£l médico de la famila

EL PROGRAMA de trabajo del
Meédico y la infermera de la Familia
en Cuba ha ocupado un lugar
insustituible como modelo de atencion
primaria, destacandose por la
integralidad de las acciones de salud,
con un especial acento preventivo y la
activa participacion de la comunidad
en la blisqueda de alternativas y
soluciones a sus problemas de salud.

El Médico de la Familia ha sido
unoe de los principales logros que la
Revolucion Cubana ha tenido en el
campo de la salud.

«Este médico es el mas universal
[...] es uno de los medicos que va a
jugar un papel fundamental en la sa-
lud de nuestro pueblo», explico el Co-
mandante en Jefe Fidel Castro a los es-
ludiantes de Medicina (Iincuentro Na-
cional de Medicina celebrado en 1984).
También planted que para el afio 2000
contaremos con 65000 medicos y de
estos, 20000 se piensan destinar como
Meédicos de Familia, 5000 en centros
de trabajo, escuelas, barcos, etce., 10000
seran asignados a la colaboracion
internacionalista y los 30000 restantes
prestaran sus servicios en la red del
Sistema Nacional de Salud.

Asimismo partio del Comandante
en Jefe el planteamiento de convertir
la Medicina General en una especiali-
dad, lo que ha garantizado un alto ni-
vel de preparacion cientifica y
académica.

El objetivo general del Plan del
Medico de la Familia es mejorar el es-
tado de salud de la poblacion median-
Le acciones integrales dirigidas al indi-
viduo, a la familia, la comunidad y ¢l
ambiente, a traves de la vinculacion
con las masas.

El Médico de la Familia genera las
condiciones para preservar la salud
fisica y mental mediante la practica
-educativa y el fomento de los habitos
de vida mas adecuados que propicicn
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Por estla razon sus acciones de sa-
lud van dirigidas fundamentalmente a
dos vertientes: a la prevencion y a la
promocion de salud, con el objetivo de
lograr cambios positivos en los cono-
cimientos, habitos de vida y en las cos-
tumbres higi¢nico-sanitarias de la
poblacion.

La salud de la

11 hecho de existir como hombre
o mujer ¢s un fundamento importante
para considerar que la educacion de la
sexualidad es un derecho de todas las
personas.
Desde un plantemiento
metodologico general, Ta Educacion
Sexual debe ser entendida,
practicada y asumida en el

reproduccion, cmbara- ambito  socio-polilico como
Zos, espaciamiento de lasalud dela responsabilidad de odos los

los nacimientos, abor-
tos, enfermedades de
transmision sexual y el

poblacion debe
sentar sus bases

sectores sociales, especialmen-
te de aquellos que estén vineu-
lados directamente con gran-

conjunto de problemas en la des masas poblacionales, es
relacionados con la organizacion decir, los servicios de salud y
educacion para la : educacion, asi como las orga-
sexualidad, constituye social de Ia nizaciones y organismos que
un area de actividad comunidad y representan a la infancia, a la
permanente del DFOVBCTHTSB juventud y a la mujer,
Meédico de la Familia. _ Una de las orienlaciones
Una de las tarcas hacia la del Programa Nacional de
que ¢l Programa sena- bUSQUHda de Ifducacion Sexual ha sido la de
la relacionadas con la una mayor preparar y sensibilizar con sus
promocion de la salud, LT propositos y larcas a aqucllos
es instruir a la ehmenmay micmbros de la comunidad
poblacion en el conoci- calidad (ue cjercen una mayor influen-

miento de la sexualidad

humana y la

planificacion familiar, asi como los ries-
gos de la promiscuidad sexual y el em-
barazo en adolescentes.

Sin embargo, si entendemos la
educacion sexual como educacion para
la vida, resulta imprescindible tomar
en cuenta todo el contexto en que las
personas existen y no solo poner el
acenlo en la prevencion de los riesgos
asociados a la actividad sexual.

cia en los diferentes sectores
de la poblacion.

IEn este sentido, experiencias rea-
lizadas por especialistas del Centro
Nacional de IEducacion Sexual
(CENIESEX) han identificado que los
Medicos de la Familia tienen la posibi-
lidad de sensibilizar a la poblacion con
la necesidad de cambiar aquellas
costumbres tradiciones y actitudes que
alimentan la existencia de prejuicios y
acciones de discriminacion injustas,



que  dificultan el proceso  de
claboracion y rescate de mejores cos-
tumbres en funcion de crear condicio-
nes y estilos de vida humanizadores de
convivencia en la comunidad y parti-
cularmente en la familia.

Sobre la base de estas experien-
cias, el Médico de la If'amilia se con-
vierte on un educador de la comuni-
dad, constituyendo un principal agen-
te de cambio, nutriendo con armas y
lareas nuevas el activismo politico,
enfrentandose a costumbres, actitudes
e ideas vicjas, con recursos mas
creativos y flexibles, de verdadera
participacion, que redundara en ¢l for-
talecimiento del trabajo ideologico de
nuestras organizaciones polilicas y de
MAsas,

e esta manera el Médico de la 1va-
milia debe hacer un trabajo sistematico
v tenaz para lograr, no solo apoyar es-
tas nuevas acciones relacionadas con
la educacion de la sexualidad desde lo

——
social, sino incorporarlas como ele-
mentos reguladores de su personali-
dad, con la [inalidad de lograr ¢l desa-
rrollo de seres humanos que puedan
disfrutar de una sexualidad sana, res-
ponsable y placentera. M1
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