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RESUMEN

En la década del sesenta del siglo XX, la Revolucion Cubana a través de su Ministerio de
Salud Publica crea las areas y los policlinicos integrales de salud. En 1964 la especialidad de
angiologia y cirugia vascular fue la primera en participar en acciones de promocion,
prevencion y atencion médica especializada en los policlinicos y en la comunidad. El
objetivo de esta breve comunicacion es el de exhortar a nuestros especialistas y residentes en
angiologia y cirugia vascular de nuestro pais, a mantener, incrementar y reforzar cuantitativa
y cualitativamente, las consultas en los policlinicos integrales de salud de sus provincias, en
la medida de sus posibilidades y continuar asi el accionar historico de esta especialidad.
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ABSTRACT

In the 1960’s decade, the Cuban Revolution through its Ministry of Public Health created
the comprehensive health areas and Policlinics. In the year 1964, Angiology and Vascular
Surgery specialty was the first in participating in promotion, prevention and specialized
medical care actions in the policlinic and in the community. The objective of this brief
communication is exhorting the specialists and residents in Angiology and Vascular Surgery
of our country to maintain, increase and reinforce quantitative and qualitatively the
consultations in the integral policlinics of health of their provinces continuing with the
historical development of this specialty.
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No es posible concebir la atencion primaria de salud (APS) en angiologia y cirugia vascular
(ACV) en Cuba sin mencionar al Profesor Jorge B. Mc Cook Martinez, quien desde los
inicios del Triunfo de la Revoluciéon en 1959, logré hacer renacer y organizar esta
especialidad con la colaboracion de los muy escasos especialistas con que contaba, y no solo
pensaba en que habia que prestar a la poblacion una buena atencidon en nuestros hospitales,
sino que habia que acometer acciones de promocién y prevencion de salud en los
policlinicos y en la comunidad, para desarrollar de esta manera una verdadera medicina
social.

Sanchez Santos L y Amaro Cano M® escriben lo siguiente: A inicios de la pasada década de
los afios 60 se crean las areas de salud y los policlinicos integrales. En 1964 se crea el
policlinico “Aleida Ferndndez Chardiet” en Marianao, Ciudad de La Habana, que se defini6
como una institucion de salud que desarrolla actividades de promocion, proteccion y
recuperacion de la salud en la poblacion de un area geografica determinada mediante
servicios dirigidos al ambito familiar. Su propdsito es la prestacion de servicios de salud con
un sentido dinamico, proyectandose e irradiandose a las comunidades, que se sirven a través
del personal de terreno, dentro de determinados limites geograficos que reciben el nombre
de “areas de salud”. En la década de los afios 70, continia su avance progresivo en
extension, pero también, se producen cambios cualitativos.

Desde 1964, el Profesor Mc Cook, hizo importantes aportes a la prevencion de las
enfermedades vasculares periféricas pues comenzo a realizar exdmenes médicos vasculares
preventivos en centros de trabajo y a realizar consultas de la especialidad en algunos
policlinicos integrales existentes e involucrd en esta actividad a los internos, residentes y a
los muy escasos especialistas con que contaba. Angiologia fue la primera especialidad en
acometer servicios especializados en la APS de nuestro pais. Posteriormente, fueron
realizandose estas actividades en otras provincias a medida que se graduaban nuevos

especialistas y aumentaba progresivamente el nimero de residentes de la especialidad.®
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En 1984, Mc Cook, siendo Director del Instituto Nacional de Angiologia y Cirugia Vascular
y Jefe del Grupo Nacional de la especialidad, publica un folleto titulado “Pasado, presente y
futuro de la Angiologia y Cirugia Vascular en la Republica de Cuba”, donde dedic6 uno de
sus tres capitulos a la APS en ACV.® Plantea en este documento que las consultas de la
especialidad, que ya se impartian desde que se crearon los policlinicos integrales de salud
por especialistas en angiologia de los hospitales-base, se ofertaban una vez por semana en
los policlinicos que atendian entre 20 y 30 mil habitantes, y tienen entre sus tres primeros

objetivos especificos los siguientes:

- Acercar la prestacion de servicios especializados a los lugares donde la poblacion
vive, trabaja y estudia.

- Evaluar las interconsultas o remisiones de pacientes por parte de los miembros del
equipo de salud del policlinico o de los médicos de familia responsabilizados con la
atencion integral de alrededor de 120 familias. (500 a 600 habitantes).

Remitir a las consultas de ACV del nivel secundario a aquellos pacientes que

requieren de investigaciones complementarias no disponibles en el nivel primario de

salud.®

Lopez Puig P y otros,” en su articulo titulado “Estrategia de renovacion de la atencion

primaria de salud en Cuba”, en su comentario final expresa que:

El marco de oportunidades que ofrecen los cambios de la politica economica del
Estado Cubano, el proceso de transformaciones del Sistema Nacional de Salud y las
necesidades de mejoras identificadas en servicios, programas y acciones; nos
convocan a un proceso de renovacion de la estrategia de la Atencion Primaria de
Salud enfocado al sostenimiento eficiente de servicios de salud de calidad que

respondan a las necesidades de la poblacioén cubana.

Estoy de acuerdo con lo mencionado en el parrafo anterior de este articulo publicado,® que
refuerza también mi criterio de que la APS debe ser sostenida por servicios de salud
eficientes y de calidad, que respondan a las necesidades de nuestra poblacion.

Fernandez Montequin JI, en un editorial que publica en la Revista Cubana de Angiologia y

Cirugia Vascular en el 2013, expone lo siguiente:
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No debemos dejar que la tecnologia nos invada, sin ser capaz de desarrollar en
nuestros seguidores la perspicacia que se crea, y el orgullo que se siente, en el
interior del médico o investigador, cuando con las manos, estetoscopio y
pensamiento médico lo6gico, somos capaces de discernir y llegar a la verdad ante el
enfermo, ante el alumno, ante el colega con el cual discutimos. Y por supuesto, todo
ello acompaifiado de la reconquista en el campo de la Medicina Familiar, que si bien
ha sufrido alguna "zancadilla" pasajera, debe ser la base estructural de toda la

organizacion en el Sistema Nacional de Salud.

Con lo que nos expresa el Profesor Montequin estoy también de acuerdo; pues tanto la
medicina familiar implantada en 1984 a través de los consultorios del médico de la familia y
las consultas especializadas de diferentes especialidades que surgieron progresivamente
desde 1964 en los policlinicos integrales de salud, son logros muy significativos de nuestro
Sistema Nacional de Salud.

El objetivo de esta breve comunicacion, dirigida a todos los especialistas de los servicios de
angiologia y cirugia vascular de los niveles municipales y provinciales del pais, conocedores
de que la APS en nuestra especialidad se realizé desde los primeros afios del triunfo de la
Revolucion, para elevar el nivel de salud en la poblacion mediante la prevencion,
diagnostico clinico-epidemioldgico precoz y tratamiento oportuno de las enfermedades
vasculares periféricas; para que segin la disponibilidad y factibilidad que tengan de poder
disponer de determinado/s especialista/s o residente/s de la especialidad de los hospitales
donde laboren, para impartir o reforzar consultas con la periodicidad que sea posible, con
vistas a apoyar y fortalecer cuantitativa y cualitativamente la prestacion médica en
determinados policlinicos integrales del Sistema Nacional de Salud, segiin el accionar
laboral e historico de nuestra especialidad.

Debemos tener siempre en nuestra mente, el hacer valido este pensamiento del ilustre
Profesor René Leriche, médico muy reconocido por todos nuestros especialistas a nivel
mundial: “El pensamiento humanista nos obliga a no descuidar nada que pueda aportar

algun dia una mejora a la suerte del hombre enfermo”.
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