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REPUBLICA DE EL SALVADOR

HOY SE EMITIO LA RESOLUCION MINISTERIAL NO. 1687 QUE DICE:

"Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, San Salvador, a los‘thueve dias del
mes de julio del afio dos mil cuatro. De conformidad a lo establecido en el Articulo
40 del Codigo de Salud y el Articulo 42 Numero 2 del Reglamento Interno del Organo
Ejecutivo y con el propdésito de proporcionar una mejor.atencion en salud a los
Adultos Masculinos, emite la NORMA DE ATENCION INTEGRAL EN SALUD AL
ADULTO MASCULINO, y en virtud de lo anterior. RESUELVE: Oficializar la presente
Norma, la cual deberda ser aplicada en todas las dependencias y establecimientos
de esta Secretaria, para lo cual se debe proceder a su divulgacion e implementacién
a partir de esta fecha: HAGASE SABER. El Ministerio de Salud Publica y Asistencia
Social. (F) MAZA.B"

Lo que se transcribe para el.conocimiento y efectos pertinentes.

DIOS UNION LIBERTAD

i
B

DR. JOSE GUILLERMO MAZA BRIZUELA

Ministro de Salud Publica y Asistencia Social
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INTRODUCCION

El Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, consciente de la responsabilidad
constitucional que le compete en relacion con la salud de la Poblacion, y cumpliendo
con su funcién reguladora, ha elaborado la presente Norma de Atencién Integral en
Salud al Adulto Masculino, con el propésito de contribuir a la ejecucién de procesos
integrales de promocion, prevencion, recuperacion y rehabilitacion de la salud en este

importante grupo de poblacion.

El Marco de Referencia de esta Norma de Atencion lo constituye el Modelo Nacional
de Atencion Integral en Salud al Adulto Masculino y sus diferentes Instrumentos
regulatorios y el Plan Estratégico Nacional de Salud Sexual y Reproductiva 2005-
2010. En su disefio se han desarrollado ampliamente los diferentes componentes:
Salud Nutricional y Educacién Alimentaria; Salud -Sexual y Reproductiva; Promocién
de la Salud; Atencién de la Morbilidad y:Rehabilitacion; y Salud Ambiental; aplicados
en los escenarios: Familiar, Comunitario, Laboral, Educativo y Establecimientos de
Salud; considerando el enfoque de derechos, la perspectiva de equidad de genero y

la participacion de los Adultos.Masculinos.

La presente norma establece los lineamientos técnicos para la atencion del Adulto
Masculino, las responsabilidades del personal de salud, asi como los instrumentos
regulatorios necesarios para orientar la atencion en salud, bajo los criterios
establecidos en el Modelo. Su proceso de elaboracion, ha sido bajo la conduccién de
la Gerencia de Atencién Integral en Salud al Adulto Masculino, con la asistencia
técnica y financiera del Fondo de Poblacién de las Naciones Unidas; y en su
validacién ha participado personal técnico de las diferentes Gerencias y Programas,
Equipos Técnicos de Zona, SIBASI y establecimientos del primer nivel de atencién

del Ministerio de Salud, asi como de otras instituciones del sector salud.
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(  TITULOI )

MARCO JURIDICO Y POLITICO

La presente Norma de Atencion se fundamenta en los siguientes instrumentos

juridicos y politicos, nacionales e internacionales:

Constitucion de la Republica

Que reconoce a la persona humana como el origen y fin de la actividad del Estado (Art.
1), que tiene derecho a la vida, integridad fisica y moral y asser-protegida en la
conservacion y defensa de las mismas (Art. 2); y que la salud de los habitantes constituye
un bien publico y que el Estado y las personas estan obligados a velar por su conservacion
y restablecimiento (Art. 65).

Caédigo de Salud

Que desarrolla los principios constitucionales relacionados con la salud publica y
asistencia social de los habitantes de |a"Republica (Art. 1), y establece que son
obligaciones de los trabajadores de la salud atender de la mejor forma a toda persona
que solicite sus servicios atendiéndose siempre su condicibn humana, sin
distincion alguna y cumplir‘eon las reglas de la ética profesional, y las disposiciones
de reglamentos (Art. 33).

Caédigo de Familia

Que establece la proteccion de la familia como una responsabilidad del Estado, debiendo
procurar su integracion, bienestar, desarrollo social, cultural y econémico (Art. 3); y
senala la unidad de la familia y la igualdad de los derechos del hombre y de la mujer
como unos de sus principios rectores (Art. 4).

La Norma considera ademas lo establecido en el Cédigo de Trabajo, la Ley de Prevencion
y Control de la Infeccion por el VIH, la Ley contra la Violencia Intrafamiliar y la Politica
Nacional de la Mujer. Asi como algunos Compromisos Internacionales Ratificados por el
Estado como: el Protocolo de la Convencion sobre Derechos Econémicos, Sociales
y Culturales; el Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos, y la Convencién

sobre la Eliminacion de Todas las Formas de Discriminaciéon Contra la Mujer.
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Uno de los Compromisos Politicos asumidos por el Estado Salvadorefio, de vital importancia,
lo constituye el Programa de Acciéon de la Conferencia Internacional
de Poblacion y Desarrollo, que plantea un concepto de salud reproductiva desde
una optica mas humana, arménica y equitativa; sobre cobmo enfrentar los problemas
de la poblacion, el desarrollo y el medio ambiente, considerando aliser humano como el
centro del desarrollo sostenible y colocando el derecho universal a la salud

reproductiva por encima de las metas demograficas.

Asimismo, plantea la capacitacion de recursos humanos para la prestacion de
servicios integrales; la informacion y educacién sobre la conducta sexual y
reproductiva responsable y los medios para lograrlo.

Ademas enfatiza la promocion de cambios en el conocimiento, las actitudes vy el
comportamiento de hombres y mujeres para formar una asociacion armoniosa entre ellos
y que permita a la mujer desarrollar plenamente sus capacidades; mejorar la
comunicacion, los compromises y responsabilidades conjuntas entre hombres y mujeres
en lo relativo a la sexualidad y salud reproductiva; asi como el alentar a los
hombres para que se responsabilicen de su comportamiento sexual y reproductivo y

gue asuman-una mayor funcién en la planificacion de la familia.

Otros compromisos internacionales considerados en el Marco Juridico y Politico de la
presente Norma incluyen la Declaracion del Milenio, la Declaracién de Beijing y la
Declaracion de Compromiso sobre VIH/SIDA (UNGASS).
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DISPOSICIONES GENERALES

1. OBJETO DE LA NORMA

La presente Norma tiene por objeto establecer los lineamientos técnicos normativos
para la Atencién Integral en Salud del Adulto Masculino de 20 a 59 afnos, que faciliten
las acciones de promocion, prevencion, restablecimiento de la salud, y-rehabilitacion,
en los diferentes ambitos donde el Adulto Masculino se desenvuelve, aplicando
criterios de calidad y enfoque de derechos humanos y género, con el propdsito de

contribuir a mejorar sus condiciones de vida y potenciar su desarrollo.

2. AUTORIDAD COMPETENTE

Corresponde al Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, a través de las
Direcciones Regionales y de las Direcciones,de los SIBASI asegurar la aplicacion de
la presente Norma; y corresponde a la Gerencia de Atencién Integral en Salud al
Adulto Masculino, verificar y monitorear la aplicacion y cumplimiento de la misma en
la Red Nacional de Establecimientos’'de Salud donde se brinda Atencién Integral en

Salud al Adulto Masculino.

3. AMBITO DE APLICACION

Estan sujetas<a la aplicacion y cumplimiento de la presente norma las personas
naturales, juridicas, de todos los establecimientos de salud del MSPAS vy de las
Organizaciones No Gubernamentales (ONG) donde se brinde Atencién Integral en

Salud al Adulto Masculino.
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4. DEFINICIONES

4.1. MODELO DE ATENCION INTEGRAL EN SALUD

Es el conjunto de principios, normas, intervenciones e instrumentos desarrollados por
equipos multidisciplinarios de intervencion a la salud, centrados en la persona, familia
y comunidad, fundamentado en los principios de equidad y participacion
social respetando la cultura y derechos individuales y colectivos, tomando en
cuenta las caracteristicas econémicas y sociales de la poblacién'y los factores
ambientales; para la promocion, conservacion y restablecimiento de la salud,
orientados a la satisfaccion de los usuarios; definiendo, caracterizando y
garantizando un portafolio de servicios especifico para‘cada nivel de atencién de

manera continua, asi como mecanismos de evaluacion y retroalimentacion.

4.2. PROCESOS

Es el conjunto de procedimientos dirigidos a transformar y obtener resultados que
satisfagan los requerimientos de:salud de las personas en sus diferentes ciclos de
vida, aplicados en los diferentes escenarios y en el marco de los componentes
basicos del Modelo de Atencion Integral en Salud:

o Atencionintegral en la Salud a la Nifiez

« Atencion Integral en Salud a los y las Adolescentes

Atencion Integral en Salud a la Mujer

Atencioén Integral en Salud al Adulto Masculino

Atencion Integral en Salud al Adulto (a) Mayor

Atencion Integral en Salud Ambiental
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4.3 COMPONENTES

Conjunto de intervenciones técnicas que interrelacionan todos los procesos y
escenarios del Modelo de Atencion Integral en Salud, definidos para potencializar

sus resultados e impacto:

e Salud Nutricional y Educacién Alimentaria

Salud Sexual y Reproductiva

Promocion de la Salud

Atencidn a la Morbilidad y Rehabilitacion

Salud Ambiental y Saneamiento Basico

4.4 ESCENARIOS

Espacios donde conviven, se congregan, se asocian, se educan, trabajan y se movilizan
las personas, considerados para desarrollar los procesos y componentes del Modelo

de Atencion Integral en Salud:

« Escenario familiar:
Espacio de convivencia de personas, con parentesco juridico, de consanguinidad

o de afinidad, que viven bajo el mismo techo, generalmente bajo la misma

direccion y con los mismos recursos.

« Escenario Comunitario:
Espacio donde grupos o conjuntos de personas comparten elementos en

comun, tales como ubicacion geogréfica, edad, idiomas, costumbres, valores,
visién del mundo, percepciones de la salud y la enfermedad, roles y estatus
socioeconomico, con identidad comun y objetivos comunes, que pueden ser

sociales, culturales, econémicos, deportivos, religiosos, etc.
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o Escenario educativo:
Espacios donde se imparte de forma sistematica la ensefianza (formal y no
formal) de conocimientos, habilidades y técnicas; donde interactian educadores
y educandos, utilizando métodos y contenidos especificos. Estos espacios
pueden ser centros escolares de educacion primaria, secundaria, media y

superior, escuelas técnicas, vocacionales, deportivas, etc.

o Escenario laboral:
Espacio edificado o no, en el cual cierto numero de personas (trabajadores)
deben permanecer o al que deban acceder para desarrollar labores productivas,
las cuales son remuneradas: fabricas, oficinas,talleres, almacenes, centros

escolares, etc.

o Escenario del establecimiento de salud:
Espacios donde se proporcionan. los servicios de salud, por personal multi-
funcional idéneo, bajo lineamientos estandarizados y con capacidades

definidas por niveles de‘atencion.

4.5. EVALUACION NUTRICIONAL

Evaluacion_que resulta de la interpretacién integrada de la historia clinica, el
examen fisico'y exadmenes bioquimicos adicionales, que permite determinar el estado

nutricional de las personas e identificar riesgos y patologias nutricionales.

4.6. EDUCACION NUTRICIONAL

Conjunto de actividades educativas tendientes a desarrollar a nivel del individuo,
familia y comunidad, la capacidad de identificar los problemas alimentarios

nutricionales, y sus posibles causas y soluciones.
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4.7. SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA

Estado de bienestar fisico, mental y social, y no de mera ausencia de
enfermedades o dolencias, en todos los aspectos relacionados con el sistema

reproductivo, sus funciones y procesos.

Entrafia la capacidad de disfrutar de una vida sexual satisfactoria, sin riesgos y la
libertad para decidir procrear o no, cuando y con qué frecuencia. Implica el
derecho del hombre y de la mujer de obtener informacién y acceso a.métodos de
planificacién familiar seguros, eficaces, asequibles y aceptables;los derechos a
recibir servicios adecuados para la atencion de la salud, que permitan embarazos,
partos y puerperios sin riesgo y que den a las parejas las maximas posibilidades

de tener hijos sanos.

4.8. PROMOCION DE LA SALUD

Accién social informativa, educativa, de.informacién, educacién, comunicacién y
politica que incrementa la conciencia publica sobre la salud, promueve estilos de
vida saludables y la accion comunitaria a favor de la salud; que brinda
oportunidades y poder«a las personas para que ejerzan sus derechos y
responsabilidades, para la formacién de ambientes, sistemas y politicas que sean

favorables a la salud.

4.9. ATENCION DE LA MORBILIDAD Y REHABILITACION

Conjunto de acciones integrales de recuperacion y rehabilitacién, basada en la
aplicaciéon de normas, protocolos, y guias de atencion estandarizadas, con el fin

de contribuir a mejorar las condiciones de salud de las personas.
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4.10. SALUD AMBIENTAL Y SANEAMIENTO BASICO

Conjunto de intervenciones dirigidas al control de factores ambientales, que
contribuyen a minimizar riesgos y dafos a la salud; preservacion y recuperacion
del medio ambiente y contingencia en casos de desastres con participacion de la

poblacion.
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( TiITULO Il )

LINEAMIENTOS NORMATIVOS GENERALES PARA LA ATENCION
INTEGRAL EN SALUD AL ADULTO MASCULINO

1. ORIENTACION

La presente norma esta dirigida a orientar la prestacién de servicios de atencion
integral en salud, a los Adultos Masculinos con énfasis en la prevencion de factores
de riesgos y dafios a la salud, la promocion para la adopcion de estilos de vida
saludable; a través de acciones integradas de proteccién, recuperacion y
rehabilitacion de la salud, a fin de contribuir al mejoramiento de sus condiciones de

salud.

2. APLICACION DE LA NORMA

Los lineamientos de esta norma deberan seraplicados por el personal de los equipos
técnicos multidisciplinarios de la red de establecimientos del Ministerio de Salud
Publica y Asistencia Social, en el_desarrollo de intervenciones dirigidas al Adulto
Masculino, en los diferentes escenarios donde se desenvuelve: Familiar, Comunitario,

Laboral, Educativo y Establecimientos de salud.

3. COMPONENTES DE LA NORMA

La aplicacién de las acciones contenidas en la presente norma, se desarrollaran
enmarcadas en los cinco componentes transversales del Modelo Nacional de
Atencidn Integral en Salud al Adulto Masculino: Vigilancia de la Salud Nutricional y
Educacion Alimentaria, Salud Sexual y Reproductiva, Promocion de la Salud,

Atencion de la Morbilidad y Rehabilitacion, y Salud Ambiental.

11
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4. COMPROMISOS DE GESTION

En el marco de los Compromisos de Gestidn suscritos con la Direccion General de
Salud y de Aseguramiento de la Calidad, cada establecimiento de salud debera
programar acciones en salud dirigidas al Adulto Masculino, en concordancia con los
diferentes componentes del Modelo Nacional de Atencidén en Salud, estas acciones
estaran determinadas por la capacidad resolutiva del establecimiento y las

necesidades reales de salud de la poblacion del area geografica de influencia.

5. VISITA DOMICILIAR

Las actividades que se realizaran en el Escenario -Familiar se fundamentaran en la
Visita Domiciliar, que sera realizada por el Promotor o Promotora de Salud, por el
personal de Enfermeria, e inspector 'de saneamiento, de acuerdo al Manual

Administrativo del SIBASI.

Para efectos de esta Norma; el personal del equipo multidisciplinario del primer nivel
de atencién, debera realizar anualmente, al menos una visita domiciliar integral al

Adulto Masculino, con el.propésito de dar seguimiento por riesgo epidemiologico para:

¢ Realizar una valoracién de la situacion de salud, nutricién, Salud Sexual y Reproductiva
(SSR), Salud Ambiental, Factores de riesgo para su Salud, Morbilidad, Discapacidades

y necesidad de Rehabilitacion

o En casos que lo requieran, desarrollar procesos informativos, educativos, de forma
individual o con la pareja, con fines de promocién de la salud y prevencién de dafos

a la salud. En lugares donde exista personal disponible.

« Referir al nivel correspondiente segun estado de salud del Adulto Masculino.
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6. GRUPOS ORGANIZADOS DE ADULTOS MASCULINOS EN LA
COMUNIDAD

El personal del equipo multidisciplinario del primer nivel de atencion facilitara los
procesos de organizacion y/o fortalecimiento de grupos organizados de Adultos
Masculinos, con fines de desarrollar procesos informativos, educativos y de
participacion en el abordaje de temas relacionados con los cinco componentes del
Modelo Nacional de Salud Integral al Adulto Masculino, incluyendo diferentes grupos

de trabajo, de apoyo y autoayuda de base comunitaria.

7. CENTROS DE TRABAJO

El personal multidisciplinario del primer nivel de atencién identificara espacios en los
centros de trabajo y coordinara con las instancias competentes de estos centros, las
oportunidades para desarrollar actividades educativas y de promocion de la salud,
dirigidas a los adultos masculinos, tendientes a la ejecucidén de las diferentes

actividades propuestas para el escenario laboral.

8. INSTITUCIONES EDUCATIVAS

El personal del equipo polifuncional del primer nivel de atencion, identificara espacios
en los centros educativos, a los que asistan Adultos Masculinos, y coordinara con las
instancias competentes de estos centros para desarrollar procesos informativos y
educativos, con. tematicas relacionadas en los cinco componentes del Modelo

Nacional de Salud Integral al Adulto Masculino.

13
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9. ESTABLECIMIENTO DE SALUD

En los establecimientos de salud, todos los Adultos masculinos recibiran atencion
integral y adecuada a su condicion de salud, de acuerdo a las normas, guias y
protocolos vigentes, y seran referidos oportunamente al nivel correspondiente, segun

sea necesario.

Deberan desarrollarse procesos informativos y educativos, dirigidos a los Adultos
Masculinos orientados a la promocién de la salud; informando sobre el derecho a la
salud, a la atencion y los derechos sexuales y reproductivos, contenidos en las Guias
de Atencién de la SSR.

Se aprovecharan todas las oportunidades de contactos directos e indirectos, que el
personal de salud sostenga con los Adultes Masculinos, para realizar las
intervenciones propuestas en los cinco componentes del Modelo Nacional de Salud
Integral al Adulto Masculino, considerando la capacidad resolutiva de los

establecimientos.
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( TITULOIV )

PROVISION DE SERVICIOS BASICOS DE ATENCION INTEGRAL EN
SALUD POR COMPONENTE DEL MODELO

1. SALUD NUTRICIONAL Y EDUCACION ALIMENTARIA

1.1. Evaluacién del Estado Nutricional
1.2. Tratamiento de Enfermedades metabodlicas relacionadas con-la nutricién
1.3. Suplementacién con Micronutrientes

1.4. Educacioén Alimentaria Nutricionalt

2. SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA

2.1. Promocién de la Salud Sexual y Reproductiva

2.2. Prevencién de la Violencia

2.3. Educacion en la Construccidén.de una identidad de género equitativa

2.4. Atencion de la Salud Sexual y:Reproductiva

2.5. Atencion de ITS, VIH y Sida

2.6. Atencion de problemas-del tracto reproductivo y de prostata.

2.7. Atencioén de Disfunciones Sexuales (Disfuncién Eréctil y Eyaculacion Precoz).
2.8. Atencion de la’Andropausia

2.9. Atencion de la Infertilidad Masculina
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3. PROMOCION DE LA SALUD

3.1.
3.2.
3.3.
3.4.
3.5.
3.6.
3.7.

Identificacion de factores y conductas de riesgo para la Salud
Promocién de Estilos de Vida Saludable

Promocion de la Salud Mental

Promocion de la Salud Oral

Promocién para la Prevenciéon y Control de Enfermedades Cronicas
Promocidn para la prevencion de accidentes

Promocion de la Salud en los centros de trabajo

4. ATENCION DE LA MORBILIDAD Y REHABILITACION

41.
4.2
4.3.
4.4.
4.5.

Atencion de la Morbilidad General prevalente

Atencion de la Morbilidad Odontolégica prevalente
Atencion de Trastornos Mentales y Conductas Adictivas
Atencion de Rehabilitacion Fisica

Vigilancia Epidemioldgica

5. SALUD AMBIENTAL

5.1.
5.2.

Preservacion, recuperacion y mejoramiento del Medio Ambiente

Contingencia en caso de desastres.
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( TITULOV )

LINEAMIENTOS OPERATIVOS PARA LA ATENCION INTEGRAL EN

1.1.

1.1.1.

1.1.2.

1.1.3.

SALUD AL ADULTO MASCULINO SEGUN ESCENARIOS DEL
MODELO

1. ESCENARIO FAMILIAR

SALUD NUTRICIONAL Y EDUCACION ALIMENTARIA

Durante la visita domiciliar, el personal del equipo multidisciplinario del primer
nivel de atencién, identificara al Adulto Masculino.con riesgo nutricional y/o
con trastornos nutricionales y referira para evaluacion y manejo nutricional al

Establecimiento de Salud.

En entrevista individual con el Adulto Masculino se le proporcionara
informacion sobre:

« Recomendaciones basicas para una buena nutricion.

« Higiene, proteccién y almacenamiento de los alimentos.

« Equidad en la distribucion de alimentos en el grupo familiar.

« Integracion/a las actividades fisicas.

Se brindara seguimiento a los Adultos Masculinos, que estan en control en el
establecimiento de salud, por trastornos nutricionales y enfermedades
metabdlicas relacionadas con la nutricién, para verificar y reforzar el

cumplimiento de las indicaciones médicas.
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1.2. SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA

1.2.1. El personal del equipo multidisciplinario del primer nivel de atencion, durante

la visita domiciliar identificara y referira al nivel de atencion correspondiente

segun guias y protocolos vigentes al Adulto Masculino con:

Disfuncién eréctil.

Eyaculacion precoz.

Signos y sintomas de andropausia.

Signos y sintomas prostaticos.

Signos y sintomas de tumores del aparato reproductor.
Signos y sintomas de ITS, VIH y Sida.

Sospecha de infertilidad.

Aparicién de enfermedades degenerativas relacionadas con la SSR.

1.2.2. En entrevista individual con el Adulto. Masculino y/o en pareja, se facilitara

educacidén sobre:

Métodos de PF enfatizando en‘el uso del conddén masculino y femenino.
Cuidado de su Salud Sexual y Reproductiva

Derechos sexualesy reproductivos.

Practicas sexuales para la prevencion de ITS, VIH y Sida, que incluya la
abstinencia, fidelidad mutua, reduccién del nimero de parejas sexuales y
uso correcto y consistente del condén, de acuerdo a las necesidades y
particularidades de los Adultos Masculinos.

Prevencion y deteccion de Infertilidad, tumores del aparato reproductor y
disfunciones sexuales.

Cambios que se producen durante la Andropausia.

Prevencion de violencia intrafamiliar y sexual.
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1.2.3.

1.2.4.

1.2.5.

1.3.
1.3.1

Se efectuaran procesos de sensibilizacién e informacion, para la promocién de
la participacion e involucramiento del Adulto Masculino en el cuidado de la

SSR de la pareja y en el apoyo para:

e La atencion del embarazo, el parto y puerperio.

o La atencién de otros aspectos de la SSR (planificacion familiar, post-
aborto, climaterio, cancer de cérvix y mama, ITS, VIH-Sida,
enfermedades del tracto reproductivo e infertilidad).

o Reconocimiento de signos de alarma en la mujer en el tercer trimestre
del embarazo y en el recién nacido y neonato, para.la busqueda de

ayuda inmediata.

Se efectuara seguimiento a los Adultos Masculines que estan en control en el
establecimiento de salud, por trastornos de SSR, para reforzar y verificar el
cumplimiento del tratamiento y recomendaciones médicas, y su participaciéon

en grupos de apoyo.

En la visita familiar se identificaran los casos de violencia intrafamiliar y/o
sexual, ejercidas por el hombre y se notificara de inmediato a las instancias
competentes; se.brindara seguimiento comunitario al Adulto Masculino
agresor; y se promovera su participacion en grupos de autoayuda de acuerdo

a norma.y guias.de atencion.

PROMOCION DE LA SALUD

El personal del equipo multidisciplinario del primer nivel de atencion, durante
la visita domiciliar, con base en los factores de riesgo identificados en el
Adulto Masculino debera referir al nivel correspondiente y dar seguimiento a la

contrarreferencia segun normativa vigente.
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1.3.2. Durante la entrevista con el Adulto Masculino se le proporcionara informacién

sobre:

Prevencion primaria y secundaria del alcoholismo, tabaquismo y consumos
de otras sustancias psicoactivas.

Prevencion de accidentes de transito y lesiones de causa externa en el
hogar y comunidad.

Prevencion de enfermedades prevalentes en el Adulto Masculino.
Actividad fisica habitual.

Chequeo Medico y odontolégico periddico.

Fomento de la salud buco-dental.

Efectos nocivos de la automedicacion y etnopracticas.

Manejo adecuado de plaguicidas, sus efectos'toxicos en la salud, y las
medidas preventivas de intoxicacion.por estos.

Orientacion sobre habitos de higiene personal y autocuidado de la
salud.

Inmunizacién con DT.

Promocion de la salud-mental.

Valores familiares: paternidad responsable, comunicacion familiar,

armonia familiar, respeto mutuo, tolerancia y no violencia.

1.4. ATENCIONDE LA MORBILIDAD Y REHABILITACION

1.4.1. Durante la visita domiciliar, el personal del equipo multidisciplinario del primer

nivel de atencion, identificara y referira al nivel de atencién correspondiente,

segun las guias, protocolos y normas vigentes, a los Adultos Masculinos con:

Enfermedades prevalentes.

Trastornos mentales.

Trastornos del comportamiento por alcohol y drogas.
Morbilidad odontolégica.

Necesidad de rehabilitacion fisica

Otros problemas de salud.
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1.4.2. El Adulto Masculino con enfermedades prevalentes, trastornos mentales y del

comportamiento y/o con discapacidad recibira informacion y educacion sobre:

« Cumplimiento de tratamiento, recomendaciones y citas de seguimiento.
o Actitudes y practicas responsables ante la morbilidad para la prevenciéon de
complicaciones en enfermedades crdnicas.

« Participaciéon responsable en la rehabilitacién de la discapacidad.

1.5 SALUD AMBIENTAL

1.5.1. El personal del equipo multidisciplinario del primer nivel'de atencién, durante
la visita domiciliar realizara actividades informativas y educativas dirigidas al

Adulto Masculino, sobre:

e Preservacién de la higiene ambiental en el-hogar.

o Tratamiento del agua para consumo humano.

« Manejo adecuado de excretas, aguas residuales y desechos sélidos
producidos en el hogar.

o Control de vectores y roedores que puedan provocar dafios a la salud.

o Practicas orientadas a proteger el suelo, agua y aire.

« Elaboracién de un plan familiar para situaciones de desastre.

e Promocion de la participacion del Adulto Masculino en grupos

organizados de prevencion y contingencia de desastres.
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2. ESCENARIO COMUNITARIO

Las acciones desarrolladas en este escenario justifican la existencia de grupos

organizados de Adultos Masculinos, por tanto, el personal del equipo polifuncional del

primer nivel de atencion debera incentivar la organizacion en donde no existan, o el

fortalecimiento de los ya existentes, para facilitar el abordaje de la comunidad, en la

ejecucion de las actividades de los diferentes componentes.

21.
21.1.

2.2,
2.2.1.

SALUD NUTRICIONAL Y EDUCACION ALIMENTARIA

El personal del equipo multidisciplinario del primer nivel de atencion
desarrollara procesos de informacion y educacion con los grupos organizados
de Adultos Masculinos, sobre la importancia de la salud nutricional y la
adopcién de practicas alimentarias saludables para la prevenciéon de

enfermedades asociadas a la nutricion.

. Se promovera la participacién del Adulto Masculino en los procesos de

organizacion, gestion y ejecucion de proyectos para el mejoramiento de la
disponibilidad de alimentos a través de la produccién comunitaria (huertos,

crianza de aves y:.conejos, panaderias, etc.).

SALUD.SEXUAL Y REPRODUCTIVA

El personal del equipo multidisciplinario del primer nivel de atencién
desarrollara procesos de informacion y educacién con los grupos organizados
de Adultos Masculinos, sobre la importancia de la SSR y la adopcion de
practicas saludables para la prevencion de enfermedades y trastornos

asociados a la misma.
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2.2.2.

2.3.
2.3.1.

La Estrategia de Abordaje Comunitario para la Promocién de la Participacion
de los Hombres en la Salud Sexual y Reproductiva sera ejecutada con el
proposito de contribuir a la transformacion de la conducta sexual y
reproductiva de los hombres, que generen una mayor participacién y demanda

masculina por servicios de SSR.

PROMOCION DE LA SALUD

El personal del equipo multidisciplinario del primer nivel de atencidon
desarrollara procesos informativos y educativos con los grupos organizados

de Adultos Masculinos sobre:

e Prevencion primaria y secundaria del alcoholismo, tabaquismo y
consumos de otras sustancias psicoactivas.

« Prevencion de accidentes de transito, y de lesiones de causa externa en el
hogar y comunidad.

e Prevencién primaria de enfermedades crénicas en el Adulto Masculino y
sensibilizacién sobre la prevalencia de las mismas.

e Promocion de Estilos de Vida Saludable.

e Chequeo Medico y odontoldgico periodico.

« Fomento dea salud buco-dental.

« Importancia de la prevencion de la discapacidad

« Manejo adecuado de plaguicidas, sus efectos tdxicos en la salud, y las medidas
preventivas de intoxicacion por estos.

e Inmunizacion con DT.

» Orientacion sobre habitos de higiene personal y autocuidado.

 Incorporacion de ejercicio y actividades fisicas en el hombre.

« Valores familiares: paternidad responsable, comunicacion familiar, armonia

familiar, respeto mutuo, tolerancia y no violencia.
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2.4. ATENCION DE LA MORBILIDAD Y REHABILITACION

2.4.1.

24.2.

2.5.
2.5.1.

El personal del equipo multidisciplinario del primer nivel de atencién, debera
desarrollar procesos para:
e Promover la participacion del Adulto Masculino en la identificacion de
riesgos y dafos a su salud y en campanas de atencion preventiva.
o Prevencion secundaria de enfermedades cronicas.
o Referir al nivel correspondiente al Adulto Masculino identificado con
factores de riesgo.
« Dar seguimiento a la contrarreferencia segun normativa vigente.
e Preparacién en aplicaciéon de primeros auxilies y-traslado oportuno en
caso de emergencias.
e Promover la participacion del Adulto. Masculino en la Rehabilitacion
Basada en el apoyo de la Comunidad.
o Elaboracién, actualizacion y utilizacion de mapas epidemioldgicos de la

incidencia de enfermedades cronicas del Adulto Masculino.

Se facilitara la participacion de los adultos masculinos con enfermedades
cronicas en los grupos de autoayuda, para que se fomente la busqueda de
atencion, el control de estas, y la prevencion de complicaciones y

discapacidades.

SALUD AMBIENTAL

El personal del equipo multidisciplinario del primer nivel de atencion,
promoverda y facilitara la participacion de grupos organizados de Adultos
Masculinos, en la elaboracion y ejecucidén de acciones comunitarias para la
preservacion y conservacion del medio ambiente (campafas educativas, de
limpieza, arborizacién, etc.); y en el desarrollo de planes para la prevencion,

mitigacidén y contingencia de desastres.
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2.5.2. Se desarrollaran procesos informativos y educativos con grupos de Adultos
Masculinos sobre:

« Proteccion y conservacion del agua, suelo, aire y recursos naturales
para evitar riesgos ambientales y dafios a la salud.

e Manejo de sustancias quimicas, biolégicas y otros productos de uso
agropecuario.

« Forestacidon con plantas alimenticias y ornamentales de produccion

local.
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3.1.
3.1.1.

3.2
3.21.

3.2.2.

3.2.3.

3. ESCENARIO EDUCATIVO

SALUD NUTRICIONAL Y EDUCACION ALIMENTARIA

El personal del equipo multidisciplinario del primer nivel de atencién, en
coordinacion con las instituciones educativas locales, utilizara los espacios
educativos identificados, para desarrollar sesiones informativas sobre las
recomendaciones basicas para una buena nutricién y la importancia de la

evaluacioén del estado nutricional con Adultos Masculinos estudiantes.

SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA

Se promovera la creacion de espacios para  desarrollar procesos sobre
educacién sexual y SSR con Adultos Masculinos estudiantes, de acuerdo a

necesidades de capacitacion identificadas.

Se proporcionara informacién sobre practicas sexuales para la prevenciéon de
ITS, VIH y Sida, que incluya la-abstinencia, fidelidad mutua, reduccion del
numero de parejas sexuales y uso correcto y consistente del condon, de

acuerdo a las necesidades y particularidades de los Adultos Masculinos.

Se efectuara.capacitacion sobre educacion sexual y SSR, con maestros y maestras
del area geografica de influencia, y se desarrollaran actividades
informativas y educativas sobre educacion sexual y SSR en las reuniones

periddicas de Escuelas para Padres y Madres de Familia.
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3.3.
3.3.1

3.4.
3.4.1.

3.5.
3.5.1.

PROMOCION DE LA SALUD

Se desarrollaran planes de IEC con Adultos Masculinos estudiantes sobre:

« Prevencion primaria y secundaria del alcoholismo y tabaquismo.
e Prevencion de accidentes de transito.

e Prevencion de la violencia intrafamiliar y sexual.

« Actividad fisica habitual.

e Chequeo Medico periddico.

e Importancia de la rehabilitacion.

o Masculinidad.

o Fomento de la salud buco-dental.

e Prevencion sobre salud mental.

e Prevencion de enfermedades prevalentes en el adulto masculino.
o Valores familiares: paternidad responsable, comunicacion familiar, armonia

familiar, respeto mutuo, tolerancia y.-no violencia.

ATENCION DE LA MORBILIDAD Y REHABILITACION

El personal de salud promovera la participacidon de maestros, maestras y Adultos
Masculinos estudiantes de las instituciones educativas en la
Estrategia de Rehabilitacion Basada en la Comunidad (RBC) y la Ley de

Equiparaciéon de Oportunidades para las Personas con Discapacidades.

SALUD AMBIENTAL

Se promovera la participacion de los Adultos Masculinos estudiantes en la
planificacion e implementacion de planes y actividades para la prevenciony
mitigacion de desastres, y la salud ambiental en el Centro Educativo, que
enfatice las practicas de proteccion del suelo, aire, agua y los recursos

naturales.
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41.
41.1.

4.2.
4.21.

4.2.2.

4.2.3.

4. ESCENARIO LABORAL

SALUD NUTRICIONAL Y EDUCACION ALIMENTARIA

El personal del equipo multidisciplinario del primer nivel de atencion

identificara espacios en los centros de trabajo no cotizantes del ISSS, que posean

personal de Adultos Masculinos, y coordinara con las instancias
competentes, el desarrollo de sesiones informativas sobre:

e Promocién de las recomendaciones basicas para una’'buena nutricion.

« Acciones para la identificacion de Adultos Masculinos con trastornos

nutricionales y referencia a Establecimientos de Salud para Evaluacion

Nutricional.

SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA

El personal del equipo multidisciplinario del primer nivel de atencién
aprovechara los espacios en los centros de trabajo para desarrollar procesos
de informacion y educacion conlos Adultos Masculinos, sobre la importancia
de la SSR y la adopcidén de practicas saludables para la prevenciéon de

enfermedades asociadas a la misma.

Se proporcionara jinformacion sobre practicas sexuales sin riesgo para la
prevenciéon. de 'ITS, VIH y Sida, que incluya la abstinencia, fidelidad mutua,
reduccion. del numero de parejas sexualesy uso correcto y consistente del
conddn, de acuerdo a las necesidades y particularidades de los Adultos

Masculinos.

Se promovera la participacion del hombre en el autocuidado de su SSR y la

de su pareja.
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4.24.

4.3.
4.3.1

. Se coordinara la implementacion de la Estrategia de Abordaje Comunitario

para la Promocioén de la Participacion de los Hombres en la Salud Sexual y

Reproductiva.

PROMOCION DE LA SALUD

El personal del equipo multidisciplinario del primer nivel de atencién

desarrollara con los Adultos Masculinos acciones para:

e Realizar inmunizacion con DT.
o Sesiones educativas para:
- Promover la reduccién del consumo de tabaco.y alcohol.
- Prevencion de enfermedades crénicas.
- Informar sobre los efectos toxicos ocasionados por plaguicidas, su adecuado
manejo y las medidas preventivas de intoxicacion.
- Prevencion de accidentes de.trabajo.
- Valores familiares: paternidad responsable, comunicacion familiar, armonia

familiar, respeto mutuo, tolerancia y no violencia.

4.4. ATENCION DE LA MORBILIDAD Y REHABILITACION

4.4.1.

4.5.
4.5.1.

El personal del equipo multidisciplinario del primer nivel de atencion, en
coordinacion con el ISSS, debera aprovechar los espacios laborales para
realizar actividades de promocion de la seguridad y salud ocupacional en los

Adultos Masculinos.

SALUD AMBIENTAL

Aprovechando los espacios laborales identificados y facilitados, se promovera
la participacion de los Adultos Masculinos, en la planificacién y ejecucion de
acciones para la preservacion y conservacién del medio ambiente; y la

contingencia y mitigacion de desastres.
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5. ESCENARIO ESTABLECIMIENTOS DE SALUD

5.1 SALUD NUTRICIONAL Y EDUCACION ALIMENTARIA

5.1.1. Los Adultos Masculinos que consultan al Establecimiento de Salud, deberan

recibir las siguientes atenciones:

Toma de medidas antropométricas: pesoy talla.

Calculo de indice de masa corporal (IMC)

Educacién Alimentaria Nutricional.

Cita para control subsecuente o referencia a nivel corfespondiente de acuerdo

al riesgo nutricional

5.1.2. Los Adultos Masculinos diagnosticados con estado nutricional deficiente u obesidad,

en las atenciones subsecuentes recibiran:

e Toma de medidas antropométricas de seguimiento.

o Consejeria Alimentaria Nutricional.

o Administracion de Micronutrientes especificos en los casos de estado
nutricional deficiente segun Manual Basico de Suplementacion con
Micronutrientes.

« Referencia.a nivel correspondiente en los casos necesarios.

5.1.3. La Educacion Alimentaria Nutricional se desarrollara en sesiones educativas
grupales o durante la Consejeria utilizando la Guia de Alimentacion para la
Familia Salvadorefa, con énfasis en las Diez recomendaciones Basicas para
una buena Nutricion, Como Balancear la Alimentacion y las recomendaciones

nutricionales para lograr una alimentacién adecuada en cantidad y calidad.
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5.2. SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA

5.2.1. En el establecimiento de salud se debera brindar atencién integral en SSR al
Adulto Masculino, de acuerdo a la identificacion de casos o por demanda
espontanea, desarrollandose las siguientes acciones:

« Historia Clinica de Salud Sexual y Reproductiva.

o Consejeria para la realizacion de prueba voluntaria de VIH.

« Deteccidn precoz y atencién de problemas de SSR:

- Hiperplasia prostatica benigna.

- Cancer de préstata, de testiculo y de pene.
- Disfunciones sexuales.

- Andropausia.

- Infertilidad.

- ITS, VIHy Sida.

e Provision de métodos anticonceptivos controlados por el hombre, de
acuerdo a Normas de Planificacion Familiar.

« Atencidn especial por enfermeria o por otro personal capacitado.

« Referencia a instancia o nivel correspondiente y contrarreferencia.

o Facilitar la participacion. de Adultos Masculinos problemas de SSR por
padecimiento de enfermedades cronicas no transmisibles, en grupos de
apoyo.

« |dentificacion, atencién y seguimiento de contactos.

5.2.2. Se proporcionara segun necesidad, informacién y educacién en SSR al Adulto
Masculino a través de sesiones grupales y durante la consejeria (individual
0 en pareja) sobre:
 Importancia y Auto cuidado de la SSR.
e Prevencién de cancer de prostata, testiculo y pene
e Importancia de la participacion en la atencion del embarazo, parto y
puerperio de la pareja.

o Sexualidad.
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5.2.3.

5.2.4.

5.2.5.

5.3.

5.3.1

5.3.2.

« Utilizacion de métodos anticonceptivos bajo el control del hombre.

e Medidas para reducir el riesgo de ITS y VIH, que incluya la abstinencia,
fidelidad mutua, reduccion del numero de parejas sexuales y uso
correcto y consistente del condén, de acuerdo a las necesidades y

particularidades de los Adultos Masculinos.

El personal de salud debera ejecutar las lineas de accion, contenidas en la
Estrategia de Abordaje Clinico para la Promocion de la_Participacion de los

Hombres en la SSR.

Se ejecutaran acciones para la prevencion primaria dela violencia, deteccion
de grupos de riesgo para la generaciéon de la violencia, tamizaje de casos en
los que se sospeche de violencia intrafamiliar, de acuerdo a la Guia de

Prevencion de la Violencia.

Ante situaciones de violencia intrafamiliar, abuso sexual, y otros tipos de
violencia ejercidos por el"Adulto Masculino se notificara de inmediato a las
autoridades competentes y se aplicaran los lineamientos planteados en guias

de atencion y normativa vigente.

PROMOCION DE LA SALUD

El personal de salud debera aplicar el test de evaluacion para la identificacion
de factores y conductas de riesgo en la salud del Adulto Masculino, y sera
atendido en el establecimiento de salud, o referido al nivel correspondiente

segun necesidad.

Debera aplicarse a los Adultos Masculinos el Test AUDIT para identificar la

dependencia al alcohol. ( Ver Guia de Prevencion del Alcoholismo)



NORMA DE ATENCION INTEGRAL EN

SALUD AL ADULTO MASCULINO

5.3.3.

5.3.4.

5.3.5.

5.3.6.

5.3.7

5.3.8.

Se desarrollaran acciones para la prevencion del alcoholismo, en Adultos
Masculinos abstemios, difundiendo los efectos nocivos del consumo del

mismo.

Se ejecutaran acciones para promover el abandono del consumo de alcohol
en bebedores ocasionales y bebedores en riesgo de abuso o dependencia al

alcohol, de acuerdo a la Guia de Prevencion del Alcoholismo.

Se realizaran acciones para la prevencion del tabaquismo, en adultos
masculinos no fumadores, difundiendo los efectos nocivos. del consumo del

mismo.

Se desarrollaran acciones de atenciéon_para, promover el abandono del
consumo de tabaco y los beneficios al dejar de fumar, considerando la
prevenciéon primaria y secundaria; y-la utilizacion del esquema de Los Diez

Pasos, de acuerdo a la Guia de Prevencion del Tabaquismo.

Se ejecutaran acciones para promover la prevencion de accidentes de

transito, segun lo establecido en la Guia para la Prevencion de los mismos.

En los procesos de consejeria (individual y en pareja) y en sesiones

educativas se promovera con los Adultos Masculinos:

o Adopcion de actitudes, habilidades y practicas para la protecciéon y
conservacion de la salud fisica y mental.

¢ Realizacién de chequeo médico periddico.

« ldentificacion de factores de riesgo de padecer enfermedades cronicas.

o Autocuidado de la salud buco-dental.

o Valores familiares: paternidad responsable, comunicacién familiar,

armonia familiar, respeto mutuo, tolerancia y no violencia.
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5.3.9. Se realizara chequeo medico preventivo del Adulto Masculino, se ofrecera la
profilaxis de caries dental y la inmunizacién con DT, segun normativa vigente

y capacidad resolutiva.

5.3.10. Se impulsara el desarrollo y manejo de grupos organizados para la promocion
y la proteccién de la salud fisica y mental, incluyendo la prevencion de

enfermedades crénicas y/o degenerativas.

5.4. ATENCION DE LA MORBILIDAD Y REHABILITACION

5.4.1. El personal de salud proporcionara atencion integral @ todo Adulto Masculino
que demande servicios de recuperacion de la salud«y rehabilitacion, segun
normas, guias y protocolos vigentes bajo.el desarrollo de las siguientes

acciones:

 Historia clinica y examen fisico'completo.

e Diagnostico temprano y tratamiento oportuno de morbilidades
prevalentes.

« Identificacion y atencion de enfermedades cronicas.

« Identificacion y atencion de trastornos mentales y conductas adictivas.

« Atencion odontologica curativa y preventiva, segun el nivel de atencién.

« Atencidn en rehabilitacién segun capacidad resolutiva.

« Atencién especial por enfermeria u otro personal.

« Manejo de la emergencia médica y quirurgica.

o Examenes de laboratorio y gabinete segun necesidad.

e Educacién en salud segun necesidad.

e Seguimiento y control subsecuente de tratamientos indicados e
identificacion oportuna de reacciones adversas y fallas terapéuticas.

« Identificacién y seguimiento de casos y contactos que lo requieran.

Referencia a nivel correspondiente y seguimiento de la contrarreferencia.



NORMA DE ATENCION INTEGRAL EN

SALUD AL ADULTO MASCULINO

54.2.

Los Adultos Masculinos con enfermedades crénicas asociadas a problemas
nutricionales como sobrepeso y obesidad, deberan ser atendidos en el

segundo o tercer nivel de atencidn, segun criterio medico.

5.4.3. De acuerdo a las necesidades de apoyo del Adulto Masculino, debera

5.4.4.

5.4.5.

5.4.6.

5.4.7.

5.4.8.

incentivarse su participaciony la de sus familiares en grupos de autoayuda,
grupos de apoyo y otros grupos que contribuyan con la educacion, actitudes y
practicas favorables para la adherencia a tratamientos y la-prevenciéon de

discapacidades fisicas y mentales.

Segun la necesidad, se brindara consejeria y recomendaciones para mejorar
la salud sexual y reproductiva de los Adultos Masculinos con Diabetes
Mellitus, Hipertension Arterial, Infeccion.de Vias Urinarias, Colon Irritable, y

con Enfermedad Reumatica, de acuerdo a las Guias de Atencion.

Se divulgara la importancia_de la rehabilitacion como mecanismo para

promover la recuperacion de la salud.

Se desarrollaran acciones especificas para la atencion en rehabilitacion a los

adultos masculinos segun necesidad y capacidad resolutiva.

Se conduciran los procesos para asegurar la implementaciéon de la Estrategia

de Rehabilitacién Basada en la Comunidad.

Se actualizara periédicamente el diagnostico situacional de prevalencia de

discapacidades en Adultos Masculinos.
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5.5. SALUD AMBIENTAL

5.5.1

5.56.2.

El personal de salud promovera la participacion de grupos organizados de
Adultos Masculinos en la planificacién y ejecucion de acciones para la
preservacion y conservacion del medio ambiente, y la prevencion, mitigacion y

contingencia de desastres.

Se facilitara la capacitacién, actualizacion y seguimiento a los grupos
organizados de Adultos Masculinos que participen en las acciones para la

preservacion y conservacion del medio ambiente.



NORMA DE ATENCION INTEGRAL EN
SALUD AL ADULTO MASCULINO

( TITULOVI )

EDUCACION COTINUA DEL PERSONAL DE SALUD

La educacion continua del personal de salud constituye un factor de primer orden
para la aplicacion de la presente norma y un elemento clave para aumentar la
cobertura y fortalecer la calidad en la provision de servicios de salud dirigidos al

Adulto Masculino, por lo que se considerara de importancia realizar:

1. Procesos de educacion continua con el personal de la red de establecimientos de
salud, bajo la responsabilidad de los SIBASI y con lalasistencia técnica de la

Gerencia de Atencion Integral en Salud al Adulto Masculino.

2. La educacion continua estara dirigida no solo a incrementar los conocimientos,
aprender nuevas técnicas y perspectivas, e incorporar los avances cientificos, sino
esencialmente, a cambiar las actitudes del personal de salud en funcién de

proporcionar atencion con calidez de acuerdo a necesidad del usuario.

3. Enla definiciéon de los contenidos educativosy el disefio de las estrategias de
capacitacion se debera prestar mucha atencion en fortalecer la capacidad de
interrelaciéon y comunicacién del personal, con énfasis en el respeto al punto de
vista del usuario, la confidencialidad y el consentimiento informado, asi como la
aplicacion de las normas éticas.

4. La metodologia empleada para la capacitacion y educacion continua debera tomar
en cuenta las caracteristicas y responsabilidades del personal de salud, el perfil de
riesgo de la poblacion bajo su responsabilidad, la capacidad resolutiva del
establecimiento, la utilizacién de los diferentes instrumentos regulatorios
existentes, y la adecuacion respectiva para cada nivel de atencion y escenario de

aplicacion.
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5. La gestién de los procesos de capacitacién y educaciéon continua, sera
responsabilidad directa de los SIBASI, los cuales deberan establecer los
diferentes mecanismos para obtener y optimizar los recursos necesarios para su

realizacion.

6. La Gerencia de Atencion Integral en Salud al Adulto (Masculino, apoyara las

gestiones para la obtencion de asistencia técnica y financiera, para el desarrollo

de las actividades de educacion continua.



NORMA DE ATENCION INTEGRAL EN
SALUD AL ADULTO MASCULINO

( TITUuLO VIl )

ANEXOS



NORMA DE ATENCION INTEGRAL EN
SALUD AL ADULTO MASCULINO




—
<
s N

‘seljiUNWOD sauoioeziuebiQ A pepiunwo) e| ap sezalapi] A salapi] ‘sepeyoede)
selalled ‘|ejuaiquy ojuaiweaueg ap Jojoadsu| o eysidessioisi4 ‘(B)ob0o|9aisd ‘()obojoiuopQ ‘eisiuoiolnN ‘(e)osipay
‘ellawlajug ap |euosiad ‘(e)lopeonp3 :u0d UQIdeUIPJO0D U sepelndalo uelas Jeljiwe) OlIBUSISS | US SaU0Idde SeT
[ejuaiquiy 3
ojusiwesues =
ap Jojoadsu| = =
>
elJowlIaug ellowlaug ellauliaUg elJawlaug el/swlaug A
ap |euosiad = ap |euosiad = ap |euosiad = ap |euosiad = ap |euosiad =
pnies pnies pnies pnies pnies
ap (e)iojowold = ap (e)iojowold = ap (e)iojowold " = ap (e)iojowold = ap (e)iojowold =
NOIDVLITIgvH3
5 anivs VAILONAO¥d3d IVNOIJIMLNN
IVLIN3IGINY anvs A availgydon
30 NOIONALY V1 3d NOIOOIOYd AIVNX3S ANvs anivs SOINVNIOST
S31ININOdINOD

(S/1) VINYON V1 3d NOIOVII1dV V1 3d SINIVYSNOdSIY

NORMA DE ATENCION INTEGRAL EN
SALUD AL ADULTO MASCULINO



NORMA DE ATENCION INTEGRAL EN
SALUD AL ADULTO MASCULINO

'S.ONO A NJOO ‘ONd ‘'VANV ‘OVIA ‘djudiquy OIps|\ dp OLBISIUI ‘Sepepiunwoy
‘sgleunwo) salapl] ‘SOOHSIAY ‘pepledioluniy Bl UOD UQIOBUIPIOOD US UeJEINOS[e 8S |BjUBIqUE pNjES 8p SaUO0IdoE
seT 's9|elo0g salojoy so0 A ‘'S, ONO ONJ ‘(se)sonsee|y ‘SSS| ‘pepliedidiuniy ‘00S3AY ‘PEPIUNWOY €| 8p Sezaiapl
A salap] ‘|eluaiquy ojusiweaues ap 10j0adsu| @ eisidelssjoisi4 ‘(8)ob0o|ooisd ‘(e)obojgiuopQ ‘elsiuciouinN ‘(e)ooipa
‘ellowlaug ap |euosiad ‘(e)iopeonp3 :uo2-UQIdBUIPIO0D US Sepejndala uelas OLIB}IUNWOD OLIBUSISS |© US SBUOID0E SET

(o]
(@)
=
el/aWIBUT [elUSIqUIY [elusiquiy m
ap |euosiad = ojusiweaues ojusiweaues o
onies (e) ooipaN ap.Joyoadsu| (e) ooipan ap Joyoadsu| = W
_ —
ap (e)iojowoid = eliswIaug eliowaug eliswIaUg el/swIaUg ©
ap |euosiad ap |euosiad ap |euosiad ap |euosiad =
[ejusiquiy
ojusiwesues pnjies pnies pnies pnies
ap Joyoadsu| = ap (e)iojowold ap (e)lojowolid ap (e)lojowolid ap (e)iojowold =
NOIOV1ITIgavH3d
IVLNIIGWNY anIvs ATl R _ oqﬂ_u._w.nwu o <.\_=._.:o:nwomm_.w_mw ._<zo_.“n.._v_m_w.52
30 NOIONZLY V1 3d NOIDOOINO¥d AIvVNX3s aniv aniv SOINYNIOS3

S3LNINOdINOD

J

(S/2) VINYON V1 3d NOIDVOI1dV V1 3d S319VYSNOdSIY

“"UQIOBNUIIUOD

AN
<




(a2}
<
s N\

"elllwe} ap sadpey A saiej0os sofesuo) ‘sajueipn}sSg SOUINOSE|\ SO}NPY ‘Selisaely A sodisael)

‘seAljeONpa SauoloN}Isul ap (se)sei0398lig Uod A {|ISYg|S O pnjes ap ojuaiwioa|gels |ap eisiuoiouinu A (e)obojooisd

‘ellawlajug ap |euosiad ‘(e)lopeonp3 ;U0 UQIOBUIPIOOD US Sepejndale uelas OAIIBONPS OLIBUSISD |@ US S8UOIDJE SeT

[ejusiquiy

ojusiwesues G
op Jojoadsu| = c
(2
pnies 2
obojgjuopQ - ap (e)iojowod = <
pnles pnies pnles o

ap (e)iojowold = obojgjuopQ = op (e)iojowold = ap (e)iojowold =

el auIajug elJowlajug elIawWIaUg elawIajuUg
[ejusiquy ap |euosiad = ap |euoslad = ap |euosied = ap |euosiad =
ojusiweaues
ap Jojoadsu| = (e)ooipoy = (e)ooipoiN = (e)oolpoiN = (e)ooipoiy =
NOIDVLITIgavVH3d
2 anivs VAILONAO¥Hd3Y AVNOIJIYLNN
IVLNIIGNY aN1vs A Qvarigyon
30 NOIDONILY V1 3d NOIDOOINOYd AvVNX3s anivs anivs
SOIMVYN3IOS3
S3LN3INOdINOD

(S/€) VINYON V1 3d NOIOVII1dV V1 3d SI19VSNOdSIY

NORMA DE ATENCION INTEGRAL EN
SALUD AL ADULTO MASCULINO



NORMA DE ATENCION INTEGRAL EN
SALUD AL ADULTO MASCULINO

ajusiquiy oIpal\ ap ouBlsIulN A eluapeues) A einynolby ap oudlsiully ‘'SSS| [9p |euoioedno
pnjes ua (se)salopeonpg ‘oleqel) ap ouaisiulp |9p |euoloedno peplinbag ap salojoadsu) ‘saiopeleqel] ap sauoloeziuebiQ
‘souoJled UOD UQIDBUIPI00D Ud A {|SYd|S O pnies ap ojuaiwios|gels] |ap (e)ooipune (B)losasy A ejsiuoiouny ‘|eroos
(e)iopeleqes) ‘(e)obojooisd ‘(B)Jopeonpg j@ uoD UQIOBUIPIOOD US Sepelndsle uelas |eloge| OLIBUSISS @ US SaUO0Idoe SeT

_|
>
[ejusiquy w
ojusiweaueg m
ap Jojoadsu| = _N
pnies
ap (e)lojowold =
ellawIaug
ellawJaug eljaulsjuy eljswliajug op |euoslad =
[ejusiquy ap |euosiad op |eucsiad = 9p |eucsiad -
ojusiweasueg pnies
ap Jojoadsu| = (e) oolpa (e) oolpaN = (e) oolpay = ap (e)lojowold =
NOIDVLITIgaVvH3d
- anvs VAILONAOJUd3IN TVYNOIJIYLNN
VNNV aNTvs 2 AYCIISES N, | v13a NoIDomoud | ATvnxas anvs anivs
g SOIMVYN3IOS3

S3LN3INOdINOD

(S/¥) VINHON V1 3d NOIOVOITdV V1 3d S319VSNOdS3Y

<
<t




"SOpBUOIOB|8) S8I0J0. SOJJ0
A seLelunwod sauoloeziuello Uoo UQIoRUIPIO0D U Sepejnoafe Uelas pnjes ap OJusiWIoa|ge)se OLIBUSISS |8 US SBUOI0oE SeT

Yo}
<t
'4 \

Aey
(e)ooipunp XSO
o us ejsijenedsy -«
(B)iosesy « H ._w.oo_c__w [E100S
Sajusuilly sejsuojeloge (= (e)iopefeqes -
uo (B)ooluog| = Ew_.QEQo_w_n_ i (e)obojooisq =
[BIO0S e100S Amv._.ovmﬁmn.m“_._. . BJSIUCIDUINN = m
(e)iopeleqel] = ' Amvomo.oo_w i (e)iopeonp3 = [luBU| ouJB)B N m_v
(e)iopeonpy = mm_co__m:.:n_ . (e)oBojousa] = o2
. ewr.o mu.:” N :se|quodsip | [e1oog (e)iopeleqes) = m 2
:s9|qiuodsip peonpg - ug)se apuo( (e)obojooisq = >a
USIS9 9PUOA | .55 qiuodsip usise spuoq (e)iopeonp3y - c=
[ejusiquiy O m-
eloew.e ojusiwesuesg :s9|qiuodsip =
ellawsjug op (e)opebieouy = ap Joyadsu| = ug)se apuoq EISIUCIOIINN - = o
op |euosiod =
(®) (e)obojgyuopo - pnjes se|qiuodsip
B)OOIpRIN = 4 uslse spuo(Q
BlAWIBUT op (e)iojowoly YSS us opejoeded
pnies op |euosiod = (e)obBojojuopQ = leuosied onQ -
ap (e)iojowold =
ejsijeinadsg ellowaug eliswisiuy CIVENVEIT
[ejusiquiyy (e)ooipay = ap |euosiad = 9p |eucsisd = ap |euosiad =
ojusiwesues
ap Jojoadsu| = |esoud9) (B)OoIpoN = (e)ooIpoy = (B)O2IPOIN = (e) oolpoN =
NOIDVLITIgVH3Y
IVLNIIGNY an1vs A Qvaiiigyon anivs VAILONAO¥dIY TVNOIDINLNN
30 NOIDONALY V1 3d NOIODOOINOYd AVNX3S anivs anivs SOINVNIOS3

S31LNINOdINOD

NORMA DE ATENCION INTEGRAL EN
SALUD AL ADULTO MASCULINO

(S/S) VINYON V1 3d NOIOVIITdV V1 3d S319VSNOdS3Y




NORMA DE ATENCION INTEGRAL EN
SALUD AL ADULTO MASCULINO

"sal)sesa( ap
uoIoua)y 8iqos A s

"gjusIquIy
OIpP9IN [8p Ao v
‘pnjes ap obIpo)d €

‘[eyusiquiy
pnies ap
SEOIUD9 | SBWION T

‘pnjes ap Jojowold
[op SojuBIWIPS00Id

‘lejusiy
pnjes ep ssejuanosl
Sew sews|qoid so| e

uoIoUalY 8p Sedlul|D seing) '8

‘lelus|)| pnjes ep ewloN ‘L

"sisojnoJaqgn]
B| 8p UQIQUBIY 8P SBWION ‘9

‘BpIS
-HI/A UOD OpUBIAIA SEUOSIad
eJed ugloua)y ap SOj020)0Id 'S

"S4l
se| eled ugloua)y ap BINS "¢

‘Sl se|
eJjed uQIOUB)Y 8P SBWION '€

"SS e| Ud s0}o8)e
sns A ajusjenald pepl|iqion
e| ©p UQIoUB)Y 8p SeINS) 2

‘pnjes ep Jojowold [ap

‘sopepioededasi(
uod seuosliad se| eled
sepepiunuyodQ ap

uoioeledinbg ap Ao -

‘0ad
e| ap ugloejuswa|dw|
e| esed selousiodwo)

ap [enuep -

"BUINOSEJ\| UOIOBZI|BID0S

€] U0D sopeuoloB|oY
pnjes ep sews|qoid
SO|'8p UoIoUBABId

e| esed seing) -

‘pPnjes ap Jojowold
[op SOUBIWIPS20.Id

"YSS e| ud salquoH
so| ap ugioedidied
e| Jeuoloowold eled odiul)

alepioqy ap seibajensy -

"YSS e| Ud saiquIoH So| ap
uoioediolied e| Jeuoioowold
eled ouejunwo)

alepioqy op selbejensy -

"OUIINISE|\ 0)NPY [Op

YSS Bl B UQUB}Y 9p SEINS -

JeljiweS

uoloeoljiue|d 8p SBWION

Jeljiwejenu|

BIOUS|OI/ 8p BINg) -

‘olJeliunwo) |8AIN |9
eled g | seno A yalS/HIA

[9p UQIoUBABIH Bp [BNUB

‘pnjes ap Jolowold [ap

‘'soJase)
soleny

A sooiuodolpiH
solenH

ap s9enuey -

"S9JUSLIINUOIDIN
uod
ugoeyuawadng
op

ooiseg |enuep -

"BUSIOpEA|ES
eljlwe4 e| eled
uoloejusWIY
apeing -

‘pnjes
ap Jojowold [ap
sojuaIWIpad0.d

9p [enue ‘L SOJUBIWIPa20Id 8p |enuely L ap |enuep - SOJUBIWIPa20Id Bp |[enuey - ap |enuey -
NOIDVLITIGVHIYH A anivs VAILONAOdd3IH TVNOIDIYELNN
TVANSIENVAMIVS 1 qyaimigyow 30 No1oNaLY | v 3a NOIDOWONd AVNX3S aNvs anvs

S3LN3INOdINOD

‘pPNjes ap ojusiwios|gelsd A [eJogeT ‘0AleoNpT ‘OLBNUNWOY ‘Jeljilue SOLIeUSosST SO| us ‘elouauiiad A pepisadsu unbas ‘oulnose|y
0JINpY e pnjes us |eibsju| ugioualy ap BWION | e ojuaiwidwnd us sopeoljde Jas ueiagap soloje|nbal sojuswnisul sejuainbis so

(2/1) VINYON V1 3a NOIOVIITdV V1 ViVd SOIRIOLYINOD3Y SOLNINNYLSNI

o
<




N~
<
4 \

"Sol|IXny
soJawlid ap |enuey

"elI8WIBIUT Bp
SOJUBIWIP820.1d 8p [enUB

‘PNjeg U UOIoUSlY 8P [SAIN
opunbag A uswud |o eled
B1JOWISJUT 8P S0|090]0id

*0gd el
ap uoloejuswa|dwy ejeled
sejouajadwo) ap |enuely

‘0dd €|
ap uoloejusws|dw| e| esed
Sojuslweaul] ap |enugp

“e]B0j01BWO)SBOJUOPO UD
SOJUBIWIPa20.1d 8p [enue

‘ejbojojewoISO0IUOPO
op BOIUDY | BWION

"SBAIJOBODISH SEIOUB)SNS
B SBAIIOIPY SBJoNpuUo)
UOD SBUOSIad B UQIously

e| eled seolul|) seins -

91

gl

vl

€l

K4’

L

0l

Jeljiwejenu|

BIOUS|OIA 8p BINg

"SBAI}OROOISH
selpue)sng

B SEAIOIPY
SBJoNPUOY UOD
seuoslad e uoloualy

e| esed seolul|p seing -

‘leyusiy

pnjes ap sajusnoal
sew sews|qoid

SO| B UQIDUBlY

ap sealul| seino -

:00eqe|
ap ownsuoy |ap
[01u0D A ugiouaAald
e| esed |euoioeN

oolbglens3 ue|d<

"0102-G00Z eAionpoidey
A |[enxag pnjes ap

|[euoloeN oolbgjens3 ueld -

‘SAAd @p oAody ap sodnig

eled seoib0jopojs| seins -

"EPIS-HIA UOD OPUSIAIA
seuoslad ap oleuel |9
eled 00160|0p0}8|\ |ENUBIA

"HIA ©p BlUEIUN|OA Bganid e

ap ewo) e| ejed ejpualaey
A euslesuon ap [enuepy

‘VAIS/HINA

UO0D OPUBIAIA
seuoslad

ap olauep

|2 eled ugIINN
speng -

'SOUVY 09 B 0¢
dp uoloe|qod e|
eled |euoiouinN

opejs3
[op uogloen|eAs
ap ojuswnisuy|

"SOAIONPO.Id
sojoakold
ap sajenuel -

IVLINIIgGNVY dNvs

NOIDVLITIGVHIY A

availigydon 3a NOION3I LY

anivs
V1 3d NOIODOINOYd

VAILONAO¥d3d
AIVNX3S anvs

TVNOIDI™LNN
anivs

S3LNINOJINOD

NORMA DE ATENCION INTEGRAL EN
SALUD AL ADULTO MASCULINO

(2/2) VINYON V1 3d NOIOVOI1dV V1 ViVd SOIMOLYIN9O3Y SOLNINWNYLSNI




"'Soue G9-GG ap seuossad eled |ewliou s8 gz ap DIN| un :ojdwalg
‘Gz 9p ewious Jod soue zalp eped Jod ound un us ueluswne A ‘soue ¢ A Gg a1us ap seuosltad e ueolde as sobuel so}sg

SALUD AL ADULTO MASCULINO

NORMA DE ATENCION INTEGRAL EN

f € opelJ9 pepisaqo ov < )
¢ opei9 pepisaqQ 6'6€ 0€
| opeJg_pepisaqo 6°6¢ T4
|eWION 0Sdd 6'v¢C g8l
osad oleg G'8lL >
TVNOIDI™MLNN Odv.ls3 ONIXYIN JOTVA | OWININ ¥OTVA

SINO/SdO V1 3d NOIOVIIHISV 1O

('3N) elel / (‘B)) 1enyoe osad = DI
(opeJpend |e sosjow ud) e|e} aaus ‘(sowelboly ua) [enjoe osad JIPIAIP |B-auUdIqO 8S 0dljewalew ojnded Ng

"e||e} ns A [enjoe osad ns opuelspisuod seuosiad se| 8p [BUOIOLINU OPE}SS |8 Bo1pul [BI0dI0) BSBIA 8p 82Ipu| |3
‘NOIJINId3d

1Vd0d™y0D VSVIN 3d 3D1dNI 13d NOIDVNTVA3

(£oxany)
T



(o))
<
s N\

(N)
SANOIOVAYISEO  NOIOVIIdISV1D OII viive  (By) osad ava3 VHO3d

\ J

:ouensn |ap aiquioN

:pnjeg ap ojuaiwiod|qe}sy

TVH0dd0D VSVIN 3d 3D1dNI 13d NOIDVNTTVAS 3d VIrOH

NORMA DE ATENCION INTEGRAL EN
SALUD AL ADULTO MASCULINO



50

NORMA DE ATENCION INTEGRAL EN
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PROYECCION DE POBLACION DE ADULTOS MASCULINOS
POR DEPARTAMENTO PERIODO 2006-2010

PERIODO EN ANOS
DEPARTAMENTO
2006 2007 2008 2009 2010
AHUACHAPAN 79,550 81,616 83,740 85,966 88,323
CABANAS 34,161 34,764 35,327 35,884 36,467
CHALATENANGO 45,309 45,947 46,525 47,103 47,713
CUSCATLAN 46,542 47,633 48,723 49,778 50,768
LA LIBERTAD 191,225 197,157 203,180 209,126 245,238
LA PAZ 71,116 72,886 74,680 76,563 78,572
LA UNION 70,567 72,034 73,494 74,990 76,533
MORAZAN 40,460 41,174 41,884 42,208 43,386
SAN MIGUEL 129,126 132,878 136,728 140,736 144,907
SAN SALVADOR 558,283 570,106 581,584 593,008 604,658
SAN VICENTE 40,343 41,266 42,179 43,056 43,919
SANTA ANA 148,532 152,100 155,723 159,557 163,429
SONSONATE 117,157 120,528 123,982 127,530 131,186
USULUTAN 82,532 83,857 85,130 86,348 87,505
TOTAL 1.654,903 | 1.693,946 | 1.732,879 | 1.771,853 | 1.842,604
. )

Fuente: Direccion General de Estadisticas y Censos.
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