33 GALLO

alúcórrErRo
1

34 2
PULSTOXiMETRO (OXTMEIRO) NEONATAL 1

36 PULSIoxiMETRo PEDÁIRIco 1

37 PULsIoxÍMEIRo ADULfo
38 SILLA DE RUEOAS l
39 2

40
MESA PARA ExpLoRAcroN pEDúfRrcA coN

TALLiMETRo l

42 cAMTLLA GtNECoLóctcA 1

43 CAMILLA IMÓVIL 1

I\¡ESA RODANTE PARA CURACIONES 1

I\iIESA RODANTE PARA CURACIONES 1

I\,1ESA RODANTE PARA CURACIONES 1

AA(X¡. GTJIDO R. BEN¿A R'.GGIC
§ECRETARIO GENERAT

t Spt ..

I
10

29

30

SQolzz
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11.8.2 USF Estándar Plano Reducido - Equ¡pamientos Bás¡cos.
AMIENTO

OROEN
DETALLE DE MUEALES Y ENSERES

MUEBLES Y ENSERES PARA 1(UNA)USF CANIIDAD

1 AIOMBO DE 3 CUERPOS 1

2 BUTACA GIRATORIA DE METAL 2

3 ESTANTE METALICO ABIERTO 3

ESCRITORIO CON 3 CAJONES 7

5 HELADERA VERTICAL 3OO LTS O MAS 3

6 SILLA INDIVIOUAL GIRATORIA 7

7 SILLA FIJA 10

I sILLA TÁNDEM DE 2 CUERPOS 3

9 SILLA TÁNDEM DE 3 CUERPOS

l0 SILLAS PARA COMEDOR
11 TELEVISOR l
12 MESA PARA COMEDOR PARA 4 SILLAS 1

VITRINA DE METAL DE 2 CUERPOS CON
LLAVE PARA MEDICAMENTOS

5

PERCHERO METALICO

15 1

16 FRANELÓGRATo PARA coNsULToRIo 1

17
EALDE PARA REPASADO DE PISO

PLASTIco
4

18 ARMARIo METALICo CON LLAVE 3

19 COCINA A GAS DE 4 HORNALLAS 1

20 EASURERO PARA OFICINA, 8

21 AASURERO PARA OESECHO COMUN

22
BASURERO PARA OESECHOS

HoSPITALARIoS PAIOLÓGICOS
6

23
ESCOBA METALICA O PLASTICO PARA

PATIO

24

25 PLANCHA 1

26 MESA DE REUNIONES 1

27
COMPUTADORA PERSONAL (PC) DE

ESCRTfORIO
MPRESoRA LASER (MULTTFUNcTóN) 1

29 IMPRESORA OE fICKET 1

30 SISTEMA DE CIRCUITO CERRAOO
31 RELOJ BIOMEIRICO

32 VENTILADOR DE TECHO
ll

11.8.3 USF Ampliada T¡po C - Equ¡pam¡entos Bás¡cos NZA R¡.GGIO
AE(XETARIO GENERAI

MSPS}
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EeurpAMrENTo BÁsrco paRA I usF ESTANDAR

ORDEN
EQUIPAMIENTo MEOICO

INSfRUi,ENÍAL MÉDICo PARA 1 (UNA) UsF CANTIOAD

11 AMBU PEDIATRIC o
l2 AMBU ADUTTO

3 BALANZA PARA AOULÍOS CON TALLIMETRO
AALANZA PARA BEBE CON TALLiMEÍRO 1

35 BATDE PARA DESECHOS HOSPITALARIOS COMUNES
6 BALoE pARA DESEcHoS HosptrALARros pAToLóctcos 3

7 BALÓN DE oXiGENo MEDICINAL DE 6 M3 l
28 T,ANÓMETRO
19 BALóN DE oxicENo PoRTAÍTL

10 BANDEJA DE ACERO INOXIDABLE 1

111 AANOAP/CIRCUNFERENCIA CEFALICA INEXTENSIBLES
l12 CINTA OBSTETRICA

l13 DEfECfOR FEIAL (ECO SON)

314
ESFIGMoMANÓMETRo ANERoIDE cON MAGUITo

ADULTO

15
ESFIGMoMANóMETRo ANERotDE coN MAGUtro

PEDÁrRrco l

8l6 EspÉcutovAGrNAL tpFouFño) DE ACLRo TNoxTDABLE

817 ESPECULO VAGINAL (MEDIANO) DE ACERO INOXIDABLE

18 FSPFCULO VACINAL (GRANDE, DL ACI- RO INOxIDABLF 8

t9 ESTEfOSCOPIO BIAURICULAR 3

2A ESTETOSCOPIO DE PINARD 1

21 ESTUFA PARA ESTER|LtzAtóN 60 LrrRos 1

3ESCALERA OE I\,IEfAL PARA PACIENTE

23 GESTOGRAMA 1

3LAMPARA PoRTÁTrL cuELLo DE ctsNE
25 NEGATOSCOPIO 1

26 PORTA SUERO RODANTE DE 2 SERVICIOS 2

27 CAJA DE CIRUGiA MENoR 1

28 CAJA PARA CURACIONES
29 sET DE INSÍRUMENTAL pARA tNSERctóN DE Dtu 2

30 TAMBOR DE ACERO INOXIDAATE 2

31 TERMOMETRO DIGITAL 3

EourPo oE DrAGNósTlco (oroscoPro
OFTALMOSCOPIO)

1

33 CHATA l
34 GALLO 1

35 GLUcÓMETRo 2
36 PULSIOXIMETRO (OXIMEf RO) NEONATAL 1

37 PULstoxíIiETRo PEDtÁTRtco 1

38 PULSroxí[4ETRo ADULTo 1

39 SILLA DE RUEDAS l
40 CA¡.IILLA FIJA 2

MEsA PARA ExpLoRAcroN pEDATRToA coN
fALLIMETRo

1

42
43

CAMILTA GINEcoLÓGIcA
cAMILA MóVrL 7 -''a-/(

MESA RODANTE PARA CURACIONES -1 -z- '/z

MANUAL DE ORGANIZACIÓN DEL PRIMER NIVEL DE
ATENCIÓN

DAR
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14

PIZARRA AcRiLtcA PARA coNSULToRIo

AAOG.

22
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EQUIPAMIE¡¡IO BASICO PARA 1 USF AMPLIADA

ORDEN

DEÍALLE OE MUEBLES Y
ENSERES

CANTIDAD
MUEBLES Y €NSERES PARA 1

(UNAI USF
l BIOMBO DE 3 CUERPOS 2

2 BUTACA GIRATORIA DE [¡ETAL 3

3 ESTANTE METÁLICO ABIERTO 3

ESCRITORIO CON 3 CAJONES 6

5
HELADERA VERfICAL 3OO LTS O

MAS
6 SILTA INDIVIOUAL GIRATORIA 6

7 SILLA FIJA I
8 SILLA TANDEM OE 4 CUERPOS 3

9 SILLA TANDEM DE 3 CUERPOS 3

10 SILLAS PARA COMEDOR
11 TELEVISOR

12
MESA PARA COMEDOR PARA 4

srLt-As

13
VITRINA OE METAL DE 2

CUERPOS CON LLAVE PARA
MEDICAMENTOS

6

14
PIZARRA ACRILICA PARA

CONSULTORIO
1

15
FRANELÓGRAFO PARA

CONSULTORIO
T

16
EALDE PARA REPASADO OE

PISO PLASfICO

17
ARfi¡ARIO METALICO CON

TLAVE
3

18 COCINA A GAS DE 4 HORNALLAS l

19
BASURERO OE PLASTICOS TIPO

OFICINA CON fAPA 1

2A
BASURERO COMUN PAfIO Y

SAI.A. GRANDE

21
BASURERO PARA OESECHOS

HOSPIf ALARIOS PATOLÓGICOS
8

22
ESCOBA OE BARRER CERDAS

DE PLASTICO
2

23
ESCOBA METALICA O PLASTICO

PARA PATIO
1

24 l
25 PLANCHA 1

26 MESITA DE NOCHE 2

27 MESA DE REUNIONES 1

28
COMPUTADORA PERSONAL (PC)

DE ESCRITORIO
6

II\¡PRESORA LASER
(MULIIFUNCIÓN) 1

30 IMPRESORA DE TICKET l

31

CAMARA DE SEGURIDAD
(stsfEMA DE CtRCUtTO

CERRADO)
1

32 RELOJ BIOMETRICO I

33 VENTILADOR DE TECHO tl

EQUIPAMIENÍO BÁSICO PARA 1 USF AMPLIADA

ORDEN
EQUIPAMIENTO MEDICO

CANTIOAD

INSTRUMENTAL MÉOICO PARA I (UNA) USF
1 AMEU PEDIATRICO 2

2 AMBU ADULTO 2

3 BALANZA PARA AOULTOS CON TALLIMETRO
BALANZA PARA BEBE CON TALLIMETRO 2

5 BALDE PARA DESECHOS HOSPITALARIOS COMUNES 4

6 BALDE PARA DESECHOS HOSPITALARIOS PATOLÓGICOS

7 SALON OE OXIGENO MEDICINAL DE 6 M3 2

8 MANÓMETRO 3

9 8ALÓN DE OxiGENO PORTÁTIL l
10 BANDEJA DE ACERO INOXIDABLE 2

11 BANDA Pi CIRCUNFERENCIA CEFÁLICA INEXTENSIBLES 2

12 CINTA OBSIÉTRICA l

13 DEIECIOR FEIAL (ECO SON) 2

14 ESFIGIVOMANÓMETRO ANEROIDE CON MAGUITO ADULTO

15 ESFIG[/]OI\4ANÓ[4ETRO ANEROIDE CON I\4AGUITO PEDIÁTRICO l

16 ESPECULO VAGINAL (PEOUEÑO) DE ACERO INOXIDABLE 8

17 ESPECUI,O VAGTNAL (MEDTANO) DE ACERO TNOXTDAELE 10

18 ESPECULO VAGINAL (GRANDE) DE ACERO INOXIDABLE 8

ESIETOSCOPIO BIAURICULAR

ESTETOSCOPIO OE PINARO

21 ESCALERA DE METAL PARA PACIENTE 3

22 AUTOCIAVE ENTRE 60 LITROS

23 GESTOGRAMA

24 LAMPARA PORTATIT CUELLO DE CISNE
NEGATOSCOPIO 2

26 PORTA SUERO RODANTE DE 2 SERVICIOS 3

27 CAJA DE CIRUGIA MENOR 2

28 CAJA PARA CURACIONES 2

29 SET DE INSTRUMENTAL PARA INSERCIÓN DE DIU 2

30 TAMBOR DE ACERO INOXIDAALE 5

31 TERI\,IÓIIIETRO DIG ITAL

32 EOUTPO DE OrAGNÓSTTCO (OTOSCOPTO OFTALMOSCOPTO)
33 CHATA 3

34 GALLO 1

35 GLUCOMETRO 3

36 PULSIÓXIMETRO NEONATAL
37 PULSIÓXII\¡ETRO PEDIATRICO

PULSIÓXIMETRO ADULTO
SILLA DE RUEDAS 2

40 ELECTROCARDIÓGRAFO 1

R, BENZA RAOGIO

5blzz
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MANUAL DE ORGANIZACIÓN DEL PRIMER NIVEL OE
ATENCIÓN E. Ato,¡ctón Prlñárl.

CAMA PARA INTERNACIÓN l
42 CUNA DE RECIEN NACIDO 1

43 CA¡.4ILLA FIJA 2

MESA PARA EXPLORACION PEOIÁTRICA CON TALLíMETRO 1

45 CAIVILLA GINECOLÓGICA
CAMILLA MÓVIL

2

46 T

MESA RODANTE PARA CURACIONES 1

48 CARRO DE PARO
49 GENERADOR DE EIVERGENCIA 1

PARA I USF

ORDE
N

DETALLE DE MUEBLES Y ENSERES
iiuEsLEs Y EnSERES PARA r (UNA)

USF

CANTID
AD

1 BIOMBO DE 3 CUERPOS 1

2 BUTACA GIRATORIA DE [4ETAL 1

3 ESIANf E MEfALICO ABIERTO 3

MESA DE ESCRITORIO CON 3 CAJOÑES

3

6 SILLA INDIVIDUAL GIRATORIA

l SILLA INDIVIDUAL TIPO SECRETARIA

8 SITLA TANDEN DE 3 CUERPOS l

I SILLA TÁNDEIV DE 4 CUERPOS 2

l0 VENTILAOOR OE TECHO 6

t1
MFSA FORMICA TIPO COMEDOR PARA

4 SILLAS
l

VIfRINA DE METAL DE 2 CUERPOS CON
LLAVE PARA MEDICAMENTOS

2

13 PERCHERO METÁLICO
PIZZARA ACRILICA l

15 FRANELÓGRAFO l
BALDE PARA REPASADO DE PISO DE

PúSfICO 2

17
ARMARIO METÁLICO CON PUERTA

BATIENTE
1

COCINA A GAS DE 4 HORNALLAS l

19 BASURERO PARA OFICINA

20 BASURERO PARA DESECHO COI\¡UN 3

21
BASURERO PARA DESECHOS

HOSPITALARIOS PATOLÓGICOS
2

ESCOBA METALICA O PLASTICO PARA
PATIO

1

23
COMPUTADORA PERSONAL (PC) DE

ESCRIIORIO
24 IIMPRESORA LASER (MULTIFUNCION) 1

25 IMPRESORA DE TICKET 1

26 SISfEMA DE CIRCUIfO CERRADO

27 RELOJ BIOMETRICO 1

EOUIPAMIENTO BÁSICO PARA 1 USF SATÉLIfE

ORDEN
EQUIPAÍTIIENfO MEDICO

I{STRUMENTAL ÉD|CO PARA r (Ur{A) USr CANTIDAO

1 AMBU PEDIATRICO 1

2 A[4BU ADULTO l
1 BATANZA PARA ADULTOS CON TALLII4ETRO l
2 BALANZA PARA BEBE CON BANDEJA l

3
EALOE PARA DESECHOS HOSPITALARIOS

COMUNES
2

4
BALDE PARA DESECHOS HOSPITALARIOS

PATOLÓGICOS
2

5 BALÓN DE OXiGENO MEDICINAL DE 6 M3 l

6
BANDA P/ CIRCUNFERENCIA CEFALICA

INEXTENSIBLES
l

CINTA OASTÉTRICA l
8 MANOI\¡ETRO l

9 BANOEJA OE ACERO INOXIDAALE 1

10 OETECTOR FETAL (ECO SON) l

l1 CA¡¡ILLA FIJA l
12 CAMILLA GINECOTÓGICA l
13 ESCALERILLA DE DOS PELDAÑOS ?

14
ESFIGMOMANÓMEIRO ANEROIDE CON

MANGUITO ADULTO
l

15
ESFIGMOMANOMETRO ANEROIDE CON

MANGUITO PEDÁTRICO
l

16
ESPÉCULOS VAGINALES (GRANDES) DE ACERO

INOXIDABLE

17
ESPECULOS VAGINALES (MEDIANOS) DE ACERO

INOXIDAALE
8

18
ESPÉCULoS VAGINALES (PEoUEÑos) DE AcERo

INOXIDABLE

ESTETOSCOPIO BIAURICULAR 1

20 ESIETOSCOPIO DE PINARD l

GESTOGRAMA l

21 ESTUFA PARA ESf ERILIZACIÓN 1

2? LAMPARA PORTÁÍIL CUELLO OE CISNE 1

23
MESA RODANTE PARA

CURACIONES/MEDICAIVENTOS
1

24 PORTASUERO ROOANTE DE 2 SERVICIOS 1

25 CAJA DE CIRUJiA MENOR 1

26 CAJA PARA CURACIONES 1

2t SET INSTRUMENTAL PARA INSERCIÓN DE DIU

R/GGIC
O GENERÁI

5@
G

I

s N
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28
fAMBOR DE ACERO INOXIOABLE TAMAÑO

MEDIANO33 CM X 16 CM
3

29 TERMÓMETRO DIGITAL 2

30
EQUIPO DE DTCGNÓSTICO (OTOSCOPIO

OFTALMOSCOPIA)
l

31 CHATA 1

32 GALLO l
33 GLUCÓMETRO 1

34 PULSIÓXIMETRO PEDIATRICO 1

35 PULSIÓXIMETRO ADULTO 1

37 SILLA DE RUEDAS
38 1

39 CAMILLA GINECOLÓGICA 1

40 ESCALERA DE METAL PARA PACIENTE 2
42 MESA RODANTE PARA CURACIONES 1

A8oG. GUIDO R BEI'¡Z RAooIO

SECREÍARP GENENAI
?crsPBS
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MANUAL DE ORGANIZACIÓN DEL PRIMER NIVEL DE
ATENCIÓN &-

1 1.8.5 Equipam¡ento Odontológico

EQUIPAMIENÍO BASICO PARA CONSULfORIO ODOI{TOLOGICO DE 1 USF

ORDEN

EOUIPATIIEI{f O PARA CONSULTORIO
oDo rolocrco

INSTRUi¡IENTAL PARA c.ODONTOLOGICO DE
(UNA) USF

CANf¡DAD

l SET DE EOUIPOS ODONfOTÓGICOS 1

2 EOUIPO FOTOPOLIMERIZADOR 1

3 EOUIPO DE RAYOS X ODONTOLOGICO 1

EOUIPO DE ULTRASÓNrcO 1

5 ESTUFA PARA ESTERILIZACIÓN 1

6 SET DE INSTRUMENTOS ODONTOLÓGICOS 1

AAOG. GUIDO R' BENZA RAOoIO

EOUIPAÍ''IENTO AASICO PARA CONSULTORIO OOONÍOLOGICO DE 1 USF

CANfIDADORDEN

EQUIPA] IEt{fO PARA CO}ISULTORIO
ooo[foLoGlco

DETALLE lfEfils 6: SEf OE INSTRUMENfOS
oDoNfoLoGrcos

1 JUEGO/KIf DE FORCEPS 2

32 JUEGO/KIT DE ELEVAOORES

53 SINDESI\4OTOT,,lO

5LEGRA

55 PINZA GUAN

6 IIJERA CURVA 5

51 TIJERA RECfA

58 IIJERA CURVA

9 TIJERA RECTA

10 EXCAVADORES DENTALES

1011 CUCHARITA OE ELACK METALICA

2A12 SONOA EXPLORADORA

13 PINZA P/ATGODON 20

514 CUREfA PERIODONTAL

515 JERINGA CARPULE

216 CAJA PARA INSTRU[4ENfALES

17 PINZA HEMOSTATICA

18 PINZA DE OISECCION 5

19 PINZA DE DISECC]ON 5

320 SEPARAOOR DE MINOSOTA

21 SEPARADOR PARA FARADEUF 3

22 MANGO DE AISTURI 3

23 2

24

PINZA PORTA AGUJA

PINZA PORTA AGUJA 2

25 PINZA IIEMOSTAT CA 3

26 CURETA PERIODONTAL 1

27 PINZAS AACKAUS 2

28 KIT FRESAS OI]IRURGICAS 2

29 ESPATULA I\,{ETALICA 2

30 LOCETA DE VIDRIO

31 ASPIRADOR METALICO 3

32 ESPAÍULA DE PIASTICO /-48
ESPEJO BUCAL C/MANGO P/ ESPEJO -/,¿ 7zo
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11.8.6 Equipam¡ento Sala DIT

EQUIP AMIENTO BASICO PARA LA SALA DIT DE 1 USF

ORDEN
OETALLE DE MUEBLES Y ENSERES SALA DIT

CANTIDAD
MUEBLES Y ENSERES SALA OIf PARA I (UNA) USF

1 ALFOMERA DE GOMA EVA 30 X 30 CM 5

2 JUEGOS DE ENCASTRE OE FORMAS GEOMETRICAS 16 PIEZAS 6

3 CUEO OESARMABLE DE ENCASÍRES 6 PIEZAS FORMAS VARIAS 12

JUEGO DE FORMAS DE ANIMALES (ANIMALES DE GRANJA) 12

5 JUEGO DE FORIvtAS DE ANIMALES (ANIMALE s STLvESTRES) 12

6 JUEGO DE CUBOS PARA APILAR 6

7 I\¡EMORIA USB 2

8 PELoTA rs cM oE DúMETRo 10

9 PETOTA 20 C[T OE OIAMETRO 10

10 REPRODUCTOR ¡,4P3 2

11 ROMEPECAAEZAS DE 4 PIEZAS 10

12 ROMPECABEZAS DE 8 PIEZAS r0

13 sET DE ÍARJETAS DrDAcrcAs t0
14 ALI,IOHAOA PARA LACTANCTA 8

l5 CARTUCHERA 6

16 MOCHILAS

17 SET DE TITERE OE MANO 6

18 20

19 CAJA OE TAPIZ DE GRAFIfO

20 OUEPIS 6

21 SET DE MARCADORES GRUESOS 10

22 RESMA DE HoJAs DE pApEL ÍAMAño oFtcto 5

23 CAJA DE PLASÍILINA 20

24 TIJERAS 10

25 SET DE UfENSILIoS PARA ALIMENTAR NIÑOS (CUCHARA, TENEDOR PLATITO, TAZA CON ASAS Y VASO) 6

26 EMAALAJE OE PLASTICO 5

27 ESCALERA DE MADERA

28 ESTANTE PARA JUGUETES Y LIBROS DE CUENIOS

29 MESITA INFANfIL CON 4 SILLAS 2

30 HAMACA TRTPLE coN oscttActóN 1

31 MÓVIL IVUSICAL PARA LA CUNA 5

32 sEI DE PoMPÓN OE TELA 2

33 SONAJERO 10

34 SILI.AS APILABLES r0
35 COLCHONEfAS INOIVIDUALES

36 ALMOHADA fRIANGULAR 3

37 ALMOHADAS EN FORI,I.A DE RODILLO 3

38 AL¡,,lOHAOAS RECTANGULARES 3

39 pELorA PARA GTMNASIA oE 85 cM DE DÁMETRo
40 MoDELoS ANATÓMIcos PELVIS l

MoDELo ANATóMrco REcrÉN NACTDo 1

42 FRANELOGRAFO . SALA OIT 2

43 PIZARRA ACRILICA SIN PEDESTAL 2

BORRADOR OE PIZARRA 6

BANERA PARA RN 3

46 EMBUDo DE PLÁSTICo 20
47 2A

4A ALFOI\¡BRA REVERSIBLE DIDÁCT]CA 3

49 CAJA oE BoLIGRAFo coMúN 2

GUIDO R, BENZA RAGGIO
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2

10KITS DE DESINFECC NEI

11
MIcRocENTRIFUGA coN LEcroR DE

HEMATOCRIfO

12 MACRoCENfRiFUGA

13 MrcRoscoPro

AGIÍADOR HORIZONTAL DE PLACAS 1

15 BAÑo MARh coN TERMÓMETRo

coNTADoR DIFERENcIAL DE CELULAS
SANGUINEAS

16

T coAGULÓMEfRo 1

8 stLLóN oE ExrRAccróN

l CAMA TIPO SOMIER (1 1/2 PLAZA ) DORMITORIO 02 l

2 CAMA ftPO SOMTER {1 1/2 P|-AZA ) DORM|TORIO 02 1

l3 ROPERO DE MADERA DE 2 CUERPOS

ROPERO DE MADERA DE 2 CUERPOS 1

5 COCINA A GAS DE 4 HORNALLAS 1

6 HELAOERA VERfICAL 3OO LTS O MAS 1

I SILLAS PARA COMEDOR

E MESA PARA COMEDOR PARA 4 SILLAS 1

9 l

10 PLANCHA 1

11 IVESITA DE NOCHE 2

12 BASURERo DE PLASfIcoS fIPo oFIcINA coN TAPA VAIVEN poo
13 ESCoBA DE BARRER cERDAS DE PLASÍICo 2

14 TETEVISOR

§-

EOUIPAMIENTO PARA LABORATORIOS DE I USF

OROEN
EOUIPAMIENTO PARA LABORATORIO

CANfIOAD
INSTRUMENTAL PARA LABORAÍORIO OE I (UT.IA) USF

R,

EoUiPAMIENfo BASIco PARA UNA VIVIENDA DE I UsF

DFTAI I F DF MIIFBT FS Y FNSERES PARA UNA VIVIENDA
CANTIDADORDEN

MUEBLES Y ENSERES OE UNA VIVIENDA PARA I {UNA} USF

1
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coNcENTRAcIÓNNoMBRE GENERICo FoRMA FARMAcEUTIcA

150 mgFRASCO/ AI\,lPOLLA1 ACETAÍ O DE I\¡EDROXIPROGESTERONA

COMPRIMIOO 125 mg2 ActDo AcETTL sALtcf Llco
05mgy5mgÁcIDo FÓLICO COMPRIMIDO3

LioUIDo oRAU GoIERO lmg/1 mlÁoDo FóLlco
1 mg/mlFRASCO GOTERO5 ÁcrDo FóLrco r suLFATo FERRoso

CRE¡,146 ÁcrDo FUSiDrco

80%SoLUcIÓN7 ÁcrDo fRtcLoRo AcÉTrco

lmg/l ml8 AI\,,IPOLLA

LioUIDo oRAL 200m9/5ml9 ALBENDAZOL

400 mgCOlvlPRlMlDO10 ALBENOAZOL

COMPRIMIOO 500 mgALFA MEfILDOPA

10 mgCOMPRIMIDO12 AMLODIPINA

FRASCO AMPOLLA 1gAMPtctLTNA (sAr sóDrcA)13

500 mg/smlSUSPENSIÓN14 AMOXICILINA

500 mgCOMPRIMIDOr5 AMOXICILINA

875 mg + 125 mg16 AMOXICILINA+SULBACTAM

susPENsróN 1000 mg + 500m9/5ml17 AMOXICILINA+SULBACTAM

COMPRIMIDO 50 mg18 ARTESUNATO

COMPRIMIDO 50 mg19 ATENOLOL

COMPRIMIDO 20 mgATORVASfATINA

COIVPRIMIDO 500 mg21 AZITROMICINA

susPENsróN 200 rng/sml22 ATITROMICINA

co t\,1P R t¡tDo 100 mg23 BEDAOI]ILINA

24 BENZTL PENTcTLTNA sóDtcA FRASCO AMPOLLA 1000000 u/t

1200000 u/t25 BENztL PENtcTLTNA BENZATiNTcA FRASCO AMPOLLA

FRASCO AMPOLLA 2400000 u/l26 BENZIL PENICILINA BENZATINICA

CRE¡'A 0 10%27 BETAMETASONA (VALERATO)

2A BUDESONIOA AEROSOL 2OO DOSIS 200mcg/dosrs

COMPRIMIDOS 500m929 CALCIO

COMPRII.4IDOS 6.25 y 25 mg30 CARVEDILOL

31 CEFALEXINA CAPSULA 500 mg

32 CEFALEXINA SUSPENSIÓN oRAL 500 mg/scc .a -,v
33 CEFIXIME COMPRIMIDOS 400 mg .///l
34 CEFIXIME SUSPENSIÓN ORAL 100 mg/scc 7zr7:.
35 CEFTRIAXONA 1g ZC"
36 CIPROFLOXACINA C Ol\ilPR ll!4lD O 5oo mg - 

--. 
"^., o BENZA R ,GGIO

37 CLOEEfASOL CRE[4A o,os% *^.llln*,ooe¡en¡r
38 CLOPIDOGREL COMPRIMIDOS 75mg irsPB:'
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100 mgCAPSUTA39 CLOFAZIMINA

SUSPENSIÓN 2 5 mg/sml40

4mgCOMPRIMIDO41 CLORFENIRAMINA

10mg/mlCLORFENIRAMINA

250 mg (150 m9 base)coMPR \¡tDO43 CLOROOUINA FOSFATO

ÓVULos 100 rngCLOTRIMAZOL

100 mgCOMPRIMIDOS45 DAPSONA

8 mg (4mg/ml)46 DEXAMETASONA

75 r¡gINYECTABLEDICLOFENAC SODICO

50 mgCOMPRIMIDO48 DICLOFENAC POTASICO

19t2ml49 DIPIRONA

500 mg/1mlLIOUIOO ORAL50 otPtRoNA ( METAT\flZOL SODTCO)

COMPRIMIDO 500 mgOICLOXACILINA SÓDICA51

LIOUIOO ORAL 250i 5ml52 DrcLoxACtUNA sóDrcA
10 mgCOMPRIMIDO53 ENAI-APRIL ( MALEATO)

COMPRIT/lIDO 20 mg54 ENALAPRIL ( MALEAIO)

10mg+25mqCOI\¡PRIMIDO55
ENALAPRIL ( i,'IALEAIO) +

HIDROCLOROTIAZIDA
2.5 mg/ml56 ENALAPRILATO ' USF AMPLIADA

50mgl5mg/ml57
ENANTATO DE NOREfISÍERONA + VALERAfO
DE ESTRAOIOL

COMPRII\,1IDO 400 mgETAMBUTOL (CLORHIDRATO)

100 mgCOMPRIMIDO59 EfAMBUTOL (CTORHIDRATO)

100 mgCOMPRIIMIDO DISPERSABLE60 ETAMBUTOL (CLORHIDRATO)

SOLUCIÓN 70%EfANOL (ALCOHOL RECTIFICADO)61

68 mgVARILLAS S/C62 ETONORGESTREL

1mg/ml63 FITOMETADIONA

200m9COMPRIMIOOS64 FTUCONAZOL

20 mg (10 mg/1 ml)INYECTAALE65 FUROSEMIDA

40 mgCOMPRIMIOO66 FUROSEI\4iDA

LIOUIDO ORAUGOTERO 20mg/mlFUROSEMIDA67

40 mg/rfil68 GENfAMICINA SULFATO

COMPRIMIDO 4mg69 GLIMEPIRIDA 4MG

104/aGLUCONATO DE CALCIO70

COMPRIMIDO 25 mg71 HIDROCLOROTIAZIDA

HIDROCORf ISONA (ACETATO) CREI\¡A72

FRASCO/AMPOLLA 500 mg73 HIDROCORTISONA SUCCINATO SÓDICO

LioUIDo oRAUGofERo 20 mg/1r¡l74 HIERRO ELEMENTAL (SUI-FATO FERROSO)

SOLUCIÓN75 HIPOCLORITO DE SODIO

76 IBUPROFENO LIOUIDO ORAL 200 mg/s ml

77 IBUPROFENO cor\¡PRll\¡tDo 400 mg

78 IODOPOVIDONA soLUcróN JABoNoSA 7,500/§ .--4
79 IODOPOVIDONA SoLUcIÓN 10% ,-4
80 INSULINA DEGLUDEC LAPICERA 3 ML 100 uthl //t
81 INSULINA DETEMIR LAPICERA 3 ML 100 uthl -/¿2.
a2 INSULINA GLARGINA LENTA ANÁLoGA LAPICERA 3 ML 100 ut/ml

CLORFENIRAMINA

42

58
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100 Ul/ml83 INSI]LINA INTERMEDIA NPH FRASCO 10 ML

84
INSULINA PREMEZCLADA NPH/CRISTALINA
34170

FRASCO .IO ML 100 Ul/ml

85 INSULINA RAPIDA HUMANA FRASCO 10 ML

INSULINA ULTRARAPIDA HUMANA LAPICERA 3 ML 100 Ul/ml

87 ISONIAZIDA (INH) COMPRIMIDO 100 mg

300 mg88 rsoNrAzroA (rNH) COMPRIMIDO

COMP DISPESABLE 100 mg89 ISONIAZIDA (INH)

C O[/]PR ll\4lD O 75 mq + 150 mg + 275 mg + 400 mg90
ISONIAZIOA + RIFAMPIZINA + ETAI,,IBUTOL +

PIRAZINAMIOA

ISONIAZIDA + RIFAMPIZINA (ADULIO) COMPRIMIDO 150 mg + 300 mg91

LIOUIOO ORAL 0 60%92 IVERMECTINA

lVERlr¡ECTINA COMPRIMIDO 6mg

60mg94 KETOROTAC

LABETALOL ' USF AMPLI,CDA AMPOLLA 20 mg/mL95

coMPR t¡tDOS 0 15 mg + 0,03 mg96
LEVONOGESTREL + ETNIL ESTRADIOL
(ANTtcoNcEPCróN oRAL coMBrNADo)

075m997 LEVONOGESTRET (ANTICONCEPCION ORAL DE
EIIiIERGENCIA )

COMPRIMIDOS

COMPRIMIDOS 750 mg98 LEVOFLOXACINA

2%99 LIDOCAINA CLORHIORATO FCO

LIQUIDO ORAL 5 mg/sml100 I.ORATAOINA

T01 LoSARTAN (PorAstco) COMPRIMIDOS 50mg

159/5mt102 MEGLUMINA ANTIMONIATO

MEFLOOUINA (CLOHIDRATO) 250 mg103

104 METFORI/tINA coMPRflt¡rDo 850m9

INYECTABLE 1omg/1mlr05 IVETOCTOPRAMIDA

GOIAS 4m9/1 mlMETOCTOPRAMIDA

500 m0107 METRONIDAZOL óvuLos

METRONIOAZOT COMPRII!4lDOS 500m9

109 METRONIDAZOT LioUIDo oRAL 250rng/5ml

ÓVULos 200 mgt\flcoNAzoL

111 IlIOXIFLOXACINA coMPR \¡tDOS 400 mg

112 MI.]LT'VITAMINAS Y MINEF{AIES COltlPRll\,1lDO Conceñtración Eslándar

113 NtsfATrNA (ANTINFECCTOSO) LiourDo oRAL 500000 ul

114 oNDANSETRÓN . USF AMPLIAOA I rrlg / 4ml

115 oNDANSEfRÓN . USF AMPLIA0A 4mg/2ml

116 OMEPRAZOL 20 mg

117 OMEPRAZOL FRASCO/AMPOLLA 40 mg

118 OXIfOCINA' USFAMPLIADA 5 UUml

119 PARACETAMOL (ACETAMINOFENO) coMPR \¡tDO 500 mg

124 PARACETAMOL (ACETAMINOFENO) LIOUIDO ORAT 200 mg/5 ml

'121 PARACEfAMOL (ACEIAMINOFENO) 500 mg -1-V
122 INYECfABTE 2 400 000 ,-//
123 PERI\¡ETRINA LocróN 1% ,4;2A¡'¡'G6$)
124 PERMETRINA LocIÓN cREMoSA

^r6s. 
ótDU-:, j[r¡ERAt

PIRAZINAi,lIOA co[¡PRtt4tDo 500 mg sgtBtti""e.
126 PIRIMETA¡.4INA co tv P R I\¡ tDo 25 mg

100 UUml

86

93

INYECTABLE

COMPRI[IIDO

106

r08

110

CAPSULAS

COMPRIMIDO

PENTcTLTNA BENzATiNTcA
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LIOUIDO ORAL 20mg/5mlPREDNISONA121

5mg/5mlLIOUIDO ORAL128 PREDNISONA

COIVPRIMIOO 5mgPREONISONA129

COMPRIMIDOPREDNISONA130

100 mgCOMPRIMIDO RANURADO131 PIRIDOXINA (NORMA PROGRAMADA TBC)

COMPRIMIDO 26.3 mg {15m9 base)132 PRIMAOUINA FOSFATO

26.3 mg {1smg base) / 5 mlL|QUIDo ORAL133

COMPRIMIDO 300 mg134 QUININA (BISULFATO O SULFATO)

600 mgINYECTABTE135 OUININA (DICLORHIORATO)

150 mgCOMPRII\¡iDO136 RANITIDINA

52 moINYECTABLERANITIDINA137

100m9/5mlLioUIDo oRAL138 RIFANPICINA

150 mgCOMPRIMIOOr39 RIFANPICINA

151 mg + 100m9COMPRIMIDORIFANPICINA + ISONIACIDA (INH)140

151 mg + 300m9COT,IPRIMIDO141 RIFANPICINA + ISONIACIDA (INH)

75m9+50m9COMPRIMIDO DISPERSAELE142 RIFANPICINA + ISONIACIOA (PEDIATRICO)

150 mg i 75 rngCOMPRIMIDO143 RIFANPICINA + ISONIACIDA (PEDÁTRICO)

75mg+50m9+150m9co[.4PRt¡iDo144
RIFANPICINA + ISONIACIDA + PIRAZINAMIDA
(PEotATRrco)

145 SALBUTAMOL

Formula esteñdar OMSPOLVO ORAL146 SALES DE REHIDRATACION ORAL (SRO)

10%LioUIDO ORAL't47 SIMETICONA

AIVPOLLA 20 ML 5A%148 SoLUcIÓN DEXTROSA HIPERTÓNICA

541"FRASCO 5OO ML149 soLUcIÓN DEXIROSA HIPERTÓNICA

FRASCO l OOO MLsoLUctóN oExrRosA HTPERTóNtcA150

10%FRASCO 5OO MT151 soLUcIÓN oExIROSA HIPERTÓNICA

FRASCO lOOO ML 10"/o152 SoLUcIÓN DExTROSA HIPERTÓNICA

50/aFRASCO 250 MLsoLucIÓN DE DEXTROSA 5%

FRASCO 5OO MLsoLUcIÓN DE OEXTROSA 5%154

FRASCO lOOO I\,!L155 SoLUcIÓN DE DEXIROSA 5%

AIVIPOLLA 1O ML 0.90%156 soLuclóN FrsrolóGrcA (cLoRURo DE soDto)

0.90%solucróN FrsroLóGrcA (cLoRURo DE sooro) FRASCO 250 ML157

FRASCO 5OO ML 0.90%158 soLUcIÓN FISIoLÓGICA (CLoRURO DE SODIO)

FRASCO l OOO ML 0.00%SoLUcIÓN FISIoLÓGIcA (cLoRURo DE SODIO)

1000 ml160 soLUCróN FlsroLóGtcA l ooo FCOS

161 solucIÓN RINGER LACÍATO 5OO FCOS 5OO MT
Na 130 mEq/l K4mEq/l Ca 3 mEq/|, Cl 109,7
mEq/|, Lactato 28 mEq/l

162 SOLUCIÓN RINGER LACTATO lOOO FCOS 1000 t\,11
Na 130 mEq/l K4mEq/l Ca3mEq/|,C|1097
mEq/|, Lactato 28 mEq/l

163 CREI\,4A 1yo

164 SULFADOXINA } PIRIMETAMINA COMPRIMIDO 500 mg a 25 mg

SULFATO DE MAGNESIO

166
SULFAf O FERROSO( HIERRO ELEMENTAL)}
ÁcrDo FóLrco COMPRIMIDO 125 -350 mg +o.5-1mg ,/z

167
SULFATO FERROSO( HIERRO ELEMENTAI-).
Actoo FóLrco LIQUIDO ORAT 70-150 rng+o.25'1mg/s ml ,7

168 SULFAMETOXAZOL + TRIMETROPRINA COIl4PRIMIDO 8oo m9 +160 ms Zí*6{¡V¡F¡"
SULFAMETO)(AZOL + TRII\,,IETROPR INA LIOUIDO ORAL 2oo ms i ao ms / ¡DÉ a[OtO nt*Un '

20 mg

PRIMAOUINA FOSFATO

AEROSOL 2OO DOSIS 100 mcg/dosrs

159

SULFAOIACINA DE PTATA

165

169
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1to TIABENDAZOL CO¡,4PRIMIDO

171 TIABENDAZOL LIOUIDO ORAT 500m9/5ml

'172 TINIDAZOL cotvPRtMtoo 1g

'173 IEREINAFINA CREMA 10/o

174 TIOACETAZONA + ISONIAZIOA (lNH) cotlrPR \¡tDo 150 mg + 300 mg

175 VASELINA LIOUIDA / FRASCO

176 VITAMINA A C D LIOUIDO ORAUGOTAS 3000 uta 5000 ul + 1000 ul + 50 a 75 mg/mr
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FORMA FARMACÉUfICA CONCENfRACIÓNlTElrl NOMBRE GENÉRICO

{INIDADES1 AcrDo PoUGLrcoLrco N'1

AEROCAMARA ADULTO I]NIDADES2

AEROCAMARA INFANTIL UNIDADES3

U N IDADAGUJA PARA INSULINA

FCOS 55 ALCOHOL EN GEL

FCOS 56 ALCOHOL RECIIFICADO

PAOUETE 37 ALGODÓN 5OO

2UNIDADES8 ANf EOJOS DE AIOSEGURIOAD ANTIPARRAS

2I,'NIOADES9 BATAS PARA PACIENTE

20BOLSA PARA RESIDUO PATOLOGICO UNIDADES10

1011 EOLSA PARA RESIDUO PATOLÓGICO UNIOADES

1012 CATETER URINARIO DE FOLEY 16 FR UNIOADES

513 CATÉTER VEÑOSO 16 I]NIOAOES

UNIDADES 10CATETER VENOSO 18

UNIOADES15 CATETER VENOSO 20

UNIOADES 516 CATETER VENOSO PERIFÉRICO NRO 23

517 CAfÉfER VENOSO PERIFÉRICO NRO 24 UNIOADES

CATETER VENOSO PERIFERICO NRO 25 UNIOADES 518

UNIOAOES 5019 CEPILLO PARA CIÍOLOGIA

CLAMP UMBILICAL UNIDAOES 5

COLECTOR OE ORINA UNIDAOES 1021

22 CONDONES UNIDADES

23
CONfENEDOR PARA OBJETOS
CORTOPUNZANTES

UNIDADES

24 ESPARADRAPO UNIDADES 5

ESPAIUTAS UNIOADES 50

26 ESPECULO VAGINAL GRANDE UNIDADES 30

27 ESPÉCULO VAGINAL [,llEDIANO UNIDADES 2A

ESPÉCULO VAGINAL PEOUEÑO UNIDADES 102A

29 GASA PAOUETE 3

30 GEL CONDUCTOR UNIOAOES 3

31 GLUCÓMETRO UNIDAD -4.4
32 GORRO OUIRÚRGICO UNIOADES 1 Cala Z
33 GUANÍE DE PROCEDIMiENTOS GRANDE UNIDADES 100 /),' :-^at'§A$)
34 GUANÍE DE PROCEDIMIENTOS MEDIANO UNIDAOES ABOc. crlqf}r¡'€'' - -Al

100

35 GUANTE OE PROCEDIMIENIOS PEoUEÑo UNIOAOES 100
6EcttEr^"- -

500 mg

LISIADo DE INsuMoS ESCENCIALES PARA EL PRIMER NIVEL DE AIE¡¡CIÓN

20
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2AGUANTE OUIRURGICO UNIDADES36

UNIDADES 2A3T GUANTE ourRúRGrco
UNIDADES 2A38 GUANTE QUIRU RGICO

5UNIDADES40 HILO PARA SUTURA DE NYLON

HoJA DE BtsruRlNRo 11 UNIDADES
UNIDADESHoJA DE BISIUR¡ NRO 2042

5UN DADES43 HoJA oE BtsruRl NRo 23

1 CajáINOICADORES PARA PROCESO OE
ESTERILIzAcIÓN

UNIDADES

5FCOS43 IoDoPoVIDoNA JABÓN
5FCOS46 IoooPoVIDoNA SOLUCIÓN
100UNIOADES47 JERINGA 1ML
100UNIOADES48 JERINGA 1O ML
50UNIOAOES49 JERINGA 20 ML
100UNIOAOES50 JERINGA 3 ML
100UNIDAOES51 JERINGA 5 ML
50UNIDADESJERINGA 50 ML

JERINGA DESECHABLE CON AGUJA
PROfEGIOA

UNIDAD53

5054 LAMINA ESMERILADAS PARA PAP UNIDAOES

UNIDADtANcETA PARA PUNCTóN

LLAVE DE PASO DE 3 VhS UNIDADES 1056

10UNIDADES57

100MASCARILLA QUIRURGICA UNIDADES58
10I]NIDADES59 MICROGOTERO

UNIDADES 560 sET pARA ADMlNtsrRActóN tNTRAVENoSA
UNIDADES -- _z61 SET PARA ADMINISf RACIÓN INTRAVENOSA
UNIDADES _/ -//62 f OE COERE

MACROGOTERO
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aNExo i1ror -aAFÁa¡DAD TNSTALADA PARA EL PRTMER NrvEL DE ATENcTóN - usF sarÉLrrE

SERVTCTO/
ACTIVIDAOES REcuRsos HUMANoS (RRHH), REcuRSos Físrcos y rEcNoLóGtcos - NrvEL r

HORARIO
DE AfENcróN

EQUIPO DE SALUD
DE LA FAMILIA
sATÉLtrE

sERVtcros DE ATENCTóN
RRHH Lic en enfermeria o Lic en Obstetricia y Agente comuñitario o Prornotor lndigena de SaludAtenc¡ón.

iñfornación y
Admisión del
Usuario

lnfraestructura y
Equapamaento

Area funcaonal de espera, y de atención al usuario debidamente equipada con rñobiliarios. equ¡pos
rnformáticos. redes sistemas integrados de ¡nformación y servicio de internet.

Lunes a Viernes 07 00 a
15:00 hs.

RRHH Licenc¡ada en Enfermeria o Licenciada en Obstetricia
Vacunación lnfraestructura y

Equipamiento
Sala de Vacunación con mobiliario adecuado Equipos de cadena de fno e insumo. Terminal (es)
informática inteorada eñ red para caroa de datos.

Lunes a Viernes 07:00 a
15:00 hs. ' Excepción en

caso de brotes epidémicos
RRH H Licenciada en Enfermeria o Lic en Obstetricia

Preconsulla lñfraeskuctura y
Equipamiento

Sala de preconsulta climatizada. Equipos instrumenta¡es para la preconsulta Termiñal (es)
¡nformática oara caroa de datos

Lunes a Viernes 07:00 a
'15:00 hs

RRH H
Médaco encargado de la USF Estándar o Ampliada responsable de la USF Satélite
Lrc en Enfermeria. o Lic. en Obstetricra Lunes a viernes

07:00 a 15100 hs
Consulta
ambulatoria y
controles lnfraestructura y

Equipamiento
Consultor¡os equipados con mobil¡ario, equipos e ¡nstrumentales para la atención ambulatoria en el
seN¡cio. Term¡nal (es) informátic¿ inteqrada a la red Dara carqa de datos

SERVICIOS DE APOYO CLINICO
RRHH Licenciada en Enfenneria o Lic. en Obstetricia

Farmacia lnfraestructura y
Equipamieñto

Sala de recepción, almacenamiento y suministro de medicamentos e insumos. Terminal (es)
informática integrada a la red para carga de datos.

Lunes a vierñes
07:00 a 15:00 hs

OTRAS PRESTACIoNES DE SALUD PÜBLIcA
Aclividades

comunitarias en
Territorio Social

RRH H
Licenciada en Enfermer¡a o Lic. en Obstetricia
Agente Comunitarao de Salud. Según cronogramas

La Unidad de Salud
de la Fam¡lia está
conformado porl

1 Lic. En Enfermeria y/o
1 Lic En Obstetricia.

1 Agente Comunitario de
Salud y/o Promotor
lndígenas de Salud
por hasta 1.000
habitantes

Atención Mód¡ca
programada poa:
Médico o Médicos de
USF Responsables de
la USF Satélite mínimo
una vez almes o según
la necesidad de la
población y área de
cobertura
La activ¡dad de consulta
a la USF satélite no está
incluida dentro de las
consultas dom¡c¡liarias

Fuente: Adaptado al cuadro N14 Capacidad lnstalada para el Primer N¡velde Atención - USF Estándar/ Ampliada,/ Móv¡l/ Satél¡te. Equipo Técnico Ejecut¡vo. Res. SG. N 077/2019,
responsable de la elaborac¡ón de la Cartera de Serv¡c¡os de las RllSS. Min¡ster¡o de Salud Pública y B¡enestar Social. Pa.aguay, 2019
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ANExo 11.10.2 - capactDAD tNSfaLAoA paRA EL pRtMER NtvEL DE arENctóN - usF ESTANDAR

SERVTCtO/
ACTIVIDADES REcuRSos HUMANoS (RRHH), REcuRSos Fistcos y rEcNoLóctcos - NtvEL I

HORARIO DE
ATENclóN ESF

SERVIC¡OS DE ATENCIÓN
RRHH Personal PolivalenteAtención,

información y
Adrnisión del
Usuario

lnfraestructura y
Equipamiento

Area funcional de espera, y de atención al usuario deb¡damente equipada con mobiliarios, equipos rnformát¡cos.
redes, sisteñas integrados de información y servicios de internet.

Lunes a viernes 07:00
a 15100 hs.

RRH H
Licenc¡ada en Enfemeria
Licenciada en Obstetricia
Técñico en EnfermeríaVacunación

lñfraestructura y
Equipamiento

Lunes a viernes 07:00
a 15:00 hs. '

Excepción en caso de
brotes epidém¡cosSala de Vacunación con mobiliario adecuado. Equipos de cadena de frio e insúmo Terminal (es) informática

integrada en red para carqa de datos.

RRHH
Licenciada en Enferneria
L¡c en Obstetriciá

Preconsulta
lnfraestruclura y
Equipamiento

Sala de preconsulta climatizada. Equipos inskumentales para la preconsulta. Teminal (es) ¡nformática para carga
de datos

Lunes a vierñes 07:00
a 15:00 hs.

RRHH Médico de la Familia, Lic. en Enfermeria, Lic en Obstetricia, OdontóloooConsu¡ta
ambulatoria y
controles

lnfraestruclura y
Equipamiento

Consullorios equipados coñ mobiliario, equ¡pos e instrumentales para la atención ambulatoria en el seN¡cio Term¡nal
(es) informática antegrada a la red para carga de datos

Lunes a viernes
07:00 a 15100 hs

SERVICIOS DE APOYO CLINICO
RRHH Lunes a viernesPersonal de apoyo / administrativo/persoñal disponble

Farmacra lnfraestructura y
Equipamiento

Sala de recepción, almacenañiento y suministro de medicamentos e insumos. Te¡minal (es) informática integrada a
la red oara caroa de datos.

07 00 a 15:00 hs

Laboratorio RRHH Técnico de laboratorio
OTRAS PRESTACIONES DE SALUD PUBLICA

Actividades
comunrtarias en
el Territorio
Sociál

RRH H
1 Médico, 1 Lic. Enfermeria y Lic. en Obstetricia, 1 Técnico en Enfermeria o Técnico en Obstetricia, 5 Agentes

Comunitarios, Promotores lndígena de Salud, 1 Odontólogo.
Según Cronogramas

La Un¡dad de
Salud de la
Fam¡l¡a está
coñlofiñado
por

1 Médico
1 Lic. Obstetricia
1 Lic. Enfe.mería
Agentes
Comunitarios de
salud o
Promotores
lndí9enas de
Salud (1 por cada
1.000 hab¡tantes)
l Persoñal
Polivalente.
l Personalde
limpieza.
l Odontólogo

responsable de la elaboEción de la Cartera de Serv¡cios de las RllSS. M¡n¡ste.¡o de Salud Públ¡ca y Bienesta. Soc¡al. Paraguay, 2019 , ,r/
,/,,,'/
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aNExo 1r.r0.3 - capacrDAD rNsraLADA PARA EL PRTMER NtvEL DE ATENoóN - usF MóvL

HoRARro DE ATENCTóN ESF MÓVILSERVICIO/ ACTIVIDADES REcuRSos HUMANoS (RRHH), REcuRsos Fisrcos y rEcNoLóclcos - NIVEL r

sERVtctos oe lteNc¡ót¡
RRHH Personal PolivalenteTraslado a Zonas de

Territorio Socialde
lnlervenciones ¡¡óvrl Vehículo 4 X 4 con Combustible y Logistica necesaria para la atención comunidades asignadas

con dificilacceso a un servicio de salud pública.
Lunes a viernes

RRH H
Lic€nciada en Enfermería Lic€nciada en Obstetricia
Técnico en Enfermeria. Lunes a vrernesVacunación

Equipamieñto Equipos de cadena de frio e iñsumo
RRHH Lic€nciada eñ Enfermería, Lic. en ObstetriciaPreconsulla
Equipamieñto Equioos instrumentales para la oreconsulta. Terminal

Lunes a viernes

RRH H Médico de la Familia, Lic. en Enfermería, Lic. eñ Obstetricia, Odontólogo
Lunes a viernesConsulta ambulatoria y

controles Equipamiento Equipos e instrumentales para la atención ambulatoria en el servicio Tenninal
SERVICIOS DE APOYO CL¡NICO

RRHH Personalde Apoyo
Farmacra

Equipamiento lnsurnos médicos esenciales y medicamentos esencia¡es
Laboratono RRHH Técñico de Laboratorio

Lunes a viernes

OfRAS PRESTACIONES OE SALUO PUBLICA

RRHH Personal asignado para actividades de prorñocióñ Segúñ cronogramas

Lunes a viernes

1lúédico
1 Lic. Obstetricia
I Lic. Enfermería
Agentes
Comunitarios de salud
o Promotores
lndigenas de Salud
(1 por cada 'l 000
habitentes)
1 Personal Polivalente
l conductor
l Odontólogo

Actividades Comunitarias lnfraestructura y
Equipamiento

lnfraestructura en la Regionalo en el Cenko Cabecera de la RED equipados con mobiliario,
equipos e instrumentales para la gestión y programación de las actividades con en elservicio
de informática ¡ntegrada a la red para carga de datos

respoñsable de la elaboración de la Cartera de Serv¡c¡os de las RllSS. Min¡ster¡o de Salud Públ¡ca y Bi€nestar Soc¡al. Paraguay, 2019
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ANEXO I1.10,4 - CAPACIDAD INSTALADA PARA EL PRIMER NIVEL DE A - USF AMPLIADA

Pa ua 2019

ESF
Equ¡po de Salud de la
Fam¡l¡a Estándar
1Médico
1 Lic Obsietricie
1 Lic. Enfermería
Agentes Comunitarios o
Promotores lndigenas de
Salud. (1 por cada 1.000
habitantes)
1 Personal Polivalente
1 Personal de limpieza
l Odontólogo
2 B¡oquimicos
2 Tec. Laboratorio

Equ¡po Cornplementar¡o
USF Ampl¡ada
Médico 2417
Lic. en Enfermeria 2417
Lic en Obstetricra 24n
Personal Polavalente (para
gatanlizar alenctón 2417 )

Personal de limpieza (para
gatanliza t alención 2417 )

BENZA R,T.OGI(r

GENERA¡
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HORARIO DE ATENCIONSERVICIO/ ACTIVIDADES RECURSOS HUMANOS (RRHH}, RECURSOS FISICOS Y TECNOLÓGICOS - NIVEL I

SERVICIOS DE ATENCIÓN
RRHH Personal Polivalente
lnfraeslructura y
Equipamienlo

Área funcionalde espera y de atencióñ al usuario debidemenle equipada con mobiliarios
equipos informáticos, redes. sistemas integrados de informacióñ y servicios de internet.

RRHH Licenciada en Enfermería o Licenciada en Obstetricia Técnico en Enfennería
Vacunac ón lnfraestructura y

Equiparniento
Sala de Vacunación con mobiliario adecuado. Equipos de cadena de frio e insumo Terminal les)
infomát¡ca inteorada en red para caroa de datos-

Lunes a Domingos 24 hs

RRHH Licenciada en Enfermería. Lic en Obstetricia
Preconsulla lnfraestruclura y

Equipam¡ento
Sala de preconsulta climatizada. Equipos instrumentales para la preconsulta Terminal (es)
informática oara carqa de datos

Lunes a Domingos 24 hs

RRHH Médico de la Familia, Lic. en Enfermería, Lac. en Obstetricia de Guardia. Odoñtólogo
Consulta ambulatoria y
controles lnfraestructura y

Equ¡Damaenlo
Consultorios equipados con mobiliario, equipos e instrumentales para la atención ambulatoria en
el servicio Terminal (es) informática inteqrada a la red para carga de datos

Lunes a Domingos 24 hs

SERVICIOS DE APOYO CLINICO
RRHH Personal de Apovo en Salud o Técnico en Enfermería

Farmacia lnfraestructura y
Equrpam€nlo

Sala de recepción, almacenamiento y suministro de med¡camentos e insumos. Terñinal (es)
informát¡ca inteqrada a la red Dara caroa de datos. Lunes a Dom¡ngos 24 hs

RRHH B¡oquim¡co, Técnaco en Laboratorio, Médico, Licenciado en enfermería capacitado en
electrocardioqrama

Apoyo de Diagnóstico y
Telemedicina lnfraeskuc,tura y

Equipamiento

Sa¡a de Laboratorio clinico de baja complejidad, ñormados y supervisados por la Red Nacional
de Laboratorios
Sala de imágeñes: equipados con electrocardiógrafos
Sa¡a de telemedicina equipada
Terminal (es) inforñática inteqrada en red según disponibilidad

RRHH Licenc¡ado en enfenneria capacitado en hemoterapia

Lunes a Domingos 24 hsPuesto de Transfusión de lnfraeskuclura y
Equipamieñto

Laboratorio clínaco de baja complejidad equipado para los servicios especificados, siguiendo
espec¡ficaciones de normativa vigeñte del Laboratorio Central
Terminal (es) informática integrada en red (de acuerdo a la infraestructura disponible)

OTRAS PRESTACIONES DE SALUD PUBLICA
Lunes a viernes de 7:00 a
15:00 hs.

Actividades cornunitaras RRH H
Ps6onalasignado paÉ act¡v¡dades: Médico, Lic Enfermeria. fécnrco en Enfermeria o
Técnico en Obstetricia Aoentes Comunitarios, Odontólogo

rrsP8.

(

Lunes a Dom¡ngos 24 hsAtención, información y
Admisión del Usuarao

Lunes a Domingos 24 hs
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ANEXO I,I.I O.5 CAPACIDAD INSTALAOA PARA EL PRIMER NIVEL DE ATEN - USF HORARIO EXÍENOIDO

ESF

Equ¡po de la Salud Estándar:
'l Médico
1 Lic. Obstetricia
1 Lac. Enfemer¡a
Agentes Comunitarios de salud o Promotores
lndigenas de Salud. (1 por cada 1000
habitantes)
1 Personal Polivalente.
1 Personalde limpieza.
l Odontólogo

Equ¡po complementario.
De luñes a viernes de 15:00 a 21:00 hs
1Médico
1 Lic Enfe.mería
1 Lic. Obstetricia
1 Personal Polavalente
1 Personalde Limpieza
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SERVtCtO/
ACTIVIDADES HORARIO DE ATENCIÓNRECURSOS HUMANOS (RRHH), RECURSOS FíSICOS Y TECNOLÓGICOS - NIVEL I

SERVICIOS OE ATENCIÓN
RRHH Personal Polivalente

Atención, información y
Admisrón del Usuario lnfraestruclura y

Equipamiento

Area funcionalde espera, y de atención al usuario debidarnente
equ¡pada con mobiliar¡os, equipos informáticos, redes, sistemas
inteorados de infofmación y servicios de internet.

RRHH
Vacunación lnfraestruclura y

Equipamiento

Lunes a Viernes 07 00 a 21:00 hs '
Excepcrón en caso de brotes

epidémicos

RRHH Licenciada en Enfermería
Pre Consulta lnfraeskuclura y

Equipamieñto
Sala de pre consulta climatizada. Equipos instrumentales para la pre
consulta. Termanal(es) informática para carqa de datos

Lunes a Viernes 07r00 a 21:00 hs

RRHH Médico de la Familia, Lic. en enfermería, Lic. eñ Obstetricia. Odontóloqo
Consulta ambu¡atoria y
conkoles lñfraeskuclura y

Equipamiento

Consultorios equipados con mobiliario, equipos e ¡nstrumentales para la
atencaón ambulatoria en el serv¡cio Term¡nal (es) ¡nformát¡ca integrada a
la red para carga de datos

Lunes a viernes
07:00 a 21 00 hs

SERVICIOS DE APOYO CLINICO
RRH H Personalde apoyo

Farmac a
Sala de recepción, almacenamiento y suminisko de medicamentos e
insumos. Term¡nal(es) informática integrada a la red para carga de
datos.

Laboratorio RRHH

Lunes a viernes
0700a21 00 hs

Lrceñciada en Enfermeria
OTRAS PRESTACIONES DE SALUD PUBLICA

Personal asignado para actividades: - N4édico. -Lic. Enfermeria - 1 L¡c.
ObstetriciaActividades comunitar¡as

eñ Terrtor¡o Socral RRHH - 'l Técn¡co en Enfemer¡a o Técnaco en Obstetric¡a. - 5 Agentes
Comunitar¡o. - 'l Personal de Apoyo en Salud. '
Odontólooo

Segúñ cronogramas de Lunes a
Viernes de 07:00 a 15100 hs.

(

E.

Lunes a Vaernes 07100 a 21:00 hs

Licencaada en Enfermería

lnfraestruclura y
Equipamiento
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ANEXO: CARTERA OE PRESTACIONES DE LA RED NACIONAL DE LABORATORIO
PRIMER NIVEL

BAJA COMPLEJIDAD
USF

sATÉLrrE
USF

EsrÁNoAR USF MÓVIL USF
AMPLIADA

USF HORARIO
EXTENOIDO

r¡J <ol-zofp
_o.Eo
FO-

srToma de mueskas y uso de tiras rápidas para procesamiento en USF ampliada, Hospital
Básico. Gota aruesa

SI sr SI SI

NOHemograma, Hemoglobina, Hematocrito, Eritrosedimentación, Recuento de Plaquetas,
Tipmcacaón. Fibrinóqeno

NO NO NO SI

NO NO NO SI NO

<(,
=oT¡J JIOF Frotis de sangre periférica (FSP), Tiempo de protrombina, Tiempo parcial de Tromboplastina

Activada (TTPA) Fibrinóqeño
SI SIToma de muestras para procesamiento .en USF ampliada, HospitalBás¡co Gota gruesa SI SI SI

S'Test rápido de apoyo para HlV, Chagas, Hepatitis B (HBsAg), sifilis, Dengue (NS1, lgc, lgM),
lnfluenza Ay B. Ant¡qeno Covid 19. Malaria y Leishman¡asis (RK 39)

SI SI SI st

NO NO NO SI NO

?;
=ó2 VDRL, ASTO, PCR. Factor Reumatoideo, Beta HCG cualitativo

srToma de muestras para procesamiento en USF ampliada, HospitalBásico, Gota gruesa SI sr SI SI

NO NO NO S¡ NOGlicemia. Prueba de tolerancia orala la glucosa, Hemoglobina glicada

NOUrea, Creatinina, Ácido Úrico, Colesterol friglicéridos. HOL, LDL VLDL NO NO S¡

NO NO NO Si NOGOT, GPT. Fosfatasa Alcalina, Bil¡rrubina Total, Oirecla e lndiresla
NOCalc¡o. Fósforo, lvlaones¡o, Prote¡nas. Albúmina NO NO NO SI

SI

!¿()
2-
:)J
o(.)

Gamma GT, Ck total, Ck Mb, LDH, Amilasa, Electrolitos
SI SIIoma de muestras para procesamiento en USF ampliada, Hospital Básico SI SI SI

NO NO NO SI NOBaciloscopia para Tuberculosis, Esputo para BAAR Coloración de Ziehl Nielsen
ño SI NO

fs
Eéqto- Baciloscooía para Lepra, Leishmaniasis Tequmentaria (cutánea) NO NO

Si Si Si si SiToma de mueskas para procesamienlo en USF ampliada, Hospital Básico
NO

z
E<o Orina SimDle, Clearance y Proteinur¡a de 24 horas NO NO NO SI

SI SI SI SI srToma de muestras para procesamiento en USF ampliada, Hospital Básico
SI NOHeces Simple, Heces serada, Frotis de Mucus Fecal (FMF) NO NO NO

NO NO NO SI NORotatest, Sanore oculta en heces
NO SI NO

Jzs
I
Eot-
úo
@

.J
l¡,o
J

z
6
z
o
l¡¡
É,

J
uo
ooo)
F
o

Reacción de Benedict PH NO NO

de Servic¡os de las RllSS. Minister¡o de Salud Públ¡ca y B¡enestar Soc¡al. Paraguay, 20'19 .a
La toma de muestra de materiales ra laborator¡o estará su a la d¡s ¡bilidad de la red al tras orte de las mismas
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12. GLOSARIO.

Atención Primaria de Salud: "Atención esencial en salud basada en métodos y

tecnologías prácticas, científ¡camente fundamentadas y socialmente aceptables,
acces¡ble a los individuos y a las familias en la comunidad, a través de su plena
participación y a un costo que la comunidad y el país puedan asumir para mantenerla..."
Act¡tud Ab¡erta. consiste en no tener prejuicios y estar atento a que s¡empre hay más
alternativas y que incluso pueden ser mejores que las de uno mismo.
Cooperación: actuar o trabajar lealmente con otro u otros para lograr un fin común;
actuar conjuntamente con mutuo respeto y sin ver al otro como enemigo o competenc¡a
desleal.
Comunidad: es un grupo de personas que viven juntas en un lugar urbano o rural, que
se relacionan entre sí en todo momento, para resolver sus problemas cot¡d¡anos y que
por lo general comparten características, valores, actividades, recursos e intereses
comunes.
Desarrollo: la capacidad de alcanzar una vida larga y saludable, tener acceso al
conocimiento y a estándares aceptables para una vida digna con las oportunidades
sociales, económicas y políticas para ser creativo y productivo, hasta el disfrute de
autoestima, sentido de su prop¡o valor, derechos y de pertenencia a una comun¡dad.
Determ¡nantes Sociales de la Salud: es la conformación de los elementos del desarrollo
que caracterizan la ¡ntegralidad de los esfuezos intersectorrales de una sociedad y son
principalmente: 1. Los Sistemas de Salud, 2. La desigualdad soc¡oeconómica, 3. La
educación, 4. El Género, 5. Los Est¡los de Vida Saludables,6. El Trabajo, y 7. El
Amb¡ente. Así, la Salud, no está exclusivamente determ¡nada por el Sistema de Salud, ni
por los prestadores de servicios de salud. Esto nos confirma que la responsabilidad de la
Salud es una responsabil¡dad colect¡va y de toda la Sociedad.
Empoderamiento: es la promoción y desarrollo de capac¡dades ¡ndiv¡duales y colect¡vas
para participar y ejercer influencia con liderazgo, interés comunitario y control personal
para lograr que las familias tengan un mayor control de sus vidas y de su salud. En el
sector salud, la salud comunitaria con enfoque familiar se plantea como un enfoque
alternativo de prestación de servicios, para afrontar adecuadamente las condiciones de
especial vulnerabilidad que un entorno cambiante y cada vez menos controlable coloca a
las familias y a los servicios de apoyo en las comunidades con mayor riesgo social.
Enfoque familiar y comunitar¡o: la salud comunitaria en el marco de la APS, concibe la
atención de las personas en el contexto más amplio de sus familias y su ambiente. Los
servicios sociales y de salud que satisfacen las neces¡dades de la poblactón se deben
basar en información local y deben ser brindados dentro de la realidad social y cultural de
la familia, del indivrduo y otras situaciones sociales relevantes que afectan indirectamente
desde el nivel nacional e ¡nternacional. Las intervenciones deben estar dirigidas a los
problemas de salud de los individuos en el contexto de sus circunstanc¡as familiares,
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redes sociales y culturales y su entorno laboral. Esto ¡mpl¡ca una comprens¡ón efectiva
de las situaciones y hechos en la vida de una persona, su cultura, condic¡ones de vida,
dinámica familiar, situación laboral y problemas de salud y como son afectados por
condiciones del entorno polÍtico, económico y social del pais.
Empatía: capacidad de lograr una relación de total igualdad con otras personas, es dec¡r,
de sentirse "¡dentif¡cado con la necesidad del otro": n¡nguno es superior al otro, en otras
palabras, "meterse en los zapatos del otro".
Estrategia: es un conjunto de acciones planificadas en el tiempo que se llevan a cabo
para lograr un determinado fin.
Facilitador: es un recurso de salud capacitado para guiar a otros en el aprendizaje
provocando auto motivación a través de promover a los part¡cipantes entendimiento de
los conceptos, en un ambiente de familia entre el grupo.
Hipótesis: suposición que permite establecer relaciones entre los hechos. Es una
afirmación su.¡eta a confirmación. Es una expl¡cación provisional del problema.
lntegridad: actuar honestamente y con transparencia, para mantenerse firme en sus
principios y valores, a pesar de las consecuenc¡as que esto tra¡ga para uno. Es actuar
siempre sin malicia n¡ deseo de engañar o aprovecharse de los demás. lmplica no
manipular a nadie ni dejarse manipular.
lmparcialidad: juzgar o proceder con rect¡tud, es dec¡r, sin estar por anticipado en favor
o en contra de alguien o algo, por ningún motivo.
lntervenc¡ones integrales de salud: son todas aquellas que están orientadas a lograr
un estado de bienestar ¡deal, en el cual se logra un equil¡br¡o entre los factores físrcos,
biológicos, emocionales, mentales, espirituales y sociales, que permiten un adecuado
crecimiento y desarrollo en todos los ámbitos de la vida de las personas. Supone la
provisión de servicios integrados de promoción, prevención de la enfermedad, cuidado
curativo, rehabilitación, soporte fÍsico, psicológico y social acorde con la mayoría de los
problemas de salud en una población dada.
Líder democrát¡co: es aquel que sabe ponerse de acuerdo con los demás, toma en
cuenta las opiniones de los otros m¡embros para asignar obligaciones. En las reuniones,
decide por consenso o por mayoría de votos y part¡cipa en las tareas con los demás.
Modelo de salud familiar: es el conjunto de métodos y prácticas, que permiten abordar
de una forma incluyente y participativa a la familia, sus miembros y el personal de salud
en las comunidades, para interactuar corresponsablemente en el auto cuidado, por medio
de prácticas saludables para el control de riesgos, prevención y tratam¡ento oportuno de
daños en el contexto socio ambiental en el cual existen.
Organización comunitaria: es la definición de cargos y responsabilidades individuales
y de grupos de trabajo para la unificación de ideas, esfuezos y recursos de la comunidad,
para realizar acciones colectivas que solucionan sus necesidades y problemas.
Part¡c¡pación comunitaria: es proceso mediante el cual los individuos se transforman
de acuerdo a sus propias necesidades y las de su comunidad, adquiriendo un sentido de
responsabilidad con respecto a su propio b¡enestar y el del grupo, contribuyendo
consciente y construct¡vamente en el proceso de su propio desarrollo.
Pertinencia: representa la medida en la cual se sat¡sfacen las necesidades comunes de
toda la población y de un grupo específico de la misma; así como el grado de adecuación
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de los servicios a la satisfacción de estas necesidades, basado en la ev¡dencia objetiva.
Esta es una medida por medio de la cual se establecen prioridades, asumiendo que los
problemas más ¡mportantes deben abordarse primero.
Persuasión: consiste en compart¡r las razones y el razonamiento, no ¡mponerlas,
defend¡endo con firmeza su posición, pero manleniendo al m¡smo tiempo un auténtico
respeto por las ideas de los demás.
Planificación: proceso que permite elegir racionalmente entre diferentes cursos de
acción posibles, para consegu¡r objet¡vos prefijados, en un período de tiempo
determinado, as¡gnando ef¡c¡entemente los recursos disponibles"
Plan¡f¡cación local part¡c¡pativa: es un proceso permanente de reflex¡ón y consenso en
la toma de decisiones para la acción sobre los problemas de salud que perm¡te a las
personas y comunidad conocer su realidad, y sentrrse capaces de actuar sobre ella
definiendo sus métodos, resultados esperados, acciones para lograrlos y la
responsabilidad que asumen los individuos y las organizaciones en todo el proceso; lo
cual implica un continuo involucramiento en el diagnóstico, programación de acción,
ejecución y evaluación.
Politica y acciones equitativas: decisiones políticas activas y acciones programáticas
dirigidas a reducir o eliminar las desigualdades en materia de salud.
Prevención: se concibe tradicionalmente en tres niveles: la prevención primaria, dirigida
al manejo de la enfermedad antes de que ésta se presente; la prevenc¡ón secundaria,
una vez la enfermedad aparece; y la prevencrón terciaria, cuando la enfermedad sigue su
curso y se interviene para disminuir o evitar una secuela o daño permanente.
Problema: es la diferencia entre una situación real y una situac¡ón ideal. Es una s¡tuac¡ón
definida como insatisfactoria por un actor social que promueve la acción para su
modificación.
Promoción de la salud: proceso donde se faculta a los individuos para el aumento del
control sobre los determ¡nantes de salud y, de esta forma, se mejora su salud. lnvolucra
a la población como un todo en el contexto de su vrda cotidiana y está dirigido a la acción
sobre los determ¡nantes y causas de salud, más que en el enfoque de r¡esgos de las
personas frente a enfermedades específicas. La Carta de Ottawa para la promoción de
la salud def¡nió como prerrequis¡tos de ella, la paz, la protección, la educación, la
alimentac¡ón, el ingreso, un ecosistema estable, recursos sustentables, justicia social y
equidad.
Rehabilitación basada en la comunidad: es una estrategia de desarrollo comunitario
para la rehabilitación, la ¡gualdad de oportunidades y la inclusión social de todas las
personas con discapacidad y enfermedad. Se aplica gracias a la organización conjunta
de las propias personas con d¡scapacidad o enfermedad, de sus familias, organizac¡ones
y comunidades y de los pertinentes servicios gubernamentales y no gubernamentales en
salud, educación, trabajo, social, y otros.
Responsabilidad: hacer de manera oportuna, correcta y completa las atribuciones y
actividades que nos asignan. El hacerlo conlleva a que la institución funcione bien como
un todo.
Supervisión facilitadora: es un proceso continuo, sistemát¡co, humanizado, basado en
principios y valores, que promueve la mejora y la transformación individual y colect¡va, a
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través de una comun¡cación ab¡erta "de doble vía" (entre el superv¡sor y el superv¡sado),
lo que conduce al cambio de conducta por parte de ambos.
Salud: el logro del más alto nivel de bienestar físico, mental y social y de capacidad de
func¡onam¡ento que permitan los factores sociales en los que v¡ven inmersos el individuo
y la colectividad.
Salud Familiar: es la capacidad de la familia de cumplir con sus funciones de facilitar el
desarrollo de sus miembros, afrontar constructivamente las cr¡s¡s en determ¡nada
situac¡ón social, cultural y económica de su ex¡stencia.
Sistema de salud basado en la APS: es un enfoque amplio para la organización y

operación de s¡stemas de salud, que hacen del derecho al logro del nivel de salud más
alto posible su pr¡ncipal objetivo, al tiempo que maximizan la equidad y la solidaridad. Un

sistema de tal naturaleza es guiado por princ¡pios propios de la APS tales como dar
respuesta a las neces¡dades de salud de la poblac¡ón, orientación hacia la calidad,
responsabilidad y rendición de cuentas de los gobiernos, just¡c¡a social, sostenibilidad,
participación e ¡ntersectorial¡dad. Un S¡stema de Salud Basado en la APS está
conformado por un con.,unto de elementos estructurales y funcionales que garantizan la
cobertura universal y el acceso a servicios aceptables para la población y que promueven
la equidad. Presta atención integral, integrada y apropiada a lo largo del tiempo, hace
énfasis en la prevención y en la promoc¡ón y garantiza el pr¡mer contacto del usuario con
el sistema. Las familias y las comunidades son la base para la planificación y la acción.
Un Sistema de Salud Basado en la APS requiere de un marco legal, institucional y
organizacional, así como de recursos humanos, financieros y tecnológicos adecuados y
sostenibles. Emplea práct¡cas óptimas de organización y gest¡ón en todos los niveles para
alcanzar la calidad, la eficiencia y la efectividad, y desarrolla mecanismos activos para
maximizar la part¡cipac¡ón individual y colect¡va en salud. Un sistema de salud de esta
naturaleza promueve acciones intersectoriales para abordar otros determ¡nantes de la
salud y de la equidad en salud.
Tolerancia: es el respeto y consideración hacia las oprniones o prácticas de los demás,
aunque no estemos completamente de acuerdo con ellas.
Unidad de Salud de la Familia (USF): Es la sede donde se ubican los Equipos de Salud
de la Familia (ESF) que brindan servicios integrales de salud.
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13. ABREVIATURAS

ACS: Agentes Comunitarios de Salud.
ASSI: Análisis de Situación de Salud lntegral.
APS: Atención Pr¡mar¡a de Salud.
DGAPS: Dirección General de Atención Pr¡mar¡a de Salud.
DGEEC: Dirección General de Estadist¡cas, Encuestas y Censos
DGGIE: Dirección General de Gestión de lnsumos Estratégicos
DM: Diabetes Mell¡tus.
DCP: Diagnóstico Comunitario Participat¡vo
ESF: Equipos de Salud de la Familia.
ERC: Enfermedad Renal Crónica.
HTA: Hipertensión Arter¡al.
IFC: lnd¡v¡duos Familias Comunidades.
ITS: lnfección de Transmisión Sexual.
IPG: índice de Pr¡or¡zación Geográfica
LME: Lista de Med¡camentos Esenciales
LIME: Lista de lnsumos Médicos Esenciales.
MSPBS' Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social.
MIFC: Mujeres lndividuos Familias Comunidades.
RAC: Recepción Acogida Clas¡ficac¡ón.
RIISS: Redes lntegradas e lntegrales de Servicios de Salud
RBC: Rehab¡l¡tación Basada en la Comunidad.
SIDA: Síndrome de lnmunodef¡c¡encia Adquirida.
SINAIS: Sistema Nacional de lnformación en Salud.
TB: Tuberculosis.
USF. Unidad de Salud de la Familia.
VIH: Virus de lnmunodeficienoa Humana.
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