Acciones Estratégicas del Primer Nivel de Atencion

ante la COVID - 19
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Direccidon de Atencion Primaria de la Salud.
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Situacion Actual del PNA en Paraguay

% Cuenta con 808 Unidades de Salud de la
Familia (USF), atendiendo a aproximadamente
a 2.203.740 personas.

< 329%o0 de cobertura de la poblacion a nivel pais.

MATO GROSSO
DEL SUR

% Las USF implementan I|a Estrategia de
Atencion Primaria de la Salud como primer
eslabon de acceso al Sistema Sanitario.

<% Las USF estan en 249 Distritos de 18
Regiones Sanitarias del pais, que

representa el 98% de los distritos del pais.

% Las USF estan distribuidas en las zonas donde Mapa de georreferenciacion en tiempo real de las USF de

las poblaciones viven en condiciones de mayor Paraguay — Disponible en el portal
https://www.mspbs.gov.py/donde-consulto.php
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https://www.mspbs.gov.py/donde-consulto.php

Fortalecimiento en Recursos Humanos en APS

NUEVAS INCORPORACIONES DE RRHH

DURANTE LA PANDEMIA. .
MEDICOS 24
LIC. EN ENFERMERIA/OBSTETRICIA 5
TECNICOS/AUXILIARES DE ENFERMERIA 3
AGENTES COMUNITARIOS DE SALUD 85
PROMOTORES DE SALUD INDIGENAS 24
TOTAL 146
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Fortalecimiento en Infraestructura en APS

Mejoramiento de Infraestructura < Durante la pandemia fueron
300 UFS con intervencion de mejoramiento de Habilitadas 3 USF nuevas
infraestructura. . «* 30 USF Refaccionadas.
Construccion de nueva infraestructura < Pendiente a ser habilitadas 42 USF
402 USF para asegurar un minimo del 65% de cobertura en nuevas para este afio.
cada departamento del pais. .
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Fortalecimiento en Equipamiento y Mobiliario para Mejorar
la Atencion de los Pacientes
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Equipamiento y Mobiliario

+** Se distribuyeron 100 Detectores de latido
fetal y 800 Saturédmetros adultos y
pediatricos en las USF de las 18 Regiones
Sanitarias del Pais, para mejorar la .
resolutividad y seguimiento de los casos.

+*¢* 3 USF Nuevas, fueron dotadas de
Equipamiento y Mobiliario.
¢ 42 USF nuevas pendientes.
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Situacion Epidemioldgica Actual en Paraguay

SEGUN DPTO DE RESIDENCIA |
fuera de albergues Actualizado en fecha 22/09/2020
Datos acumulados

TOTAL CONFIRMADOS | TOTALACTIVOS

Actualizado en fecha 22/09/2020

CENTRAL I > 479 | 38,1% 34'260
ASUNCION N 7.412 | 22,6%
ALTO PARANA I 6.498 | 19,8%

CAAGUAZU M 1.489| 4,5%

CONCEPCION N 817 |2,5%

CORDILLERA 1581 |1,8% 14.955
GUAIRA 1515 |1,6%

ITAPUA 1484 |1,5%

PARAGUARI 1390 ]1,2%

BOQUERON 1369 |1,1%

SAN PEDRO 1332]1,0%

PTE. HAYES 1300 |0,9%

AMAMBAY | 285 | 0,9% ‘ | i |

CANINDEYU 1204 ]0,6% 01/03 01/04 01/05 01/06 01/07 01/08 0109 01/10
CAAZAPA | 177 | 0,5%

MISIONES | 166 | 0,5%

ALTO PARAG.. | 153 |0,5%

NEEMBUCU | 100[0,3%

Fuente: MSPyBS/DGVS/GOBIERNO NACIONAL/Paraguay
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Cobertura de Poblacion por PNA, en las Regiones Sanitarias
mas Afectadas por la COVID - 19

Poblacion Total Poblacion cubierta

(DGEEC) Total USE por APS (DRIVE) Porcentaje de
cobertura

Region Sanitaria

Central 2.201.110 108 418.567 19%
Capital 521.559 33 118.336 23%
Alto Parana 830.943 77 251.838 30%

FUENTE: Direccion de Atencidon Primaria de la Salud
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¢Como se prepara el PNA durante la pandemia del COVID-19?
\

Marzo Elaboracion del Protocolo para APS

\

Marzo  Socializacion del protocolo en el portal del MSPyBS.

|

Abril - Capacitacién virtual de los 4453 RRHH.

|

Abril - \erificacion de la aplicacion en las USF.

/

Abril Monitoreo de las actividades de los ESF

/
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Material elaborado por el Equipo Técnico de la DAPS con Apoyo Técnico de OPS/OMS- Paraguay y Validado
por las Direcciones del MSPyBS
*¢* Reorganizacion y readecuacion del servicio.
** Acceso diferenciado en IRA y No IRA, garantizando

flujo seguro para el paciente y personal de salud.
***Se contempla la funciéon ampliada de la enfermera

para garantizar la atencion a los cuadros no

respiratorios. .
¢ Utilizacion Correcta de los EPI.
s Utilizacidn correcta de los procesos de control de .

Protocolo para infecciones.
“Manejo en el Primer Nivel de Atencin - Unidades de Salud de ** Garantizar la continuidad de atencién de los servicios
i e e esenciales de salud (Vacunacion, Atencidn al nifio,
PANI, Enfermedades Crdnicas no Transmisibles,

Planificacion Familiar, Control Prenatal.
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Ejemplos Concretos del
Trabajo realizado en
Paraguay por el PNA
durante la Pandemia




Verificacion de la aplicacion del protocolo en las USF.
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Adaptacion de los servicios de salud, lo que implica una
reorganlzacmn de los mismos.
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Acceso Diferenciado Adecuacion del

distanciamiento

fisico en sala de
espera

& Colocacién de
lavatorio de manos
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Sensibilizacion sobre la importancia del distanciamiento
fisicoy evitar la aglomeracion de personas.

Delimitacion de la distancia de 2mts.
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Se mantiene el seguimiento de las consultas ambulatorias
programadas, domiciliarias y de urgencia para todas las
patologias, telemonitoreo de los casos, seguimiento de
pacientes sospechosos y confirmados.
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Prevencion de complicaciones: Garantizando los servicios

esenciales a la poblacidn.
| o it &y 58 Seguimiento de ECNT,
: g{arantizando la medicacion
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Vacunacion en el
servicioy en los
domicilios
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Atencion a Comunidades Indigenas y Albergues.

s

REDMI NOTES
Al QUAD GAMERA

579 Comunidades Indigenas

88 USF en zonas fronterizas
Albergues en 9 RS
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Promocion de Salud: orientacién a la poblacion sobre las
medidas higiénicas como el lavado de manos, la
utilizacion correcta de mascarilla y distanciamiento fisico.

%
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Sensibilizacién de la Poblacion y Busqueda
Activa.

usqueda activa
comunitaria

Charlas en radios
comunitarias/ spot .
radiales

Visitas de locales
comercilales

Utilizacion de megafonos
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Actividades de Promocion y Participacion Comunitaria
Enfocados no solo a COVID-19.

Realizacion de los Clubes de
Embarazadas, Clubes de ECNT

Con la implementacion de
las medidas preventivas
segun protocolo
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Gobernanza en el Primer Nivel de Atencion: Se articulan
estrategias con autoridades locales y con lideres
comunitarios, para la mitigacion de Ila situacion
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epidemioldgica.
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Donacion de insumos de
limpieza materiales

Voluntarios comunitarios (.5 4™
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Estrategia de expansion de la RIISS en Paraguay.

MICRO RED DE LIMPIO

s*Conformado con 4 Micro redes

**1 Hospital Distrital

4 USF Ampliada

+*16 USF Estandar .

ST\ | — Proyecto Salud Para Todos ( HEFA)

R e o financiado por la Agencia de
Cooperacion Internacional de Corea-
KOIKA y OPS como evaluador
externo de esta estrategia.
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Total de Consultas
consultas: IRA"

1.297.803. 130.279

La APS en
d Se Consultas Telemonitoreo

Numeros g;’?i;i”a”as 30.678

Pacientes

con Pacientes
sintomas en

grav_zslc;_e albergues:
ovid-219. 7.681
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Lecciones Aprendidas

< No debilitar el PNA para fortalecer otros niveles, ya que el primer nivel conoce a su
poblacion y puede realizar manejo de |la mayoria de las patologias, manejo de casos leves de
forma ambulatoria, en la casa o telefonicamente, realiza la busqueda activa de los casos y.

trabaja en la promocion de salud con la comunidad sobre las medidas higiénicas para evitar

el contagio, signos de alarma. .

4

» El trabajo en red es fundamental para una derivacion oportuna de los casos que presenten
factores de riesgo a un servicios de mayor complejidad.

< Soporte del segundo nivel para garantizar medios auxiliares de diagnostico( Laboratorio, RX)
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Desafios

Aumentar el numero de USF, garantizando los equipamientos, RRHH, insumos y
medicamentos necesarios para el buen funcionamiento para mejorar cobertura y acceso.
Mejorar la concienciacion de las personas, familias y la comunidad de |la importancia del
cambio de comportamiento social y cultural para disminuir los contagios.

Fortalecer el proceso de informatizacion de las USF para contar con datos en tiempo y forma
para la toma oportuna decisiones.

Fortalecer el trabajo en Red con el Segundo nivel para la derivacion oportuna de los
pacientes.

Potenciar la vigilancia comunitaria activa en coordinacion con la Unidad Epidemioldgica
Regional para la realizacion de los test y el retorno de los resultados.

Garantizar la disponibilidad de los medicamentos e insumos del Listado de Medicamentos
esenciales.

Fortalecer las USF de las zonas fronterizas y aquellas ubicadas en las comunidades indigena
para un mejor abordaje intercultural.
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