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S I
S
=)
)
o .Def'"l'C'O": ” l Caracteristicas:
nroque |.n’tegra yac.:c.e5| ©para‘a o Continuidad: Proporciona un
prestacion de servicios de salud ..
. . , seguimiento constante a lo largo del
esenciales. Es la primera linea de . .. .
. tiempo, con una relacién continua
contacto entre las personas y el sistema entre el baciente v el equipo de salud
de salud P y et equip )
Caracteristicas: Caracteristicas:
o Accesibilidad: Los e Coordinacidn: Integray
servicios estan ' coordina los diferentes
disponibles para todos,

niveles de atencion y
servicios especializados
cuando sea necesario.

e Integralidad: Aborda la
salud en su totalidad, . b—& Participacién C itaria:
incluyendo la promocian, - P articipacion Comunitaria:

sin barreras econdmicas,
geograficas o culturales.

a . F tal tici i6
prevencién, tratamiento, T Sk e g S
rehabilitacion y cuidados Obj etivos: ces i o
paliativos . Prevencién de planificaciony la prestacion
Enfermedades: Identificar de servicios de salud.

y reducir los factores de
riesgo, promover habitos
saludables y vacunar.
Diagnéstico y Tratamiento
Temprano: Detectar y
tratar enfermedades
iniciales para evitar

complicaciones. Y X
e Promocién de la Salud: ‘ ' &
Educar y empoderar a las
personas para que tomen *
decisiones informadas v
sobre su salud. |
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o A |yel§s. - VA Objetivos:
e Atencioén Primaria: Primer contacto, servicios
basicos de salud, enfoque preventivo. ’
e Atencion Secundaria: Atencion especializada,

e Acceso Equitativo: Garantizar que
todas las personas tengan acceso a
servicios de salud de calidad
independientemente de su situacion
socioeconémica.

diagnosticos avanzados, tratamientos
especificos.
. Atencién Terciaria: Cuidados altamente
especializados y complejos, tratamientos
avanzados, cirugias.

Integral: Integrada:

Interrelaciona los elementos
de promocidn, prevencion,
tratamiento y rehabilitacién y
reinsercién social que han de
formar parte de las
actuaciones desarrolladas. Se
integra funcionalmente con
las restantes estructuras y
hiveles del sistema sanitario.

Considera al ser humano
desde una perspectiva
biopsicosocial. Las esferas
biolégica, psicolégica y social
ho son independientes o
tangenciales sino que se
interseccionan en las
personasy sus problemas de

salud.
oI

Activa: Continua y permanente:

Deben de trabajar activamente en los distintos Alo largo de la vida de las personas, en
aspectos de la atencion, resolviendo las sus distintos ambitos (domicilio, escuela,
necesidades de salud, aunque éstas no sean trabajo, etc.) y en cualquier circunstancia

expresadas, con referencia especial a los campos (consulta en el centro de salud,
de la promocidn y la prevencioén. urgencias, seguimiento hospitalario).
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