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RESUMEN

Introduccion: La atencidn primaria de salud da solucion hasta el 80 % de los
problemas de salud, por lo que sus gestores deben conducir, controlar y fortalecer
la aplicacion de las terapias tradicionales segun evidencias cientificas alcanzadas,
en correspondencia con la realidad econémica; asi como elevar la capacidad de
afrontar los impactos de los desastres, de la variabilidad y cambio climatico.
Objetivos: Disenar un plan de accion desde la gestion de reduccion de riesgo
dirigido a directivos de la atencién primaria para enfrentar los impactos de los
desastres, la variabilidad y cambio climatico con la aplicacion de las terapias

tradicionales.
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Métodos: Se realizd un analisis documental del marco legal a nivel internacional
y nacional, analisis y sintesis de articulos cientificos, trabajos de maestrias,
diplomados, doctorados, y la modelacion.

Resultados: Se disei6 un plan de accion desde la gestion de reduccion de riesgo
de desastres en la atencion primaria, como herramienta para los directivos para
enfrentar los impactos de la variabilidad y cambio climatico que propicie la
aplicacion de las terapias tradicionales.

Conclusiones: El plan con sus cuatros lineas de actuacion constituye herramienta
practica para los directivos de la atencion primaria de salud en el desarrollo y
control de la aplicacion de las terapias tradicionales de probada inocuidad y
eficacia. Se integra en la reduccion de riesgos de desastres, a partir del analisis
de las vulnerabilidades ante desastres, la variabilidad y el cambio climatico, y
propicia la intersectorialidad-sostenibilidad-multidisciplinariedad.

Palabras clave: cambio climatico; gestion de riesgo de desastres; directivos;

gestores; terapias tradicionales.

ABSTRACT

Introduction: Primary health care provides solutions to up to 80% of health
problems, so its managers should lead, control and strengthen the application of
traditional therapies according to scientific evidence achieved, in
correspondence with the economic reality; as well as raise the capacity to cope
with the impacts of disasters, climate variability and change.

Objectives: To design an action plan from risk reduction management aimed at
primary health care managers to face the impacts of disasters, variability and
climate change with the application of traditional therapies.

Methods: A documentary analysis of the legal framework at international and
national level, analysis and synthesis of scientific articles, master's degree,
diploma and doctoral studies, and modeling was carried out.

Results: An action plan was designed from disaster risk reduction management in
primary care, as a tool for managers to face the impacts of climate variability

and change that favors the application of traditional therapies.
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Conclusions: The plan with its four lines of action constitutes a practical tool for
primary health care managers in the development and control of the application
of traditional therapies of proven safety and efficacy. It is integrated into disaster
risk reduction, based on the analysis of vulnerabilities to disasters, variability and
climate change, and promotes activities at inter-sectorial sustainability-
multidisciplinary level.

Keywords: climate change; disaster risk management; managers; traditional

therapies.

Recibido: 22/05/2022
Aceptado: 21/06/2022

Introduccion

El cambio climatico constituye una fuente de alteraciones para los ecosistemas,
en detrimento de la salud humana y el desarrollo sostenible. Se denomina cambio
climatico (CC), segin la Convencion Marco de las Naciones Unidas para el Cambio
Climatico (CMNUCC 1992),(123) a la variacion global del clima del planeta
originada por causas naturales y antropogénicas o por la accion indiscriminada del
hombre, que se producen a diversas escalas de tiempo y sobre todo, de los
parametros climaticos (cambios extremos en la temperatura ambiental,
precipitaciones, vientos, aumento en la frecuencia de eventos climaticos
extremos como inundaciones, sequias y tormentas severas, lo que constituye un
desafio que el ser humano debe hacer frente. (12,34

En la atencion primaria de salud (APS) se da solucion hasta el 80 % de los
problemas de salud de la comunidad. En ella se involucra actividades de
promocion y prevencion de salud como parte del Sistema Nacional de Salud (SNS)
por ser el primer punto de contacto asistencial de la comunidad. En este sentido
se puede propiciar el incremento de la conciencia y la percepcion de riesgo de
desastres, de la variabilidad y el cambio climatico con un enfoque holistico

preventivo-curativo con el uso de los recursos terapéuticos naturales. Con la
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preparacion de sus directivos o gestores para conducir y controlar la adecuada
aplicaciéon de las terapias tradicionales por los profesionales de este nivel de
atencién, que pueden elevar de manera sostenida su capacidad y desempeiio,
acorde a las necesidades que plantea una realidad econémico-social cambiante y
compleja como la que transita el pais, a la que hay que dar respuesta desde una
perspectiva sustentable y racional. -6

Por otra parte, los desastres son alteraciones intensas producidas por eventos de
origen sanitario, tecnologicos o antropicos y naturales. Con la influencia del CC,
estos tienden cada vez a ser mas extremos, que constituyen multiamenazas que,
al sobrepasar la capacidad de respuesta y adaptacion de las comunidades
afectadas, generan danos graves en su funcionamiento, para la cual requieren de
apoyo externo. Estos eventos producen un aumento de la morbimortalidad,
destruccion de las infraestructuras tanto habitacional como sanitarias, efectos
adversos sobre el ambiente, alteracién de la conducta humana (violencia,
depresion, frustracion, suicidios, conflictos armados. ”)

En la Cumbre Mundial sobre Medio Ambiente y Desarrollo de Rio de Janeiro en
1992, se abrazo el concepto de desarrollo sostenible y se establecio un grupo de
principios éticos, morales y filosoficos que deberian adoptar y materializar en sus
relaciones los diferentes estados miembros a nivel internacional.® En tal sentido,
y en ese mismo escenario el propio Fidel advirtié: “Una importante especie
bioldgica esta en riesgo de desaparecer por la rapida y progresiva liquidacion de
sus condiciones naturales de vida: el hombre”.(?)

Siguiendo este postulado en Cuba los esfuerzos y la voluntad politica se proyectan
hacia la reduccion de riesgos de desastres, ademas de integrar estudios climaticos
como medidas de adaptacion a sus efectos. Por ello el Consejo de Ministros aprobd
el 25 de abril 2017 “La Tarea Vida" ®191.12) “pPlan de Estado” con alcance
nacional, que requiere concebir y ejecutar un programa de inversiones
progresivas, con el objetivo de identificar vulnerabilidades al CC y en funcion de
ellas planificar medidas de mitigacion y adaptacion a corto (2020), mediano
(2030), largo (2050) y muy largo plazo (2100).(10,11,12,13,14,15)

Con estas directivas se tiene el proposito de planificar acciones con base en la

Agenda 2030 de Desarrollo Sostenible, cuyos objetivos son: propiciar la
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integracion de acciones y esfuerzos a las politicas y programas de desarrollo
economico y social del pais, asi como incorporar la dimension de la adaptacion a
los programas, planes y proyectos vinculados a la salud. (16:17,18,19,20,21)

Ante este complejo escenario y como parte del desarrollo sostenible se hace
necesario considerar el uso de la medicina natural y tradicional. Por ello, se
comenzé a dimensionar y marcé un momento crucial el desarrollo de las
investigaciones en ese campo cuando en mayo de 1978, en Alma Ata("® se realizd
un llamado internacional para que los sistemas de salud incorporasen las
medicinas y terapias tradicionales, complementarias y alternativas, con eficacia
cientificamente demostrada.

En la XXXI Asamblea General de la OMS (1994) se adoptd una resolucion en la que
se le solicito al director general que examinara como se podria promover la
observancia y el mantenimiento de los conocimientos, tradiciones y remedios de
los diferentes pueblos. (20

Cuba respondio6 a esta convocatoria con la puesta en marcha de un programa que
pronto se tradujo en un conjunto de objetivos estratégicos y acciones dirigidas a
desarrollar técnicas y procedimientos insertados definitivamente dentro del
Sistema Nacional de Salud con el nombre de Medicina Natural y Tradicional
(MNT). 2"

La MTN, especialidad de perfil amplio que, en su aplicacion, abarca métodos de
promocion de salud, prevencion de enfermedades, diagnostico, tratamiento y
rehabilitacion de pacientes, desde su aprobacion como especialidad médica en
1995-(21,22,23,24,25,26)

Se establecio como principio la integracion de las practicas convencionales y no
convencionales en beneficio de la medicina, rechazandose los términos de
complementaria y de alternativa por no constituir las terapias tradicionales una
opcion ademas, de en lugar de la medicina convencional, sino integrada, de
acuerdo con los postulados de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS).?% Es
ademas, una especialidad médica con marco legal, sometida al escrutinio de la
Red Nacional de Farmaco-vigilancia y de la Direccion Nacional de Registros

Médicos y Estadisticas de Salud como cualquier otra especialidad. ?2:23)
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Esto se logra, gracias a la voluntad politica del Estado cubano, y se materializa
en medidas estratégicas reflejadas en los Lineamientos 158 y 132, de la politica
economica y social del Partido y la Revolucion cubana para el periodo 2011-
2015.(2425,26) Desde el ano 2015, el Comité Ejecutivo del Consejo de Ministros
implemento el acuerdo No. 7551,% que propone la integracion de la MNT
(terapias tradicionales) a situaciones de emergencias y de desastres, como se
refleja en la Resolucion No. 486/19, Doctrina?® y en los Lineamientos de la
politica economica y social del partido y la revolucion para el periodo 2016 - 2021,
aprobados en el 7mo. Congreso del Partido en abril del 2016 y por la Asamblea
Nacional del Poder Popular (ANPP), en julio de ese mismo afo, para la politica

social en la esfera de la Salud, que plantean: (2>26,27,28,29,30)

— Lineamiento 129: asegurar el cumplimiento del plan de acciones para
garantizar el desarrollo y consolidacion de la MNT.

— Lineamiento 183: consolidar la industria farmacéutica y biotecnolodgica
como una de las actividades de mayor capacidad exportadora de la
economia, diversificar productos y mercados e incorporar nuevos productos
al mercado nacional para sustituir importaciones. Desarrollar la industria

de suplementos dietéticos y medicamentos naturales.

Es innegable la fortaleza que constituye la adecuada aplicacion de las diferentes
técnicas de las terapias tradicionales, aprobadas por el MINSAP, en cuanto al
ahorro de recursos economicos de consideracion, e insumos médicos. Al disminuir
el uso de analgésicos, antiinflamatorios y cremas, su propdsito es prevenir y tratar
las enfermedades a través de la activacion de las propias capacidades o de los
recursos bioldgicos naturales con que cuenta el organismo. Al mismo tiempo
armoniza al organismo con la naturaleza, de ahi la utilizacion de ejercicios, dietas
y plantas como arsenal de tratamiento en el logro de la resiliencia ante el impacto
de la variabilidad y cambio climatico. (12,345

Sin embargo, al revisar la bibliografia se pudo notar que diferentes autores de
trabajos finales de maestrias, diplomados y doctorados coinciden en identificar

carencias cognitivas y conductuales para el desarrollo y control por parte de
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directivos en torno al uso de las terapias tradicionales en desastres. Es muy
notable que existen insuficientes investigaciones. ®2") que aborden la integracion
de las terapias tradicionales en la gestion para la reduccion de riesgo de los
desastres (GRRD) y en la adaptacion a la variabilidad y cambio climatico. En este
sentido es necesario el incremento de investigaciones para identificar cuanto
afecta este impacto en las propiedades terapéutica de las terapias, a partir de,
que estos recursos pertenecen a los tres reinos, animal, mineral y vegetal, la luz
solar, el mar, entre otros, que son impactados directa e indirectamente por esta
accion y que por esta causa sea necesario modificar dosis, frecuencia de
tratamientos en las diferentes afecciones. (30,31,32,33,34,35,36,37,38)

En tal sentido se propuso realizar este trabajo con el objetivo de disenar un plan
de accion desde la gestion de reducciéon de riesgo dirigido a directivos de la
atencion primaria para enfrentar los impactos de los desastres, la variabilidad y

cambio climatico con la aplicacion de las terapias tradicionales.

Métodos

Se realizd una investigacion de corte interpretativo, con una metodologia de
analisis cualitativo. Se empled, ademas, el analisis documental del marco legal
internacional y nacional que sustenta la GRRD, la adaptacion a la variabilidad y
cambio climatico, asi para la aplicacion de las terapias tradicionales.

Se consultaron articulos cientificos en bases de datos indexadas como HINARI,
EBSCO, Dynamed y PubMed de los Gltimos 10 anos; asi como trabajos de
terminacion de maestrias, diplomados, doctorados y la modelacion.

Se tuvo en cuenta la consulta y el analisis del marco legal internacional y nacional,
los principios generales, de tratamiento de las terapias tradicionales y aquellos
articulos que abordan la aplicacion de todas las terapias con evidencia cientifica
de eficacia e inocuidad con un enfoque integrado a la GRRD y la adaptacion al
cambio climatico, y se identifican asi cuatro lineas de actuacion, desde la gestion,
la docencia la asistencia y la investigacion.

A continuacidn, se relacionan las normativas internacionales que sustentaron el

disefo del plan de accion:

@) e |

Esta obra esta bajo una licencia https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es ES




@CIiMED

/AP EDITORIAL CIENCIAS MEDICAS

1. Acuerdo de Paris sobre el cambio climatico. (6"

2. Marco de Sendai para la reduccion del riesgo de desastres. (28

3. Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible, su objetivo: eliminar huella de
carbono, la reduccion de riesgos y el desarrollo sostenible. 2%

4. Declaracion de Alma-Ata (1978). Se basa en atender las necesidades de
salud con la practica de la MNT, en la medida que se necesiten, segln
proceda con el adiestramiento del personal de salud, (médicos,
enfermeras, parteras, auxiliares y trabajadores de la comunidad). "

5. Estrategia de la OMS sobre Medicina Tradicional 2014-2023.632 Prestar
apoyo a los Estados miembros para que desarrollen el potencial de la MNT
y lograr una atencion de salud centrada en el bienestar y la salud de las
personas, asi como promuevan la utilizacion segura y eficaz de las terapias
tradicionales.

6. Declaracion de Astana 25-263) de octubre 2018 plantea que el éxito de la
atencién primaria de salud (APS) sera conducido por:

— Conocimiento y construccion de capacidades y tecnologia: apoyar la
ampliacion y extension del acceso a un rango de servicios de salud a
través del uso de medicamentos asequibles, efectivos, seguros y de alta

calidad, incluir, en el que sea apropiado, la MNT.

Las normativas nacionales que sustentaron el disefo del plan de accion fueron:

1. Directiva No.1 del Presidente del Consejo de Defensa Nacional y las guias
metodoldgicas. G4

2.  Plan de Estado Tarea Vida 2017. (13,14,15,16,17,18)

3. Lineamientos de la Politica Econdmica y Social del Partido y la Revolucion
cubana. 2425

4. Acuerdo No. 7551 del Comité Ejecutivo del Consejo de Ministros, que
propone la integracion de la MNT a situaciones de emergencias y de

desastres. (26)
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5. EL Consejo de Estado (27 de mayo del 2004), aprueba aplicacion de las
diferentes modalidades de Terapias Tradicionales en los servicios de la
salud en todo el territorio nacional, para la asistencia médica, la docencia,

la investigacion cientifica. (21,22,23:25)

6. Programa del Médico y Enfermera de la Familia. %)
7. Codigo del Trabajo. (30
8.  Constitucion de la Republica de Cuba.?”)
9. Programa para el desarrollo y la generalizacion de la MNT. 2"
10.  Resolucion Ministerial No 486 de 2019. Doctrina de tratamiento y

evacuacion para la guerra de todo el pueblo.?”)
11. Protocolo de actuacion y manejo de la COVID-19 con modalidades de la

MNT. (38,39,40,41,42,43,44,45)

12.  Lineamientos para la Salud mental en desastres en Cuba. “®)

Resultados

Se disend un plan de accion (cuadro), como herramienta para los directivos de la
APS para su actuacion y control desde la perspectiva de la GRRD en la APS, que
les propicie enfrentar el impacto de los desastres, la variabilidad y cambio
climatico con la aplicacion de las terapias tradicionales. Se tuvo en cuenta los
diferentes ambitos en el que se desenvuelven los directivos, su interrelacion con
los profesionales del nivel primario de atencion, el individuo; la familia, y con los
lideres formales e informales de la comunidad y ademas con las diferentes
disciplinas y sectores, de ahi el caracter intersectorial y multidisciplinario, @ del
plan (fig.).

Después del analisis de todo el material, se tuvo en consideracién para el disefo
del plan tres principios de actuacion, generales, de tratamientos y aquellos que

incluyen la GRRD: (27,29,42,47,48)

1. Principios generales:
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— Etica: preservar los principios, valores y normas del estado cubano y de
los derechos fundamentales de las personas.

— Respeto: a la diversidad cultural, a los conocimientos individuales y
colectivos, a las formas de uso y manejo tradicionales del territorio y
proteccion a los recursos naturales, en concordancia con lo establecido
en la Constitucion.

— Reconocimiento: de la influencia humana en el aumento de los gases de
efecto invernadero, que aceleran los procesos de cambio climatico y los
desastres.

— Compromiso: individual, colectivo e institucional de contribuir a la
adaptacion al CC en el marco del desarrollo sostenible, para lograr una
sociedad prospera, justa, inclusiva y solidaria.

— Reflexion critica: sobre los retos que propone el CC, desde distintas
perspectivas: la gestion, la docencia, la asistencia y la investigacion,
que propicien la retroalimentacion como generadores de conocimiento

para potenciar la adaptacion al CC y la GRRD.

2. Principios de tratamiento para la integracion de las terapias tradicionales
en enfermedades cronicas no trasmisibles (ECNT), arbovirosis, otras
afecciones sensibles al clima y para la prevencion y tratamiento de la

COVID-19 y de las secuelas:(3841,42,43,44)

— Asegurar las variantes de tratamiento segun victimas y enfermos.

— Reforzar estos tratamientos con las medidas higiénico-sanitarias y anti
epidémicas.

— Asegurar los medicamentos, material de curacibn y medios
tradicionales, naturales y bioenergéticos, de manera ininterrumpida.

— Garantizar medios rasticos para la proteccién higiénico-sanitaria y anti
epidémicas.

— Garantizar medios rusticos y ejercicios tradicionales para los estados

psicologicos y estrés postraumatico.

10
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— Garantizar la organizacion y la localizacion de medios y recursos

naturales y bioenergéticos necesarios.

— Garantizar la preparacion de los profesionales y su organizacion.

3. Principios para un enfoque integrado de reduccién del riesgo de desastres y la

adaptacion a la variabilidad y CC que propicie incrementar: (10,21,34,48,49)

— El conocimiento sobre las amenazas y de la repercusion del CC en la
salud humana.

— El conocimiento de la exposicion, vulnerabilidad y la capacidad de
respuesta a los desastres y a impactos del CC en la salud humana.

— El reconocimiento de los derechos y las responsabilidades individuales,
institucionales y sociales.

— La participacion de la poblacién en riesgo para lograr el cambio
sistémico.

— La sinergia entre niveles, sectores y disciplinas.

— Las fuentes de conocimientos con caracter flexible y la capacidad de
respuesta en diferentes escalas de tiempo.

— Las competencias de los profesionales del equipo basico de salud (EBS)

para evitar danos, mitigar o reducir vulnerabilidades sociales,

cognitivas- conductuales.

Cuadro - Plan de accion para la aplicacion de terapias tradicionales para el

enfrentamiento al CC en la APS

Linea de Objetivos Acciones Indicadores
actuacion
Gestion Fortalecer la gestion Vincular las terapias tradicionales a NUmero de actividades vinculadas a
institucional para la la tematica de variabilidad y cada etapa del PRRD con énfasis en
aplicacién de las terapias cambio climatico en el instrumento las etapas prevencion y
tradicionales en funcion de de gestion para la reduccion de preparativos.
la adaptacion al cambio riesgos de desastres (PRRD) Control y seguimiento periodico.
climatico a través de la
incorporacion e Establecer convenios de NUmero de convenios de
implementacion de colaboracion para financiamiento colaboracion para financiamiento de
politicas, normas, de proyectos de investigacion proyectos de investigacion.
convenios, programas y Adquirir recursos, insumos y Cantidad de insumos, materia
financiamiento. contratacion de personal para orgénica para la elaboracion de

mantenimiento de equipos y medios
médicos que facilitan los

medicamentos naturales.

11
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Docencia Formar profesionales de la
APS con habilidades,
capacidades y actitudes
para la aplicacion de las

terapias tradicionales.

Promover vy realizar
investigaciones
relacionadas con la
aplicacion terapias
tradicionales y adaptacion
al CC para la generacion de
conocimiento y la toma de
decisiones desde una

Investigacio perspectiva
n interdisciplinaria e
intersectorial.
Determinar eficacia del
empleo de las diferentes
modalidades en la ECNT.
Determinar eficacia del
empleo de las diferentes
modalidades en las
arbovirosis.
Determinar eficacia del
empleo de las diferentes
modalidades en otras
afecciones sensibles al
clima en la GRRD
Determinar eficacia del
empleo de las diferentes
modalidades en la
prevencion y tratamiento
de la COVID -19 y de las
secuelas

Asistencia Fortalecer la aplicacion de
las diferentes modalidades
de la terapias tradicionales
por los diversos actores de
salud y comunitarios para
incidir en la adaptacion al

CCy la GRRD.

tratamientos de laser,
ozonoterapia, etc.

Identificar necesidades de
aprendizaje en profesionales
trabajadores y docentes.
Disefar cursos, talleresy
diplomados que vinculen la
preparacion en terapias
tradicionales.

Formar docentes para el uso de
Terapias tradicionales en el auto
cuidado con la aplicacion de las
terapias tradicionales.
Formar profesionales EBS y GBT
para aplicacion de las terapias.
Formar a no profesionales en salud
en el auto cuidado con la aplicacion
de las terapias tradicionales.

Gestionar financiamientos para
realizar proyectos de
investigaciones.

Disefar y desarrollar investigacion
relacionados con la eficacia de
terapéutica con las terapias
tradicionales en: ECNT, arbovirosis,
otras afecciones sensibles al clima
y para la prevencion y tratamiento
de la COVID -19 incluso de las
secuelas.

Incorporar las terapias tradicionales
y adaptacion al CC como lineas de
investigacion en los programas o
concursos de investigacion.
Institucionalizar concursos, revistas
cientificas, congresos, eventos,
ferias y otros mecanismos para
estimular la investigacion sobre el
empleo de las terapias
tradicionales en la adaptacion al
CcC-

Realizar eventos cientificos, forum
ciencia y técnicas para de difusion
de las terapias tradicionales y
adaptacion al cambio climatico en
la GRRD.

Crear vinculos y alianzas
estratégicas con el gobierno
nacional, provincial y municipal
para el apoyo a la aplicacion de las
diferentes modalidades de las
terapias tradicionales por los
profesionales, EBS y GBT.
Establecer vinculos y alianzas
estratégicas con diferentes
entidades (incluyendo al sector no
estatal) para el apoyo a la
aplicacion de las diferentes
modalidades.
Seguimiento y control estadisticos
de los pacientes que reciben
tratamiento

Cantidad de mantenimientos
realizados

Banco de problemas.
Cantidad de figuras docentes que
den salida a las necesidades de
aprendizajes-identificadas.
Porcentajes de docentes para
desarrollar programas de estudios.

Porcentajes de profesionales de los
EBS preparados y GBT con habitos y
habilidades necesarios para aplicar
las terapias.
Porcentajes de capacitacion a
trabajadores no profesionales en
salud para el auto cuidado con el
uso de Terapias tradicionales.

Cantidad de financiamiento de
proyectos de investigacion.
Cantidad de Publicaciones

relacionadas con la eficacia de
terapéutica de las terapias

tradicionales en: ECNT, arbovirosis y
otras afecciones sensibles al clima
en la GRRD.
Porcentajes de proyectos,
concursos, eventos, forum
realizados con estas tematicas.
Resultado de investigaciones
relacionadas con la eficacia del
empleo de estas terapias.

NUumero de alianzas realizadas a
nivel nacional, provincial y
municipal.

NUmero de alianzas realizada a nivel
del sector no estatal. Nimero de
casos atendidos y tratados con
diferentes modalidades de las
terapias tradicionales.
NUmero de audiencias sanitarias,
charlas educativas,
NUmero de programas. Capsulas
educativas, plegables
NUmero de eventos comunitarios
realizados
NUmero de grupos de yoga, qi gong
y tai ji quan creados.
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Sensibilizar a la comunidad para el
autocuidado.

Establecer alianzas a través de los
medios de comunicacion para
difundir la tematica.
Realizar eventos comunitarios para
la difusion del uso de la Terapias
tradicionales.

Creacion de grupos de yoga, qi gong
y tai ji quan.

|

Reduccidn de vulnerabilidades T

| <— PRRD |—»=

Retroalimentacidn l Aumento de capacidades

INTERSECTORIALIDAD-SOSTENIBILIDAD-MULTIDISCIPLINARIEDAD
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¥
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G

Fig. - El plan de accidn su interrelacion, intersectorialidad, sostenibilidad y la

multidisciplinariedad
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Discusion

Después de consultar a diferentes autores, el marco legal internacional y nacional,
asi como los aspectos generales y principios, que permitié definir cuatro lineas de
accion que constituyeron los cuatro ejes del plan de accion: gestion, docencia,
asistencia e investigacion. Con la ejecucion de estas lineas de accion permite al
directivo identificar las principales vulnerabilidades ante desastres, la variabilidad
y el CC, aquellas relacionadas con carencias cognitivas, conductuales, economicas.
Toda vez identificadas les permitieran planificar acciones desde los cuatro ejes para
reducir o mitigar estas vulnerabilidades.

Este plan es una herramienta que fortalece las competencias de los directivos para
la conduccion y control de la aplicacién de las terapias tradicionales por los
profesionales de la APS para el fortalecimiento de la cobertura asistencial en el nivel
primario de atencion. (®,9,28,29,30,31,32,33,34)

Para cada una de las lineas de actuacion se definieron objetivos a alcanzar y para
su salida se proponen actividades e indicadores que permitan darle seguimiento al

cumplimiento de los objetivos.

Gestion
Se coincide con expertos y organismos internacionales del area, (32:33,34,35,36,37,38)
que, para potenciar el desarrollo de los procesos, los directivos deben propiciar
la busqueda y firma de convenios internacionales, nacionales, intersectoriales,
con gobiernos regionales y locales, seguir politicas que faciliten recursos, logistica
suficiente para el desarrollo de la docencia, la asistencia y la investigacion para
el fortalecimiento de la integracion de las terapias convencionales vy
tradicionales. Desde la normalidad se puedan aplicar en situaciones de desastres

y como medida de adaptacion a la variabilidad y CC.

Docencia

Desarrollar, controlar y potenciar en demanda creciente la formacion y

capacitacion especializada de médicos y enfermeras del médico de la familia,
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equipos basicos de salud, (EBS). De los especialistas del grupo basico de trabajo
(GBT) en terapias tradicionales segin especialidad, para enfermedades cronicas
no transmisibles (ECNT), enfermedades transmisibles (ET), arbovirosis, otras
sensibles al clima y para la prevencion y tratamiento de la COVID-19 incluso de
las secuelas. (38,39,40,41,42,43,44,45) | ograr la multidisciplinariedad a corto y mediano
plazo, con la participacion de las carreras “ambientales” tales como Biologia,
Ingenieria Forestal, Geografia, Economia y Ciencias Sociales. Anadir el enfoque
tradicionalista en los programas de pregrado, como catalizador en el proceso de
adaptacion al CC y la GRRD. (43,46,47,48,49,50,51)

Investigacion

Su realizacion propicia la generacion de informacion atil para fortalecer los
conocimientos de los profesionales de EBS y GBT sobre la eficacia de los
tratamientos con las terapias tradicionales. La comunidad cientifica internacional
coincide y argumentan sobre el impacto de la variabilidad y CC6"52:33,54 en los
tres reinos: animal, vegetal y mineral, recursos que se utilizan en las diferentes
terapias como la fitoterapia, la homeopatia, la terapia floral, el helio
talasoterapia, hidrologia médica, ozonoterapia, apiterapia, la orientacion
nutricional naturista. Es de vital importancia el desarrollo de investigaciones para
determinar cuanto afecta las propiedades terapéuticas de todos estos recursos la
influencia de la variabilidad y CC.

A través del desarrollo de esta linea de accion permitira evidenciar y garantizar
la seguridad e inocuidad de dosis, asi como frecuencias de los tratamientos, segln
cada enfermedad, como las cronicas no transmisibles (ECNT), enfermedades
transmisibles (ET), arbovirosis, otras sensibles al clima y para la prevencion y
tratamiento de la COVID-19 incluso de las secuelas. (38:39,40,41,42,43,44)

Para el desarrollo eficaz, oportuno de esta linea de accion es de razonable
importancia estimular a los profesionales del nivel primario de atencion para que
realicen investigaciones, garantizandoles el fondo de tiempo controlado para
estos fines. Todo ello redundara en el fortalecimiento de la intersectorialidad,

la multidisciplinariedad y la retro alimentacion de la informacion resultante.
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En la medida que se realice una gestion oportuna, se preparan a los profesionales
desde el pregrado en la aplicacion eficaz de las diferentes terapias tradicionales
y se profundice en el posgrado, unido a los resultados de las investigaciones en el
que se acredite o avale cientificamente®43:%6,57,38) e| uso de las terapias

tradicionales, se potencia la asistencia.

Asistencia

Area en el que se controla y se pone a prueba la preparacion de profesionales de
la APS, segln sus competencias profesionales, con el fin de poner en practica las
diferentes modalidades de las terapias tradicionales. Ademas, de asistir a la
poblacion con las diferentes modalidades de las terapias tradicionales en esta
linea se pueden desarrollar investigaciones controladas que tributen al banco de
problemas de la institucion. Los profesionales asesorados por investigadores,
podran evidenciar la seguridad e inocuidad de estas técnicas a través de la
medicina basada en evidencias (MBE). (%85%:60,61,62) por todo lo antes planteado en
necesario el aval cientifico-investigativo de las diferentes modalidades para el
tratamiento oportuno, eficaz de enfermedades créonicas no transmisibles (ECNT),
enfermedades transmisibles (ET), arbovirosis, otras sensibles al clima y para la
prevencion y tratamiento de la COVID-19 incluso de las secuelas. (38:39,40,41,42,43,44)
En sentido general estas lineas de actuacion muestran un enfoque de
intersectorialidad, multidisciplinariedad, todo ello, lo debe de garantizar el
directivo, gestor de salud a través del control y seguimiento de la aplicacion de
las terapias tradicionales de probada eficacia, por los profesionales de la APS bien
entrenados. Esta conduccion de procesos debe garantizar la sostenibilidad, a
través de la identificacion del nivel de satisfaccion de la poblacion, de la
adherencia a los tratamientos aplicados. En este sentido se propicia la reduccion
de las vulnerabilidades ante el impacto de los desastres, a la variabilidad y del
cambio climatico, y se logra la resiliencia de la red de atencion primaria de salud
y de las comunidades ampliando la cobertura asistencial.

De todos es conocido, el cerco economico generado por el bloqueo de Estados
Unidos contra Cuba y que, cada dia se recrudece mas, que favorece entre otras

situaciones de carencias, la dificultad en la importacion de medicamentos e
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insumos para su fabricacion. Por tales motivos, una via de potenciar el uso
racional, eficaz e inocuo de los recursos naturales no solo como terapia ademas
para la prevencion de enfermedades cronicas no transmisibles (ECNT),
enfermedades transmisibles (ET), arbovirosis, otras sensibles al clima y para la
prevencion y tratamiento de la COVID-19 incluso de las secuelas. (3839400 A
proposito de estimular las potencialidades propias de cada organismo para lograr
preservar la salud o reestablecerla.

Estas lineas de actuacion se pueden adecuar en las cuatro etapas del PRRD,
prevencion, preparativos, respuestas y recuperacion. La organizacion de las
cuatro lineas se puede ajustar segin la amenaza o peligro de origen natural,
sanitario, antropico o tecnoldgico y el relacionado con la variabilidad y cambio
climatico. En el analisis del impacto de los desastres de la variabilidad y cambio
climatico, la comunidad cientifica internacional coincide en la interrelacion e
integracion de las terapias tradicionales de cada comunidad a las terapias
convencionales:4849,50,51,52) y en este caso las once modalidades terapéuticas

aprobadas y reguladas por el MINSAP. (59,60,61,62)

Consideraciones finales

El plan que se disend no es un documento aislado, es una herramienta de
desarrollo y control para los directivos de la APS, que se integra en el proceso de
reduccion de riesgos de desastres a partir del analisis de las vulnerabilidades ante
desastres, a la variabilidad y CC. Propicia dar seguimiento a la aplicacion de las
terapias tradicionales aprobadas por el MINSAP por los profesionales de la APS
para lograr en ese sentido la resiliencia.

El plan favorece la aplicacion de las terapias tradicionales de probada inocuidad
y eficacia por los profesionales de la APS, abarca cuatro lineas estratégicas, 20
acciones, objetivos e indicadores para evaluar el cumplimiento de los objetivos
planteados, ademas potencia la intersectorialidad, sostenibilidad,

multidisciplinariedad.
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