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RESUMEN

Introduccion: Es indudable que el interés
por la Medicina Natural y Tradicional va
aumentado, y seguramente seguira
incrementandose en todo el mundo. Para
muchos millones de personas, los preparados
a base de hierbas, los tratamientos
tradicionales y los practicos de las medicinas
tradicionales representan la principal fuente
de atencidon sanitaria, y a veces la Unica. El
objetivo del presente trabajo fue Identificar el
nivel de integracion de la medicina natural y
tradicional (MNT) y su perspectiva desde la
Atencién Primaria de Salud en Palmira, en el
afio 2022.

Método: Se realizd una investigacion en
sistemas y servicios de salud, de corte
transversal. El universo estuvo constituido por
18 participantes, a quienes se les aplicé un
cuestionario.

Resultados: solo obtuvieron indices de
integracion favorable los servicios y las
especialidades. En el criterio de parcialmente
integrado a los objetivos y metas de la MNT
en el municipio se encontrdé en el mayor por
ciento de las metas, ellas fueron: el Analisis
de la situacion de salud, los programas, la
informacion a la poblacidén y la participacion
social. Sin embargo, de acuerdo al criterio de
los participantes, la intersectorialidad, quedd
enmarcada en un indice que lo ubica como no
favorable. El indice general de integracion
(IGI) alcanzado fue de 0.6, lo que refleja de
acuerdo al criterio de los encuestados.
Conclusiones: en el municipio en sentido
general, estds metas estan parcialmente
integradas a los objetivos de la Medicina
Natural y Tradicional (MNT).
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INTRODUCCION

La medicina natural y tradicional (MNT) es una
ciencia que abarca un amplio rango de
terapéuticas aplicables en casi todas las
especialidades médicas. Por ello, |Ia
Organizacion Mundial de la Salud promueve
en sus estados miembros la integracién de las
terapias naturales y tradicionales a los
tratamientos convencionales, para impulsar el
desarrollo de una medicina integrativa

Es conocida internacionalmente como
alternativa, energética y naturalista, o
complementaria, forma parte del acervo de la
cultura universal, es decir, de conceptos y
practicas que se han heredado de generacion
en generacion. @ En ella se incluye la
homeopatia, fitoterapia, acupuntura,
ozonoterapia, apiterapia, moxibustion, entre
otras. ®

La acupuntura es parte de la Medicina
Tradicional China y de los paises del extremo
oriente, y se extendié desde hace mas de un
siglo a todo el mundo occidental. Es la
medicina mas antigua de todos los tiempos.
Nacié y se desarrollé6 en China hace mas de
3000 afios, en el Valle del Huang-Ho o Rio
Amarillo.

El hombre primitivo, en su primer dolor, llevd
la mano instintivamente a la zona dolorida y
trato de calmarlo masajeandola,
presionandola, constituyendo esta la primera
maniobra de digito presura, luego utilizd
espinas de bamblU o de pescado hasta el
descubrimiento de los metales, empleando
agujas de oro y plata dando pasé a la
acupuntura.

Otros paises asiaticos en donde se desarrolld
la acupuntura fueron Corea y Vietnam. En
Occidente, los jesuitas misioneros de la corte
de Luis XIV de Francia visitaron China y
acufaron el nombre acupuntura (acus: aguja
y puntura: puncion). En 1809, Berlioz coloca
la primera aguja, se extiende la practica por
toda Europa. ¥

En la Edad Media no se avanzé demasiado en
el conocimiento de las plantas, pero si se
consiguié recopilar informacion amplia vy
valiosa que mas adelante serviria de gran
ayuda para el desarrollo de la fitoterapia. ®
Al principio, las plantas fueron utilizadas como
alimento. No se conoce con exactitud como
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surgié la idea de usarlas como medicamentos.
Probablemente el hombre empezara a probar
plantas desconocidas con el fin de conocer
nuevas especies que también se pudieran
usar como alimento, y asi, experimentar
distintos efectos.

Probablemente el hombre empezara a probar
plantas desconocidas con el fin de conocer
nuevas especies que también se pudieran
usar como alimento, y asi, experimentar
distintos efectos. De esta forma, el hombre
adquirié cada vez mas conocimiento sobre el
uso de las plantas y de manera oral se fue
Eer)ansmitiendo a las diferentes civilizaciones.
Sobre la apiterapia escribié Hipocrates,
describiéndola como "la farmacia del cielo", y
hay menciones sobre ella en textos chinos de
hace 2 000 afios. ("

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS),
en el contexto de su 29 Asamblea Mundial,
celebrada en 1978 en Ginebra, Suiza,
reconocio por primera vez la importancia de
los profesionales de la medicina tradicional y
natural y la de los medicamentos y técnicas
que utilizan; también promueve la utilizacion
apropiada de los sistemas tradicionales de
medicina como parte de los programas de
asistencia primaria de salud y estimula asi el
estudio de la utilidad potencial de esta, como
uno de los pilares basicos sobre los que debe
sustentarse esta atencién. ®

A principios del siglo XX se produce un
retroceso en el uso de la medicina natural
debido al gran auge de los avances cientificos
mayormente en el ambito de la quimica, por
lo que se incrementd el uso de las sustancias
de sintesis. > Es importante sefialar que la
MNT se concibi6 como patrimonio Unico del
hemisferio oriental; sin embargo, con el
decurso del tiempo se ha extendido por el
mundo y ya se le puede encontrar con cierta
trascendencia en muchos paises. ®

En la Conferencia Internacional sobre
Medicina Tradicional para los paises de Asia
Sudoriental, celebrada en febrero de 2013, la
directora general de la OMS, Dra. Margaret
Chan, declar6 que "las medicinas tradicionales
de calidad, seguridad y eficacia comprobada
contribuyen a asegurar el acceso de todas las
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personas a la atencidn de salud. Para muchos
millones de personas, los preparados a base
de hierbas, los tratamientos tradicionales y los
practicos de las medicinas tradicionales
representan la principal fuente de atencién
sanitaria, y a veces la Unica.

Esta forma de atencion estd proxima a los
hogares, es accesible y asequible. Ademas, es
culturalmente aceptada y en ella confian
muchisimas personas. La asequibilidad de la
mayor parte de las medicinas tradicionales las
hace mas atractivas en el contexto del
vertiginoso encarecimiento de la atencién de
salud y de la austeridad casi universal.

La medicina tradicional se destaca también
como un medio para afrontar el incesante
aumento de las enfermedades cronicas no
transmisibles". Independientemente de los
motivos por los que se recurre a la Medicina
Natural y Tradicional, es indudable que el
interés por ellas ha aumentado, vy
seguramente seguird incrementandose en
todo el mundo. ©

Aunque el origen de la MNT esta en China,
actualmente esta modalidad se extiende a
todo el mundo y existen evidencias concretas
de su uso globalizado. %2 En Espafia,
Colombia y Chile existen trabajos que
demuestran el auge en el uso de la MNT en los
Ultimos afios, la cual se extiende desde el
2000 en adelante, (13) la MNT es una
alternativa de tratamiento en la medicina
actual, con la cual se obtiene muy buenos
resultados. (141

En Cuba, existen disposiciones
gubernamentales para el desarrollo de la
MNT, donde se indica prestar la mayor
atencion a la misma *®. El Programa Nacional
de Medicina Natural y Tradicional 7

Como parte de una atencién médica integral
surge la Medicina Natural y Tradicional (MNT),
conceptualizada por la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS) como un conjunto de
conocimientos, actitudes, practicas y
creencias sanitarias variadas que incorporan
medicinas basadas en plantas, animales y/o
minerales, terapias manuales, técnicas
espirituales y ejercicios aplicados con el fin de
mantener el bienestar, prevenir, diagnosticar,
tratar y rehabilitar enfermedades fisicas o
mentales. (*®

Dentro de los procedimientos terapéuticos

que incluye la MNT se encuentran Ila
acupuntura y técnicas afines, la hipnosis,
fitoterapia, terapia floral, apiterapia,
ozonoterapia y homeopatia. Los cuales

representan una parte del amplio arsenal
terapéutico de esta especialidad. (¥

Debido a la importancia de la MNT y a su alta
subestimacion en los servicios de salud, la
OMS en 2013, ided una estrategia sobre MNT
para el periodo 2014-2023, para prestar
apoyo a los estados miembros de esta
organizacion y asi, fomentar el
aprovechamiento de la misma, con el fin de
promover su utilizacion a través de la
reglamentacion y la investigacién. (*®

En Cuba, hacia el afo 1962 se realizaba el
primer curso de acupuntura para médicos. En
1991 se orientd iniciar un programa que
incluyera el uso cientifico de las plantas
medicinales, lo que se conoce ahora como el
Programa de Plantas Medicinales. En 1993 se
dicto la Directiva No. 8 que reguld por vez
primera la implementaciéon de la MNT en el
pais. 20

Cuba cuenta con un programa para el
desarrollo y la generalizacion de la MNT, a
partir de 1999, que encierra unas diez
modalidades terapéuticas reguladas; que le
concede los mejores indicadores historicos al
cierre del afio 2018, ya que para esta fecha
habia crecido el cuadro basico de productos
naturales de 32 a 153, de ellos 97 elaborados
a nivel local; asi como la construccion de 26
centros de produccién local de medicamentos,
en los que se introdujeron un total de 837
equipos destinados a la produccion y al control
de la calidad.®®

Segun el Anuario Estadistico de Salud del afio
2019, se atendieron en el pais un total de 59
millones 482 mil 328 casos con MNT, de los
cuales el 68,1 % fue atendido en atencidn
primaria de salud. Lo que demuestra la
enorme fortaleza que representa la atencion
primaria en el Sistema Nacional de Salud
cubano. (%

La Medicina Natural y Tradicional es
ampliamente utilizada en todo el mundo. La
acupuntura se emplea por la Medicina
Tradicional China para el diagnéstico y
tratamiento de las enfermedades por medio
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de la estimulacion de determinados puntos del
cuerpo con diferentes tipos de agujas. ®
Segun la Medicina Tradicional China, todas las
afecciones y dolores se deben a la disfuncién
de los meridianos por donde circula la energia
vital y las agujas en la acupuntura actdan
sobre el meridiano en el que se aplican y
propician su buen funcionamiento, por lo que
resultan Utiles en el tratamiento de varias
enfermedades. (®* 2%

Dentro de sus efectos beneficiosos, se
describe la neutralizacion de la fiebre, regula
la temperatura del organismo, sirve para
tratar el estrefiimiento, las diarreas, la
pérdida de la conciencia, el insomnio, actia en
la remision del dolor, influye en las funciones
respiratorias, cardiacas y renales, estimula la
accién de las glandulas endocrinas y del
sistema inmunoldgico. (2

Todas estas modalidades de la MNT son
aplicadas en Cuba, muchas de ellas a nivel de
los consultorios médicos de familia y otras en
los centros de rehabilitacion, policlinicos vy
hospitales de todo el territorio nacional.

Los productos homeopaticos, apifarmacos vy
fitofarmacos que se describen en la "Guia para
la prescripcion de productos naturales", se
encuentran disponibles para la venta a la
poblacion en la red de farmacias del territorio.
En los momentos actuales, en que aun Cuba
es sometida al férreo bloqueo por parte de
Estados Unidos, que impide la compra de
materia prima necesaria para la fabricacion de
medicamentos sintéticos de primera linea, los
productos naturales que se describen en la
presente revisidon constituyen una buena
opcion de tratamiento. Se trazé como
objetivo: Identificar el nivel de integracion de
la medicina natural y tradicional y su
perspectiva desde la Atencion Primaria de
Salud en Palmira, afio 2022.

METODO:

Se realiz6 una investigacion en sistemas y
servicios de salud (ISSS), de corte
transversal. El universo estuvo constituido por

18 participantes, dentro de los que se
encontraron: vicedirectores de Asistencia
Médica (2), Fisiatras (2), Médicos

especialistas y diplomados en MNT (3),
Enfermeras diplomadas en MNT (2), jefes de

GBT (3) y directores de los Policlinicos del
municipio (2), jefe del departamento de
atencién médica, jefe del departamento de
APS, vicedirector general y directora Municipal
de Salud en Palmira. Del policlinico “*Manuel
Pity Fajardo” 8 participantes (44.4%), del
area de salud “Francisco del Sol Dias” 6
participantes (33.3%) y de la Direccidon
Municipal de Salud 4 participantes (22.2%).
A todos los mencionados anteriormente se les
aplicd un cuestionario (anexo 1), el cual fue
construido utilizando como base los
instrumentos desarrollados por expertos de la
Escuela Nacional de Salud Puablica de Cuba
para la evaluacidon de la integracion en el
sistema sanitario cubano desde distintas
perspectivas y que han transitado por dos
validaciones de campo. ©® Para el presente
trabajo se tomd la parte del mismo que
pudiera ser aplicado en el territorio.
A cada meta de las recogidas en el
cuestionario se le asigné una palabra clave,
con la cual se identifican en las tablas de
resultados. El procedimiento metodoldgico
para la aplicacion del cuestionario incluyé un
intercambio sobre conceptos y contenidos
relevantes relacionados con la integracion de
redes de servicios, sus bases tedricas, metas,
criterios y sus peculiaridades en el sistema
sanitario cubano.
Cada atributo de la integracion fue adaptado
a una meta para la integracion de la medicina
natural y tradicional en las redes de servicios
de salud a explorar dentro del municipio. Este
proceso durd aproximadamente una hora.
Como segundo paso, se realizd una
explicacion detallada de la forma de llenado
del instrumento. En todo momento se presto
especial atencion, por parte del responsable
del ejercicio, a las dudas, tanto individuales
como colectivas, que pudieron aparecer en el
auditorio. Se realizd un intercambio técnico
sobre la temdtica. Se solicitd total
independencia de criterio para el llenado de
los instrumentos. Se dispuso de una hora para
dar respuesta al cuestionario.
Se conceptualizaron tres criterios para la
exploracidn de las opiniones:
e Fragmentado: El trabajo relacionado con
la MNT en el municipio no ha logrado
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satisfacer la afirmacién relacionada con el
criterio explorado.

e Parcialmente integrado: ElI trabajo
relacionado con la MNT en el municipio ha
logrado, en parte, satisfacer la afirmacién
relacionada con el criterio explorado.

e Integrado: El trabajo relacionado con la
MNT en el municipio ha logrado
plenamente satisfacer la afirmacidon
relacionada con el criterio explorado.

e Se utilizd una escala ordinal con tres
opciones: fragmentada, parcialmente
integrada, integrada.

I. Setomod en cuenta el nivel de integraciéon
que le otorgd cada encuestado a los
criterios evaluados, para lo que asignaron
a su respuesta un puntaje entre 0 y 2:
Fragmentado: 0; Parcialmente integrado:
1; Integrado: 2.

II. Se calculd el puntaje maximo a obtener
para cada criterio y atributo de
integracion de acuerdo al total de
encuestados de forma colectiva (puntaje
ideal) y, posteriormente, se determind el
puntaje real que se obtuvo para cada
atributo y cada criterio.

Para el andlisis de los criterios se calcul6 el

porcentaje alcanzado por cada categoria. Se

sumo el valor porcentual de las categorias:
parcialmente integrada y fragmentada, para
facilitar identificacion y priorizacion de
problemas. Fueron presentados, para Ia
exposicion de los resultados, aquellos criterios

en los que los resultados fueran iguales o

superiores al 50 9%, estos criterios se

denominaron: “con fragmentacion”.

Construccion del indice de integracion:

Se calculd el Indice de Integracion de cada

meta (IIM) segun el resultado obtenido en la

evaluacion de sus criterios y el Indice General
de Integracion (IGI) segun la percepcién de
los encuestados.

Para el cdlculo de IIM:

IIM= puntaje total obtenido en los criterios
asignados a la meta/Puntaje maximo posible
a obtener para el atributo de acuerdo al total
de participantes en el ejercicio. )

Para el calculo del IGI:

IGI: sumatoria del indice obtenido para cada
meta/Cantidad de metas exploradas ()

Se establecio un horizonte de corte en cuanto
a los niveles de integracion que exhiben las
areas relacionadas con la MNT. Para valores
iguales o superiores a 0,8, se considerd que el
momento de integracion era favorable. Se
consideré6 el momento de integracion no
favorable, con fuerte tendencia a Ia
fragmentacion, para indices menores de 0,5.
Los valores entre 0,5 y 0,79 implicarian
servicios parcialmente integrados a los
objetivos y metas de la MNT. Los valores
fueron fijados por los investigadores por la
experiencia de trabajos similares. (2

Los resultados obtenidos se resumieron en
tablas y graficos para su mejor comprension

RESULTADOS

El municipio de Palmira cuenta en sus dos
areas de salud, con servicios de Medicina
Natural y Tradicional (MNT), los cuales
funcionan en un departamento que se
encuentra ubicado en ambas salas de
rehabilitacion. Se cuenta con los siguientes
recursos humanos: un médico especialista en
MNT, dos diplomados, y dos enfermeras
diplomadas.

Las técnicas mas usadas son: acupuntura y
técnicas afines (electropuntura, moxibustion,
ventosa, digitopresion y farmacopuntura),
ademas terapia floral, homeopatia,
fitoterapia, apiterapia, peloideterapia,
heliotalasoterapia, orientaciéon nutricional
naturista, ozonoterapia e hidrologia médica.
En la tabla 1 se presenta el indice de
integracion por metas. Como se observa solo
obtuvieron indices de integracion favorable los
servicios y las especialidades. El criterio de
parcialmente integrados a los objetivos y
metas de la MNT en el municipio se encontré
en el mayor por ciento de las metas (57.1%)
ellas fueron: el Andlisis de la situacion de

salud, los programas, la informacién a la
poblacién y la participacion social. Sin
embargo, de acuerdo al criterio de los

participantes, mientras que la
intersectorialidad, queddé enmarcada en un
indice que lo ubica como no favorable.
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Tabla 1. indice de integracién por metas,
segun el criterio de los participantes.
Municipio Palmira. Afio 2022.

Indice de
integracion
Por metas

Meta o atributo de la
integracion

Analisis de la situacion 0,6
de salud (ASIS).
Servicios. 0,9
Especialidades. 0,9
Programas. 0.6
Informacion. 0,5
Participacion social. 0,5
Intersectorialidad. 0,4
Indice General de 0,6
integracion (IGI)

Fuente: Encuesta.

El indice general de integracion (IGI)
alcanzado fue de 0,6, lo que refleja de
acuerdo al criterio de los encuestados que, en
el municipio en sentido general, estas metas
estan parcialmente integradas a los objetivos
de la Medicina Natural y Tradicional (MNT).

A continuacion, se exponen de acuerdo a las
metas a las que se le aplico anteriormente el
indice de integracion, aquellos criterios en los
que los resultados fueron iguales o superiores
al 50 %, estos criterios se denominaron: “con
fragmentacion”.

Perspectiva y criterio de los participantes
con relacion a la definiciéon relacionada
con el ASIS.

Para llegar al resultado que muestra el grafico
# 1, como se explico anteriormente, se
calculé el puntaje maximo a obtener para

cada criterio y atributo de integracién de
acuerdo al total de encuestados de forma
colectiva (puntaje ideal) y, posteriormente, se
determind el puntaje real que se obtuvo para
cada atributo y cada criterio.

Asi conocimos que de las 5 acciones a evaluar
con relacién a la definicidn relacionada con el
ASIS, en 4 de forma colectiva se obtuvo el
puntaje real maximo (80%), y en una se
obtuvo 0 puntaje, esta guarda relacién con los
instrumentales y equipos para realizar los
procedimientos de la MNT. Los encuestados
relacionaron el déficit de agujas, ventosas y
moxas, fundamentalmente en los consultorios
del médico y la enfermera de la familia, lo que
no permite la existencia de los set de MNT en
el 100% de estos.
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Recordamos que, para evaluar la integracion,
se tuvo en cuenta el nivel de integracién que
le otorgd cada encuestado a los criterios
evaluados, para lo que asignaron a su
respuesta un puntaje entre 0 y 2:
Fragmentado: 0; Parcialmente integrado: 1;
Integrado: 2.

En este caso, de acuerdo al grafico # 2, el
criterio de los encuestados que prevalecio fue
el fragmentado con un 62.9%. Es decir,
segun la opinidon de los participantes, el
trabajo relacionado con la MNT en el
municipio, no ha logrado satisfacer Ila
afirmaciéon  relacionada con el criterio
explorado, a expensa de la falta de recursos
para desarrollar esta actividad.

Perspectiva y criterio de los participantes
con relacion a los servicios y los recursos
humanos.

Srafico # 2. Perspectiva y criteric de

Farticipantss con relscidn = los servicios y o

recursocs humsnos.

Se promuaswe |3
regicnalizacicn o=
tormando en oo ks ==

crternos de proximids o
del serwicio.

Se enfatiz=z en l= _ -
imtsgr=lidsd d= 1= N
Etervci G e W T

I

Se gernermn oy wtilizan
meec 3N ismm os EaErs
coordinasr casos Sn
todos los Nnvele = de
aterncidr

m

_;'..,,,. %@»w = \Jﬁ?g

\\ = ' AN
g; A e Uls

iﬂ

--.l

@q]

Graficoe # 4. Criteric de integracidn con
relacidn a los servicios W l=s recursoss
humzanos.

i
u
m

mCrnteric fragmentado

m Crteric pamcizlments imtegrado

m Criteric integrado

Relacionado con la perspectiva y criterio de los
participantes con relacion a los servicios y los
recursos humanos, de acuerdo a la
informacién que nos brinda el grafico # 3,
podemos decir que ninguna de las 3 areas
evaluadas alcanza el mayor puntaje de
acuerdo al criterio de los participantes en este
trabajo. Destacamos que una de ellas, la cual
estd relacionada con la proximidad del
servicio, solo recibe el puntaje medio.

Una investigacion revisada coincide con los
resultados del presente estudio, pues a pesar
de que en los Ultimos afios se trazan diversas
estrategias que persiguen la integracion de
forma estable y escalonada de los recursos de
la MTN todavia se pueden identificar en la
practica brechas que atentan contra la
necesaria integracién, tanto horizontal (entre
servicios del mismo nivel de atencién) como
vertical (aquella que se establece entre
servicios de distinto nivel de complejidad). En
esa investigacion realizada se muestré que el
86,6% de los directivos provinciales
consideran que los mecanismos para que el
servicio de MNT coordine casos en todos los
niveles se encuentran poco desarrollados. (?7)
Por otra parte, el 65.9% de los encuestados
abogan por que, las estrategias deben
encaminarse a ofrecer servicios de MNT
enfocados en la promocién y prevencion de
salud. Al respecto, la creacién de servicios de
referencia en el nivel municipal a propésito del
funcionamiento de las consultas de MNT en los
servicios de rehabilitacion integral, pudieran
impactar de forma positiva en la organizacién,
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eficiencia y calidad de los servicios de salud y
permitir un trabajo mas integrador con la
comunidad en la prevencién, diagnéstico,
tratamiento y rehabilitacion de pacientes.

De acuerdo al grafico # 4, el criterio de los
encuestados que prevalecio fue el
fragmentado con un 63.5%. Es decir, segun
la opinidn de los participantes, la integracion
con relacién a los servicios y los recursos
humanos del municipio no logr6 satisfacer la
afirmaciéon  relacionada con el criterio
explorado.

Perspectiva y criterio de los participantes
con relacion a la participacion social.

Erafico -3 = Ferspectiva w <ocriterioco de
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El grafico # 5 relacionado con la participacion
social, nos muestra que todos |los
participantes coinciden en que se desarrollan
a través del servicio de MNT pocas iniciativas
comunitarias de promocién y prevencion de
salud.

En cuanto a la implementacién de sistemas de
mejoramiento continuo de la calidad de los
servicios de MNT en el municipio, en cada
accion realizada y que toman en cuanta la
opinién de la poblacidn, solo obtuvo 18 como

puntaje real, segun el criterio de los
encuestados.
Un estudio realizado, muestra resultados

similares, en este segun la percepcién de los
entrevistados, el primer nivel de atencion no
juega el rol de puerta de entrada al sistema
de manera eficaz para este tipo de servicio y
brinda algunos elementos del por qué, entre
ellos: la no garantia de los recursos humanos
y materiales destinados al servicio de MNT en
este nivel. ?®

Todo lo anterior trajo consigo que al evaluar
el criterio de integracion con relacion a la
participacion social, como lo muestra el
grafico # 6, quedd fragmentado segun el
75% de los encuestados, a pesar de esto, un
25% de estos tuvo un criterio de parcialmente
integrado.

Otro estudio realizado en Cuba trata de
explicar lo anterior, relacionado con el criterio
de fragmentacion, y explica que esta
percepcion de fragmentacion pudiera ser
resultado de que la generalizacion del empleo
de la MNT en el pais trae aparejado la
necesidad de elaborar politicas, leyes vy
reglamentos nacionales que dispongan la
adecuada regulacion de las modalidades vy
técnicas a emplear en el Sistema Nacional de
Salud. De manera que los profesionales
sanitarios confien en esta practica y la vean
como segura y eficaz. ?®

Con relacién a la participacion social, una
investigacion realizada, sugiere que resulta de
extraordinaria importancia la implementacion
de sistemas de mejoramiento continuo de la
calidad de los servicios. Las instancias
normativas y los usuarios deberian examinar
de qué manera esta puede mejorar la
experiencia del paciente y la salud de la
poblacion. En este aspecto la participacion
social resulta de vital importancia, en
especial, importantes cuestiones relativas al
acceso, que deberia tomar en cuenta los
criterios de los usuarios en cuanto a su
experiencia con los servicios, los horarios de
atencion, privacidad y tipos de técnicas a
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Perspectiva y criterio de los participantes
con relacion a las acciones
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El grafico # 7 muestra la perspectiva y criterio
de los participantes con relacién al desarrollo
de acciones intersectoriales. Ambas acciones
tuvieron un puntaje real de 9 y 11 muy por
debajo del puntaje real medio. Lo anterior
denota segun el criterio de los participantes,
que las acciones intersectoriales vinculadas a
la MNT en el municipio, estadn totalmente
deprimidas.

Por otra parte, al medir el criterio de
integracién, se obtuvo, segun el grafico # 8,
un criterio de fragmentacién de 87.6% de los
encuestados.

Una investigacion revisada sugiere que las
investigaciones relacionadas con el tema,
necesitan contar  con un enfoque
intersectorial, a fin de garantizar Ia
capacitacién para el desarrollo de
competencias de vinculacién intersectorial en
los servicios de MNT, uno de los aspectos en
los que ese estudio también detectd
fragmentacién. ©®

PRINCIPALES DEBILIDADES  DEL
PROGRAMA EN EL MUNICIPIO, SEGUN EL
CRITERIO DE LOS PARTICIPANTES:

e No se motiva adecuadamente a los
profesionales.

e Pobre divulgacion de los productos
naturales existentes en farmacia.

e Equipo de ozonoterapia roto desde hace
varios meses en el area de salud
“Francisco del Sol” lo cual limita su uso.

e No se indica adecuadamente el Vidatox
como analgésico, debiéndose aprovechar
mas su uso.

e Deben aumentar las técnicas de
acupuntura y técnicas afines en Cuerpo
de Guardia y Estomatologia.

e Deben prepararse los consultorios mas
lejanos para que brinden estos
tratamientos.

e Pizarras informativas de las farmacias con
falta de creatividad y cultura del detalle.

CONCLUSIONES

En conclusién, existen reservas de mejora
para la integracion y prestacion de servicio de
la Medicina

Natural y Tradicional (MNT) en el municipio de
Palmira, las que deben ser tomadas en cuenta
para el desarrollo de estrategias de
intervencion en el territorio. Se recomienda
continuar ahondando en el tema, promover
analisis, debates, investigaciones que
contribuyan a lograr una integraciéon entre
este y los demas servicios de la Atencidn
Primaria de Salud (APS).
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