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Resumen

Enfamilia - APS es la estrategia de atencion primaria en salud (APS) del
Programa de Salud de la Universidad de Antioquia. Esta conformada por
un equipo interdisciplinario de profesionales en desarrollo familiar, psi-
cologia, nutricién, actividad fisica, trabajo social, comunicaciones, danza,
manualidades, sistemas de informacion en salud, enfermeria y medicina,
quienes han acompanado a mas de 1.500 afiliados al Programa de Salud
y su nucleo familiar en sus diez anos de trayectoria operado por la Facul-
tad de Comunicaciones de la Universidad de Antioquia desde un enfoque
de comunicacion para la salud. Cuenta con las siguientes acciones: visitas
domiciliarias,asesorias individuales, grupos de redes de apoyo y platafor-
ma de medios con contenidos de educomunicacién para la salud.
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Antecedentes y justificacidn

En 2006, Saluda contrata a la Facultad de Comunicaciones de la Univer-
sidad de Antioquia para desarrollar acciones de promocion de la salud y
prevencion de la enfermedad dirigidas a sus afiliados para mejorar sus
condiciones de salud. Se inicia un proceso de caracterizacion de familias
para identificar factores de riesgo y potenciar factores protectores.

En 2009 se crean lineas multidisciplinarias de acompanamiento se-
mestral desde nutricion, actividad fisica, salud oral, vivienda saludable y
dinamica familiar.

En 2011 se realiza un ejercicio de reflexién pedagogica dinamizado
por preguntas como: ;que harian las familias luego de pasar por las 6 li-
neas?, ;jque otras acciones podrian ofrecerse para acompanarlas?, ;como
llegar a mas familias que requieren acompanamientos?, ;qué hacer con
las familias que no reciben visitas?, ;como hacer para que el proceso
de salud de estas personas no dependan de los promotores sino que se
puedan dar procesos de empoderamiento y participacion en el proceso
de salud? Asi se plantean las reflexiones y postulados desde la APS, la
Educacion para la Salud y la Comunicacion para el Cambio Social. Se
intenciona un enfoque de grupos de Redes de Apoyo interdisciplinarios,
la participacién activa de las familias en sus procesos de salud, los pro-
cesos dialdgicos y horizontales entre las familias y el equipo de profesio-
nales, la plataforma estratégica de Enfamilia- APS lo que lleva a pensar
conceptual y metodoldgicamente a la estrategia desde otros lugares y a

consolidar como procesos cada uno de los escenarios en clave de Parti-
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cipacion Comunitaria. Asi se marca la ruta que hasta la fecha promueve
Enfamilia-APS.

Descripcion de la experiencia

Enfamilia-APS es la estrategia de Atencidn Primaria en Salud APS de Sa-
luda -Entidad Administradora de Planes de Beneficios (EAPB)-del Sistema
Universitario de Seguridad Social de la Universidad de Antioquia. Pro-
mueve el desarrollo capacidades para la construccion de estilos de vida
saludable y el fortalecimiento de la participacion comunitaria. Esta con-
formada por un equipo interdisciplinario de profesionales en desarrollo
familiar, psicologia, nutricion,actividad fisica, trabajo social,comunicacio-
nes,danza, manualidades, sistemas de informacion en salud, enfermeria 'y
medicina. Dichos profesionales buscan, por medio de la implementacion
de acciones de educacion para la salud, construir colectivamente estilos
de vida saludable para la poblacion afiliada a Saluda y su nucleo familiar.

Nuestros escenarios de acompanamiento son:

* Grupos de Redes de Apoyo: espacio orientado por el equipo interdisciplina-
rio donde varios participantes se reunen para trabajar en pro de su salud a
partir de algun interés comun relacionado con la practica regular de activi-

dad fisica, la alimentacion saludable y la salud mental.

e Visitas domiciliarias: acompanamiento familiar que busca el desarrollo de
capacidades enmarcadas en un concepto de salud integral para la construc-
cion y fortalecimiento de estilos de vida saludable y el afrontamiento de

situaciones de crisis. Se dividen en tres tipos: Caracterizacion, se indagan
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aspectos generales de la familia y la vivienda para conocer sus estilos de
vida. Censo Hospitalario, se realiza a las familias de pacientes que fueron
dados de alta hospitalaria de acuerdo a las necesidades identificadas en el
diagndstico de egreso. Visitas Educativas, acompanamiento interdisciplina-
rio que apunta principalmente a la promocion de la salud (estilos de vida sa-
ludables en relacién a la sana alimentacion, la practica de actividad fisica,
el fortalecimiento de las relaciones interpersonales, entre otros); y preven-
cion de la enfermedad (adherencia a los tratamientos: meédico, farmacoldgi-
co, o controles periddicos; manejo adecuado de medicamentos, educacion
en diagnosticos recientes: trastornos mentales, alteraciones médicas; crisis
actuales: duelo, crisis en etapas evolutivas como adolescencia y jubilacién;
y prevencion en: RCV (sobrepeso, obesidad, tabaquismo, HTA, dislipidemias,

diabetes), dolor crénico, cuidados del cuidador, entre otros.

e Asesorias individuales: escenario que ofrece orientacion individual para la

atencién de situaciones de crisis o necesidades concretas.

e Acciones grupales: son sesiones unicas, independientes entre si y que
buscan promover la construccion de estilos de vida saludable a partir de
experiencias en salud desarrolladas desde la ludica, la participacién y la
orientacion interdisciplinaria para motivar el desarrollo de estilos de vida

saludable.

e Plataforma de medios: medios digitales e impresos que promueve, desde la
educacion y la comunicacién para la salud, el desarrollo de estilos de vida

saludable, la movilizacion comunitaria y los principios de la APS. Incluye
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medios como Portal Saluda, redes sociales, Tips educativos, Revista Saluda,

cartillas educativas y radio digital.

Los enfoques tedricos que nos fundamentan: Educacion para la sa-
lud desde una perspectiva critico dialdgica, una apuesta de educacion
horizontal que parte del reconocimiento de los saberes y experiencias
diversas que tiene cada uno de los participantes vinculados en el acto
educativo. Adicionalmente, la Comunicacion para la transformacion so-
cial, apuesta que posibilita la mediacién, el encuentro con el otro y el
trascender los medios de informacion para establecer un dialogo y ejer-
cicio de intercambio de intereses, necesidades, motivaciones, saberes y
demas factores que influyen en ese proceso de comprensiones del qué,

el porqué y el para qué del cuidado de la salud.

Resultados

A partir de ejercicios de evaluacion cualitativa se logra identificar que
los participantes valoran y reconocen a Enfamilia - APS como una al-
ternativa para aprender a cuidar su salud y la de sus familias. Dentro de
los aspectos mas significativos, mencionan la posibilidad de establecer
relaciones cercanas con los promotores de salud y poder disfrutar de es-
pacios que propician la construccion de saberes colectivamente. Ademas
de percibir los beneficios que la estrategia aporta para el cuidado de su
salud, se logra identificar que la adquisicion de estilos de vida saludable
de los participantes se da gracias a la comprension y conviccion de la
importancia de realizar actividad fisica regularmente, alimentarse sana-

mente, tomar adecuadamente los medicamentos, realizar actividades de
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ocio y esparcimiento para cuidar su salud mental, entre otros que hacen
parte de una concepcidn integral de la salud.

Dentro de hallazgos cuantitativos se logra identificar que hay mayor
conocimiento frente a factores de riesgo que afectan la salud, asi como
reconocimiento sobre factores protectores, los cuales van incrementando

a medida que se va generando mayor consciencia sobre ellos.

Conclusiones y recomendaciones

Es fundamental un proceso de educomunicacion que permita conocer y
comprender a las personas los porqué y los para qué de las acciones que
contribuyen a controlar las enfermedades y cuidar la salud desde las de-
cisiones que tomen en su vida cotidiana.

La comunicacion es un proceso fundamental en la relacion medico -
paciente pues, desde ésta, se favorece la posibilidad de que las personas
puedan comprender sus diagndsticos, sus tratamientos y recuperacion.

La experiencia y profesionalismo de las personas y/o instituciones
que orientan los procesos de salud son fundamentales a la hora de con-
solidar acciones.

Es importante dar continuidad a estas iniciativas para no perder la
curva de aprendizaje que ha logrado constituirse por mas de una década
y que a partir de las lecciones aprendidas ha logrado ser reflexivo en
procura de la mejora continua de sus acciones y la satisfaccion de las
personas que han depositado la confianza en el equipo.

Las personas aprenden a partir del ejercicio vivencial,es decir,desde

la practica
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