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El presente trabajo se enmarca en la investigacion multicéntrica, Equity LA Il. Se comunican los hallazgos del
estudio de linea de base sobre los factores que influyen en la coordinacion clinica como la clave para el seguimiento
de pacientes cronicos dentro de la Red de Salud Pubica de Rosario en los distritos: Sur/ Sudoeste, red control (RC) y
Noroeste/ Norte, red intervencion (RI).

OBJETIVO: describir los factores organizativos y de los profesionales que influyen en la percepcidn de coordinacion
de la gestion y de la informacién entre niveles de atencion en ambas redes.

METODOLOGIA: se realizd un estudio transversal con aplicacidn presencial de un cuestionario estructurado,
COORDENA-AR, que fue adaptado en contenido y lenguaje a la ciudad de Rosario. La muestra esta compuesta
por médicos/as de primer nivel y de atencidon especializada del segundo nivel. En la Rl se encuestaron 178
profesionales: 68 de atencion primaria (AP) y 110 de atencion especializada (AE). En la RC se encuestaron 172
profesionales; 89 meédicos de AP y 83 de AE. Se presentan los resultados para la categoria Siempre o muchas
veces

RESULTADOS: | cOORDINACION DE LA GESTION CLINICA COHERENGIA DE LA ATENGION
Provision de atencion de manera secuencial y complementaria, dentro de un
plan de atencidn compartido por los diferentes niveles de atencidon vy | ACCESIBILIDAD ENTRE NIVELES
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DISCUSION: Si bien los resultados de ambas redes son similares el andlisis de los factores brinda la posibilidad de
echar luz no solo sobre los facilitadores y obstaculizadores de los procesos de trabajo, sino sobre las razones que
determinan estas dinamicas. Por otra parte, los hallazgos ponen en evidencia la necesidad de intervenciones que
pongan en didlogo a los distintos actores de la red de salud con el fin de acordar estrategias que permitan potenciar
su funcionamiento en pos de mejorar la coordinacion entre niveles y en consecuencia la atencidén de los pacientes.
Finalmente, este estudio de linea de base alimentd el diseno de una intervencion orientada a la mejora de la
coordinacion asistencial en la red de servicios de salud de |la ciudad de Rosario
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