
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 

UNIVERSIDAD DEL 
SURESTE  

INVESTIGACION 

DERECK HARPER 
NARCIA    

MATERIA: MICROANATOMIA 
MAESTRO DR: MAGALI ESCARPULLI 
TUXTLA GUTIERREZ, CHIAPAS, 14 DE ENERO DEL 
2021 

MEDICINA   



NIVELES DE ATENCIÓN 
 
Se define niveles de atención como una forma ordenada y estratificada de 

organizar los recursos para satisfacer las necesidades de la población1. Las necesidades a 
satisfacer no pueden verse en términos de servicios prestados, sino en el de los problemas 
de salud que se resuelven. 

 
Clásicamente se distinguen tres niveles de atención. 
 
El primer nivel es el más cercano a la población, o sea, el nivel del primer contacto. 

Está dado, en consecuencia, como la organización de los recursos que permite resolver las 
necesidades de atención básicas y más frecuentes, que pueden ser resueltas por 
actividades de promoción de salud, prevención de la enfermedad y por procedimientos de 
recuperación y rehabilitación. Es la puerta de entrada al sistema de salud. Se caracteriza 
por contar con establecimientos de baja complejidad, como consultorios, policlínicas, 
centros de salud, etc. Se resuelven aproximadamente 85% de los problemas prevalentes. 
Este nivel permite una adecuada accesibilidad a la población, pudiendo realizar una 
atención oportuna y eficaz.  

 
En el segundo nivel de atención se ubican los hospitales y establecimientos donde 

se prestan servicios relacionados a la atención en medicina interna, pediatría, gineco-
obstetricia, cirugía general y psiquiatría. Se estima que entre el primer y el segundo nivel 
se pueden resolver hasta 95% de problemas de salud de la población. 

 
El tercer nivel de atención se reserva para la atención de problemas poco 

prevalentes, se refiere a la atención de patologías complejas que requieren 
procedimientos especializados y de alta tecnología. Su ámbito de cobertura debe ser la 
totalidad de un país, o gran parte de él. En este nivel se resuelven aproximadamente 5% 
de los problemas de salud que se planteen. Son ejemplos los hospitales Pereira Rossell, 
Maciel, Centro Nacional de Quemados (CENAQUE), Centros de diálisis, entre otros. 
 

 

 
 
 



NIVELES DE PREVENCIÓN 
 
Prevención Primaria 
Son “medidas orientadas a evitar la aparición de una enfermedad o problema de 

salud mediante el control de los factores causales y los factores predisponentes o 
condicionantes” (OMS, 1998, Colimón, 1978). 

“Las estrategias para la prevención primaria pueden estar dirigidas a prohibir o 
disminuir la exposición del individuo al factor nocivo, hasta niveles no dañinos para la 
salud. Medidas orientadas a evitar la aparición de una enfermedad o problema de salud, 
mediante el control de los factores causales y los factores predisponentes o 
condicionantes” (OMS, 1998, Colimón, 1978). 

El objetivo de las acciones de prevención primaria es disminuir la incidencia de la 
enfermedad. Por ejemplo: uso de condones para la prevención del VIH y otras 
enfermedades de transmisión sexual, donación de agujas a usuarios de drogas para la 
prevención del VIH y la hepatitis, programas educativos para enseñar cómo se trasmite y 
cómo se previene el dengue, prohibición de la venta de bebidas alcohólicas a menores de 
edad. 

 
 
Prevención Secundaria 
Está destinada al diagnostico precoz de la enfermedad incipiente (sin 

manifestaciones clínicas). Significa la búsqueda en sujetos “aparentemente sanos” 6 de 
enfermedades lo más precozmente posible. Comprende acciones en consecuencia de 
diagnóstico precoz y tratamiento oportuno. Estos objetivos se pueden lograr a través del 
examen médico periódico y la búsqueda de casos (Pruebas de Screening). 

“En la prevención secundaria, el diagnóstico temprano, la captación oportuna y el 
tratamiento adecuado, son esenciales para el control de la enfermedad. 

La captación temprana de los casos y el control periódico de la población afectada 
para evitar o retardar la aparición de las secuelas es fundamental. Lo ideal sería aplicar las 
medidas preventivas en la fase preclínica, cuando aún el daño al organismo no está tan 
avanzado y, por lo tanto, los síntomas no son aún aparentes. Esto es particularmente 
importante cuando se trata de enfermedades crónicas. Pretende reducir la prevalencia de 
la enfermedad”6 (OMS, 1998, Colimón, 1978). 



Ejemplo es el tratamiento de la hipertensión arterial en sus estadios iniciales 
realizando un control periódico y seguimiento del paciente, para monitorear la evolución y 
detectar a tiempo posibles secuelas. 

 
Prevención Terciaria 
Se refiere a acciones relativas a la recuperación ad integrum de la enfermedad 

clínicamente manifiesta, mediante un correcto diagnostico y tratamiento y la 
rehabilitación física, psicológica y social en caso de invalidez o secuelas buscando reducir 
de este modo las mismas. En la prevención terciaria son fundamentales el control y 
seguimiento del paciente, para aplicar el tratamiento y las medidas de rehabilitación 
oportunamente. Se trata de minimizar los sufrimientos causados al perder la salud; 
facilitar la adaptación de los pacientes a problemas incurables y contribuir a prevenir o a 
reducir al máximo, las recidivas de la enfermedad. Por ejemplo en lo relativo a 
rehabilitación ejemplificamos: la realización de fisioterapia luego de retirar un yeso por 
fractura. 


