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Declaración de actividades
Especialista en Medicina Familiar y Comunitaria.
Vicepresidenta de CIMF por el Cono Sur.
Coordinadora del grupo de trabajo rural de CIMF.
Docente de la Universidad de la Republica, Exprofesora 
adjunta del departamento de medicina familiar y 
comunitaria.
Expresidenta de la Regional Sur del Colegio Medico del 
Uruguay.
Expresidenta de la Sociedad Uruguaya de Medicina 
Familiar y comunitaria.
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Sistema Nacional Integrado de Salud





UNIDADES DOCENTE ASISTENCIALES

Surge como necesidad de fortalecer los RRHH para el SNIS
El Subprograma UDAs dará soporte al nuevo plan de estudios de la carrera de medicina - 2009
Acuerdo de trabajo entre ASSE y Facultad de Medicina. MSP

Objetivos:
Docentes de la Facultad de Medicina – UdelaR. Docencia estudiantes pregrado y posgrado de las 
carreras dependientes de la Facultad
Mejorar la atención a la salud de las personas, buscando calidad y resolutivad en la atención.
Trabajo con y para la comunidad. Extensión
Estimular la investigación y las publicaciones

Proyecto Fortalecimiento de los RRHH en salud



UDAs - Formación de especialistas de MFC
Territorialización
de la formación 
posgrados MFC

Docentes, tutores, 
residentes, posgrados 
referenciados a UDAs

Territorio, población, 
servicios de salud, red 

asistencial y 
comunitaria como base 
de formación durante 

los 3 años

HORAS ESTIMADAS DE FORMACIÓN CLÍNICA 3456 hrs.

HORAS ESTIMADAS DE  MATERIAS NO CLÍNICAS Y TRABAjO
COMUNITARIO 1728 horas

TOTAL DE HORAS ESTIMADAS PARA EL POSTGRADO: 5184 hrs.



Actividades en Unidades Docentes
Atencion

clínica 
centrada en 
la persona

Abordaje 
familiar

Trabajo 
comunitarioGestion

Investigacion

Cuerpo de 
conocimientos 
y competencia 
exigidas, con
mínimo obligatorio

Permanente 
monitoreo, registro, 
evaluación, 
cuantificación.



Area asistencial
Consulta programada y 

espontánea en 
consultorio, domicilio, 

instituciones.

Visitas domiciliarias

Registro HCE 

Referencia, 
contrarreferencia. 

CICLO VITAL INDIVIDUAL (género y 
generaciones)

CICLO FAMILIAR

ATENCIÓN y ABORDAJE FAMILIAR

ATENCIÓN LONGITUDINAL A PERSONAS, 
FAMILIAS Y COMUNIDADES

ANTICIPACIÓN A CRISIS 

ATENCIÓN EN CRISIS

Asistencia sanitaria. 
Alta resolutividad
clínica. 
Calidad en la 
atención profesional







Trabajo comunitario

• Medico de familia y comunidad desde la planificación local 
participativa, participa, organiza, planifica actividades de 
promoción de salud y prevención de enfermedades

– Urbano

– Rural 

• Trabajo permanente con Instituciones desde las redes de 
desarrollo comunitario

• Trabajo desde grupos de personas para la promoción de la 
salud y la prevención de enfermedades.



Talleres 
formación 

agentes 
comunitarios en 

salud. 

Trabajo con 
mujeres rurales. 

Grupos de 
promoción de 
salud: adultos 

mayores, 
adolescentes, 

trabajo con 
embarazadas.

Grupos de 
riesgo: cesación 

tabaquismo, 
enfermedades 

crónicas no 
trasmisibles.

Redes 
intersectoriales, 

de desarrollo 
local.

Algunos ejemplos



Agentes comunitarios



Mujeres Rurales



Grupo de prevención secundaria 





Investigación Gestión 

Líneas de investigación en el primer nivel 
de atención
-Clínicas
-Comunitarias 

Espacio, jornadas 
y seminarios 
de investigación 
en MFC

Trabajo de gestión en los servicios de salud:

• Gestión de la consulta 

• Gestión de medicamentos

• Gestión de la información

• Trabajo en equipo

Trabajo de gestión comunitaria
• Redes
• Interinstitucionalidad

• Intersectorialidad







SUMEFAC
Sociedad Uruguaya de Medicina Familiar y comunitaria.
Se trabaja en:

El desarrollo científico de la especialidad
Las condiciones de trabajo de los MFC del Uruguay
Certificación y recertificación



Reflexiones 
La creación de unidades docentes asistenciales, mejora;

• La accesibilidad al sistema de salud.
• La longitudinalidad y la integralidad en la atención.
• Las destrezas y habilidades de los técnicos, fortaleciendo la relación entre la 

comunidad y el equipo de salud.
• La resolutividad.
• La calidad asistencial y el desarrollo del conocimiento científico.
Destacando que la inserción temprana del estudiante de pregrado de Medicina  y la 
formación de  
especialistas en MFyC, desarrollando actividades en territorio, en concordancia con las 
necesidades locales para el 
cuidado de la salud, provoca en la población y en los futuros técnicos un feedback
positivo, reforzando los aspectos positivos de todos.



Gracias!!


