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AGENDA COMUNITARIA

‘“ CENTRO DE SALUD FIDEL PAGES MIRAVE

Sector Sanitario

Nombre del Equipo de Atencion

Primaria

CONTENIDO BASICO AGENDA
COMUNITARIA

¢Qué actividades realizan los
profesionales del centro de salud
(medicina, enfermeria, matrona,
trabajo social,...) ademas de la
consulta individual?

¢El equipo de atencidn primaria
ha participado en intervenciones
comunitarias y de desarrollo
comunitario de la Zona Basica de
Salud?

Huesca

CS Fidel Pagés Miravé

ACTIVIDADES Y PROYECTOS DEL SERVICIO
DE ATENCION COMUNITARIA DEL EAP

Los profesionales del C.S Fidel Pagés Miravé
ademas de la actividad asistencial ha puesto en
marcha tres proyectos comunitarios.

e “Mejorar nuestra calidad de vida
actuando sobre el EPOC” dirigido al
paciente EPOC, se desarrolla en el centro
de salud y aborda los conocimientos
sobre la enfermedad, habilidades con el
tratamiento inhalatorio y propone
ejercicios para mejorar la capacidad
pulmonar.

e “Disfagia patologia  olvidada e
infradiagnosticada” se lleva a cabo en los
centros residenciales de la zona basica
de salud. Dirigido a trabajadores
sanitarios y socio sanitarios para ayudar
en la deteccidon y abordaje de la disfagia.

e “Grial Frail” se ha desarrollado en un
local cedido por una asociacion y el
segundo afio en el centro de salud.
Aborda la fragilidad de los pacientes
llevando a acabo una identificacién
activa de pacientes fragiles y trabaja con
ellos la importancia de la actividad fisica
en la potenciacion de la masa y fuerza
muscular.

e Dentro del programa dentro del
“Programa de atencidén a personas en
centros residenciales” de nuestra ZBS se
ha llevado a cabo una formacion basica
sobre  diabetes basada en Ia
identificacion y tratamiento de hipo e
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éQué iniciativas o proyectos de
promocion de la salud se realizan
por entidades de la Zona o del
entorno?

hiperglucemias y correcta
administracién de insulinas

e Educacion grupal de preparaciéon al
parto ofrecida por la matrona del centro
de salud.

e Formacidn en colegios sobre Primeros
Auxilios (colegio San Viator) y Epilepsia
(colegio El Parque)

INICIATIVAS Y PROYECTOS DE PROMOCION
DE LA SALUD REALIZADOS POR ENTIDADES
DEL ENTORNO

ASOCIACIONES:

Todas las actividades relacionadas con
asociaciones aparecen en el Blog de
comunitaria
https://atencioncomunitaria.aragon.es/activos-
para-la-salud/

Durante el afio las asociaciones y ONGs tienen
la posibilidad de ofrecer informaciéon a los
profesionales del centro a través de sesiones
formativas en el C.S e informacidén a los usuarios
a través de mesas informativas que, tras ser
aprobadas por la Gerencia del Sector ofrecen
esta informacion en la entrada del C.S

ESCUELAS PROMOTORAS DE SALUD:
C.E.I.P Pedro J Rubio ha desarrollado:

e Actividad fisica y deporte desde el area
de educacidn fisica junto con salidas al
entorno

o Talleres de alimentacion y almuerzos
saludables en Educacidn infantil.

e Talleres de salud bucodental con el
servicio de odontologia del Salud

Contacto: atoro@colegiopedrojrubio.es

C.E.I.P.S San Viator ha llevado a cabo:


https://atencioncomunitaria.aragon.es/activos-para-la-salud/
https://atencioncomunitaria.aragon.es/activos-para-la-salud/
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e Charlas de higiene bucodental para el
alumnado de 32 y primer ciclo

e Mailing quincenal a las familiar con
consejos para el cuidado de la salud.

e Enla ESO han llevado a cabo charlas de
prevencion en el consumo de tabaco,
alcohol y otras drogas.

Contacto: direccioncentro@sviatorhu.es

C.E.Il.P.S Santa Ana:
e En primaria:

o Proyecto de innovacion
educativa: “la ciudad de los nifios
y nifas de Huesca”

o Participacion en el dia del juego
en la calle.

o Participacion en la mini marcha
ASPACE

e En primariay secundaria:

o Participacién en el programa
formativo de Ecoembes vy
recogida selectiva de residuos.

Contacto: santaanahu@planalfa.es

RELACIONES DEL CENTRO DE SALUD CON LAS
é¢Con que centros y entidades dela ENTIDADES DEL ENTORNO

zona el Centro de Salud mantiene
algun sistema de comunicacién y
colaboracion?

Desde el C.S se ha trabajado con la Fundacidn
apic-acam para realizar un estudio del estado de
salud de los inmigrantes acogidos por esta
asociacion en la ciudad de Huesca, la calidad de
la atencidn sanitaria recibida desde su llegada y
las posibles necesidades sanitarias de esta
poblacién en riesgo de exclusidén social. Se ha
presentido un Pdster en el Il Congreso
Internacional de Accesibilidad a los Sistemas
Publicos de Salud.



GOBIERNO
DE ARAGON

Depsrtamento de Sandad

salud

w— servicio aragonés
Bl e 52101

Estrategia Atencién Comunitaria

SITURCION SANITARIA DE LA POBLACION MIGRANTE PROCEDENTE DE AFRICA EN HUESCA

AUTORiR: SARA ESCARTIN SALGEDO (N1 MFYC, .5, FIDEL PAGES WUESCA), BELEN GAYAN BENEDET (83 MFYC, €., DELICIAS NORTE, ZARAGOZA) , ALFONSO
GARCHA BULZ (RY MFYC, 5. FIDEL PAGES, HUESCA), JUAN BERNABEY ROMAND (81 MFYC, .5, FIDEL PAGES, HUESCA), MATE GONZALEZ
HENRIQUEZ (R1 MFYC, C.5. PIENEDS, HUESCR)

EJE TEMATICO: ACCESIBILIDAD PERSONAS MIGRANTES Y REFUGIADAS

Desde hace unos afos, Espana esth viendo un fendmeno extraordinaric de  Estudio observacional descrigtivo de una poblacién de 60 personas migrantes
Negada de inmigrantes procedentes del continente africanc. Al llegar a la  procedentes de Africa. Mediante una encuesta 3nonima en tres idiomas (espano
peninsula son redestribusdos por toda 1a geagrafia espafiola para no saturar  Irancés & ingiés) se estudian los sigurences factores de salud: a
o5 centros de acogids de las Gudades con mayor flujo migratorlo. Desde el medicacin actual, habitos 0xicos, vacunacion previa, acceso
5, ide Pages de Huesca e llevado & cabo un estudi para evoar ¢ legada s Espanay conocmiento de o

o de salud de los Inmigrantes scogidos en 1 cudad de Huesca, la ambaén se Beva  CabO Un reconocimiento médica basico
cabdad de la stencién sanitarla recbids desde su fegads y las posibles  Variables: peso, talla, tension arterial, ghicemia y saturaciin de oxigena. Todos los
necesidades sanitarias de esta pablacion en riesgo do un Informado.

RESULTADOS

L totalidad de los encuestados son varones entre 18 y &7 afios, con una media de edad de 27 afios. Proceden de diversos puntos de a geografia africana: Mal (63%).
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CONCLUSIONES
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de origen no reciben Ia vacunacion basica. De cara a préximos proyectos, seria interesante realizar un estudio sobre a vacunacion que han

recibido para poder completar la pauta vacunal. Mediante este estudio se demuestra la eficacia de la realizacion sistematica de un
¥
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La ultima actuacion sobre este grupo ha sido el
inicio de la actualizacién del calendario vacunal
con la colaboracidn del Servicio de Salud Publica
y la Direccion de Enfermeria del Sector.

El Centro de Salud a través de la enfermera
especialista en Familia y Comunitaria a
participado en la mesa informativa de la AECC
del Dia mundial sin humo.
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El consejo de salud de zona:

El consejo de salud se constituyo el 19/10/2016.
Las entidades que son invitadas a participar son:
ASPACE, Cruz Blanca, un veterinario de la
administracion sanitaria, un farmacéutico de la
administracion sanitaria, asociacion de Vecinos
Casco Viejo, Feaccu, Colegio ElI Parque,
Ayuntamiento de Huesca, CCOO, UGT, CNT, CSIF,
Coordinadores del Centro de Salud, Trabajador
social del centro de salud y profesionales
sanitarios que quieran asistir.

Las reuniones las convoca la coordinadora del
EAP a peticién del centro de salud o de alguno
de sus miembros.

éComo se organiza el servicio de ORGANIZACION DEL EAP
atencion comunitaria, teniendo en
cuenta las caracteristicas vy
composicion del equipo?

La composicion del grupo promotor del EAP ha
variado desde su inicio debido
fundamentalmente a los traslados de
profesionales. En la actualidad lo forman la
coordinadora del EAP y de enfermeria, el
Trabajador Social, la Enfermera especialista en
Familia y Comunitaria, una pediatra y tres
enfermeras del centro.

Estos profesionales son los que impulsan el
desarrollo y puesta en marcha de los proyectos
comunitarios incluidos en el AGC y del
mantenimiento de las actividades que se
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ofrecen como oferta asistencial del Centro de
Salud.
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éQué factores
socioeconémicos y culturales
influyen en la salud de la
Zona? ¢Se puede realizar
alguna intervencion
comunitaria que ayude a
reducir las desigualdades
sociales en la salud?

Estrategia Atencién Comunitaria

ANALISIS DEL CONTEXTO DE LA ZONA

Analisis del contexto de la Zona:

Tras el traslado de los profesionales que estaban en
el consultorio de Santo Grial, el 15 de abril de 2024
a el C.S Fidel Pagés Miravé, éste paso a ser el Unico
C.S de la ZBS.

La ZBS abarca los centros residenciales de Saturnino
Lépez Novoa, Hermanos de la Cruz Blanca, Casa
Amparo (residencia de La Merced), Los Olivos,
Residencia Santa Ana, El Parque, Cavia, Rey Ardid,
Centro del IASS Ciudad de Huesca y Residencia de
ASPACE. La poblacién por cupo y rango de edad es:

USUARIOS POR CIAS FIDEL PAGES
MIRAVE 9 AGOSTO 2024

CIAS 0-2 3-6. 7-14. 14-64 >65 TOT.U
1001240101F 1206 413 1619
1001240102P 1165 456 1621
10012401030 1281 338 1619
1299 305 1604
10012401058 1301 304 1605
1001240106N 1157 489 1646
1001240107J 1253 385 1638
10012401082 1212 426 1638
10012401098 1210 420 1630
1001240110Q 1285 338 1623
1001240111V 1323 276 1599
1001240112H 1243 382 1625
10012402018 182 281 529 992
1001240202Q 152 267 563 982
1001240203V 160 286 547
TOTALES 494 834 1639 14935 4532 2@3

Hay que afadir la poblacidon fluctuante fuera de
zona.

Determinantes socio sanitarios: indice de sobre
envejecimiento (proporcién de poblacion de mas de
85 afios/poblaciéon de mas de 65 afios) de 21,94%
Desempleo de 20,3% Indice de privacién
(desigualdades en salud injustas y que pueden ser
evitables. A mayor privacibn mayor tasa de
mortalidad) de -3,35% Hogares mono parentales
17,94% Hogares unipersonales de 65 afios o mas de
11,35% La esperanza de vida a los 65 afhos es de
18,20 aiios
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¢EI EAP considera conveniente
promover una identificacion
de los activos de la salud de la
zona para mejorar la
implicacion de las entidades
de la zona en potenciar los
autocuidados y las
competencias en salud?

éSe realiza alguna
recomendacion de activos
comunitarios desde la
consulta? ¢A que tipo de
recursos se realiza la
derivacion?

El Equipo de Atencion Primaria esta formado por:
6 auxiliares administrativos, 17 facultativos, 12 con

cupo asignado, 2 de rebosamiento y 3 pediatras,
16 enfermeras, 14 con cupo asignado, 1 EnFyCy 1
apoyo y 2 TCAE.

También cuenta con 2 unidades de apoyo matrona
y trabajador social.

Tiene constituido el Consejo de Salud desde 19 de
octubre del 2016 y se rene como minimo una vez
al ano o a demanda de los constituyentes.

Los resultados de los indicadores del AGC han
evidenciado durante afos un mal abordaje del
paciente EPOC por ello se estd desarrollando un
Programa de mejora de la valoracién y seguimiento
del paciente EPOC.

ELABORACION DEL MAPA DE ACTIVOS

El grupo de comunitaria se ha planteado como
objetivo para el 2025 la elaboracién del mapa de
activos de la ZBS.

RECOMENDACION DE ACTIVOS

Hay profesionales que han incorporado en su
prescripcidn la recomendacion de activos, aunque
guedan pendientes reuniones con los recursos para
determinar 'y  priorizar cuales son las
recomendaciones mas indicadas, teniendo en
cuenta el analisis de los determinantes en la ZBS y
los resultados de los indicadores de el Acuerdo de
Gestion Clinica.



