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Programa Salud Escolar

Acta de -Cdnstitucién

Proyecto: Programa Salud Escolar, Fase 1y Il |
Codigo: Proyecto SNS-PNA-002 |
Fecha: ] Enero — diciembre 2025 |

Racignalidad del Proyecto:

| El Programa de Salud Escolar es una iniciativa interinstitucional que tiene como propdsito garantizar la
salud en fa comunidad educativa contribuyenda a reducir interferentes en & aprendizaje, impulsar b
promocion y proteccién de ia salud, y avanzar en € logro de los resultados de las politicas “Hacia una |
educacion de calidad con equidad” v & “Acceso a salud universal”.

En este programa participan de forma coordinada e Ministerio de Educacion de la Republica
| Dominicana (MINERD), & Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social {MISPAS], el Servicio Nacional
de Salud (SNS), e Instituto Nacional de Bienestar Estudiantil (INABIE), el Programa de Medicamentos '
Esenciales y Central de Apoyo Logistico (PROMESE/CAL), en acompafiamiento del Ministeric de ;
Economia, Planificacidn y Desarrcllo (MEPyD), quienes realizaran sus mejores esfuerzos para continuar .
| impulsando la salud como garantia de los aprendizajes y de k calidad de vida de @ comunidad \<
educativa.

| Las acciones gue se desarrollan en Programa de Salud Escolar estdn encaminadas a conformar equipos
téchicos interinstitucionales e intersectoriales que velen por la salud de la comunidad educativa;
diagnosticar y posteriormente intervenir el entorne escolar a través de charlas, talleres y capacitaciones
dirigldas a todos los integrantes de la comunidad educativa; realizar jornadas de evaluacidn y
diagndstico tanto al personal docente como 3 los estudiantes de los centros educativos. Ademds,
abarca proyecto de vida, reduccidon de embarazo en adolescentes y de uniones tempranas y
evaluaciones y seguimiento a la salud mental.

T

Asimismao, el chjetivo general de este programa es mejorar para diciembre del 2025, la salud de 37,240
integrantes de la comunidad educativa pertenecientes a los centros educativos seleccionados, bajo Ios
siguientes criterios en conjunto con fas demas instituciones parte;

evaluaciches y seguimiento a los problemas de salud detectados.
2. Cercania de Centros Diagnosticos pertenacientes al Servicio Macional de Salud. !
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1. Cercania de 2,000 metros o menos de un CPN a kb escuela, equipado, para lievar a cabo las i
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3. Las escuelas deben de poseer suplidgrgg de alimentos confirmados para & afho escolar 2025- |

2026.

En & marco det Programa de Salud Escolar, e Servicio Nacional de Salud trabaja de manera coordinada
entre las diferentes direcciones, a saber; Direccidn de Planificacion y Desarrolla {DPD), Direccion de
Primer Nivel de Atencidn {DPNA), Direccion de Laboratorio Clinico e Imagenes {DLCE), Direccidon de
Maiernc Infantil v Adolescente (DMIA), Direccidn de Odontologia {DO) v el Departamento de Salud
Mental {(DSM), en las diferentes actividades que conforman el Componente de Salud Individual.

A través de este componente se pretende proporcionar la atencién médica accesible y conveniente a
ia comunidad educativa en torno a los servicios de salud individual dentro del entorno escolar, con el
objetivo de eliminar barreras como b falta de tiempo, la distancia o la dificultad para acceder a la
atencidon médica. Asimismao, implica colaboraciones con hospitales locales, laboratorios de diagndstico
y centros de primer nivel de atencién para que, de esta manera, se garantice que los casos mas
complejos o especializados puedan ser atendidos y/o derivados oportunamente.

Dentro de los servicios de salud individual a ofrecer estan los de salud bucal, auditiva, visual, |

diagndstico y salud mental. Abordar las necesidades especificas de los escolares con prevalencia de

| caries, déficit auditivo y agudeza visual, ayudandolos a superar las barreras de comunicacién y

aprendizaie en colaboracion con profesionales de b salud para garantizar que los dispasitivos cumplan
con los estandares de calidad y sean adecuados para las necesidades individuales.

Asimisma, conocer & estado de salud a nivel general a través del diagndstica oporiuno, €l cual permitird
a los padres, tutores y profesionales de la salud tener una pancradmica general de b salud de los
escolares y detectar posibles problemas y poder realizar un seguimiento de la salud a lo fargo del
tiempo y brindar recomendaciones ¢ intervenciones adecuadas en caso de ser necesario.

En cuanio a la comunidad educativa adulta, se realizaran evaluaciones fisicas y analiticas en fas |

intervenciones realizadas en & entorno escolar, se les facilitard e acceso a las Unidades de Atencion
Primaria, cuando asi lo requieran. A los maestros y personal afiliados a las ARS, serdn referidos para
atencidn especializada acorde a la Red de Servicios, una vez realizada la evatuacion inicial.

E programa ha sido dividido en fases para una gestion cportuna y garantizar sus resultados, a saber;
o Fase O Dedicada a b planificacion, gestién general entre las instituciones involucradas vy

ejecucidn del piloto de l iniciativa en un centro educativo.
s Fase I Evaluacidn del piloto, ajustes a la planificacidn e implementacion de la iniciativa.

s Fase W: Evaluacion de [a Fase |, ajustes de la planificacion y los instrumentos, posteriarmentie |

implementacién de b iniciativa.
o Fase flk Evaluacidn ce la Fase ), ajustes de [2 planificacidn y los instrumentos, posteriormente
implementacién en b totalidad de los centros educativos en € nivel inicial y primario.

En & marco de la Fase 0 del Proyecto, dedicada a kb planificacion, gestion general entre las instituciones

involucradas y ejecucion del piloto en la comunidad educativa de la Escuela L2 Inmaculada Fe y Alegria,

_ql‘_} jﬁti Vas;

perteneciente al Distrito 10-06 y ubicada en los Frailes li, Santo Domingo Este, se lograron los siguientes
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Evaluacion de salud al personal docente y administrativo de kb escuela, en donde fueron
intervenidos 48 personas de un total de 63, representando un 76% de la poblacian atendida.
Fueron obtenidas la firma de 724 consentimientos informados, de los cuales 35 no se
presentaron a las jornadas, por motivos internos.

Tomas de muestra de laboratorio (sangre y oring) a un total de B6B9 estudiantes
correspondientes a los cursos de ro de primaria hasta 6to de nivel secundario. £sto
representan un 66.25% de la poblacion total atendida, notando que la poblacién meta era
1,040 estudiantes.

Fueron realizados 2,424 procedimientos odontoldgicos, en donde fueron dados de alta 453
estudiantes de la Escuefa la Inmaculada Fe y Alegria. Los estudiantes que participaron en la
jornada odontolégica correspondian a los cursos de lro de primaria hasta 4to de nivel
secundario.

Fueron evaluados de manera integral 689 estudiantes correspondientes a los cursos de Iro de
primaria hasta 6to de nivel secundario. Fsto representan un 66.25% de {a poblacion total
atendida, notando que la poblacian meta era 1,040 estudiantes.

Fueron referidos un total de 146 estudiantes a instancias especializadas. Entre ellos 77 por
obesidad, dos (2) de bajo peso para su edad, siete (?) con hipoacusia y 48 con déficit visual.
Respecto al Componente de Salud Mental, dado a que el proceso de compras de las pruebas
psicomeétricas, proceso liderado por & Ministerio de Educacidn de la Republica Dominicana
{(MINERD], no se pudo completar, este componente se estaria ejecutando en el marco de las
Fases |y [f del proyecto.

Fue realizado el Informe Oficial de los Resultados del Programa Salud Escolar del Piloto en la
Escuela La Inmaculada Fe y Alegria.

| De cara al programa para € 2025, se estaran implementando las Fase | y I, para fa evaluacion del Piloto,
| ajustes en f@ planificacion e Implementacion de fa iniciativa en fos 35 Centros de Primer Nivel de
Atencidn en las provincias Santo Domingo y Santiago.

Fase | Evaluacian del piloto, ajustes a la planificacion e implementacién de s iniciativa.
Fase H: Evaluacion de la Fase |, ajustes de la planificacion y los instrumentos, posteriormente
implementacian de [z Iniciativa.
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Centro de Primer Nivel de Atencidn

A continuacién, se presenta d resumen de los 35 Centros de Primer Nivel de Atencion, 7 Centros de
Diagndstico y 4 Hospitales seleccionados;
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CPN Cabreto 1
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1 | CPN Los Cocos, Ozama
2 | CPN Los Corozos. Ozama
3 | CPN Campamento 16 de agosto. Ozama
4 | CPN H Pedregal. Ozama
5 | CPN la Cuaba. Ozama
& | CPN Rubén Dario Cabrera. Ozama
7 | CPN Palamara. Ozama
8 | CPN Copresida San Luis. Ozama
9 | CPN Ingenio Ozama. Ozama
10 | CPN Fe y Esperanza. Dzama
11 | CPN Los Maestros. Ozama
12 | CPN Guerra Ozama
13 | CPN Halima Ozama
14 | CPN B Mamon Ozama
15 CPr\TLa Esperanza Ozama
16 | CPN Cabreto Naranjo Ozama
17 | CPN La jova Ozama
18 Ozama
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19 | CPN Hato del Yaque. Cibao - Norte
20 | CPN Villa Fatima. Cibao - Norte
21 | CPN Barrio Balaguer. Cibao - Norte
22 | CPN Villa Bao. Cibao - Norte
23 | CPN La Cuesta. Cibao- Norte
24 | CPN Cocod esl, Cibao- Norte
25 | CPN Los montones. Cibao - Norte
26 | CPN Rincon de Piedra. Cibao- Norte
27 | CPN Las Placetas. Cibao - Norte
28 | CPN H rubio. Cibao - Norte
29 | CPN Inhoa. Cibao - Norte
30 | CPN Las manaclas. Cibao - Norte
31 | CPN mama Chen Cibao - Norte
32 | CPN los Pérez Cibao- Norte
33 | CPN k2 cumbre Cibao- Norte
34 |CPN Pedro Garcia Clbao - Norte

F
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‘ CPN Ana cruz de Gurabo Cibao - Norte
Centro de Diagndstico

= santo Domingo |
1 |Centro Clinico y Diagndstico de Atencidn Primaria Fe Ozama i:
Y Esperanza |
2 | Centro Clinico y Diagndstico de Atencidn Primaria  Ozama 1|
Guerra
3 | Centro Ctinico_y_D-iag'hdstico de Atencién Primaria Gzama
| —| Pedro Brand .
4 | Centro Clinico y Diagndstico Ingenio Ozama QOzama |
5 | Centro Diagndstico y de Atencidn Primaria El Caliche Ozama | |
' ; Santiago |
|| 6 |centro Clinico y Diagndstico de Atencidn Primatia Cibag - Norte
Gurabo |
. |7 | Ccentro Clinico y Diagndstico de Atencidn Primaria Los Cibao - Norte '
| Guandules
) asprtale REg
Santo Domingo
1 | Hospital Infantil Dr. Robert Reid Cabral [ Ozama
2 Hospital Pedidtrico Dr. Hugo Mendoza Ozama
3 Haospital infantil Dr. Jose Manuel Rodriguez Jimenes Ozama
| Santiago
4 [ H05pftai Regional Infantil Dr. Arturo Grulldn. Cibao - Norte

Fuente: Elaboracion realizedo a portit de s dotos prowstos por o Centra de Primer Nivel del SNS.
| Dentro de las intervenciones de salud a realizar en los 101 Centros Educativos aintervenir estan;

e Intervenciones Gdontaldgicas a los estudiantes de las Escuelas:

La Direccion de Odontologia estara realizando las infervenciones de salud bucal a los estudiantes de fa | t
escuela, a los fines de completar un informe con los resultados y las tendencias generales de dicha |

poblacidn. Estas intervenciones de salud consisten en diez (10) procedimientos, atendiendo a la
necesidad de cada estudiante:

Instruccidn de higiene bucal
Aplicacion de fldor

Seffantes de fosas y fisuras
Detartraje

Profilaxis

Recubrimiento Pulpar OZE
Obturacidn con Resina
Exodoncla dientes permanentes
Exodoncia dientes temporales
10 Abscesa, fistula

R N
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+ Evaluacion Integral a los estudiantes:

La Direccion de Primer Nivel de Atencidn estara realizando fa evaluacion integral de los estudiantes, a
los fines de completar un informe con los resultados y las tendencias generales de dicha poblacidan.
Estas intervenciones de salud integral consisten en las siguientes evaluaciones:

Evaluacion y diagndstico a partir de los resultados de laboratario
Evaluacidn de salud visual

Evaluacidn de salud auditiva

Evaluacion nutricional

B owoNop

Las evaluaciones se realizaran paulatinamente acorde a la derivacion de los Estudiantes desde
la Escuela al Primer Nivel de Atencidn, mediante e enlace colocado por INABIE en los
planteles escolares.

Bbjetivo General

Mejorar para diciembre del 2025, la salud de 37,240 integrantes de la comunidad educativa
pertenecientes alos 101 centros educativos seleccionados,

e Garantizar la salud en la comunidad educativa contribuyendo a reducir interferentes en el
aprendizaje, impulsar la promocidn y proteccion de la salud y avanzar en el logro de los
resultados de las politicas “Hacia una educacidn de calidad con equidad” y Acceso a salud

IH

universa

Objetivos Especificos:

» Reducir los interferentes causados por situaciones de salud, en los procesos de ensefianza y
aprendizajes de 37,240 integrantes de la comunidad educativa,

s« Realizar una intervencidn de prevencidn, deteccidn y atencion de la enfermedad en h
comunidad educativa,

* Promover al Primer Nivel de Atencion como el punto de contacto con los servicios de salud
para la prestacion efectiva de las acclones y servicios de cardcter individual.
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Estrategia del Proyecto:

| B proyecto pretende lograr sus objetivos a traveés de:

Coordinacion Interinstitucional:

Establecer reuniones regulares entre fas instituciones involucradas (MINERD, MISPAS, SNS,
INABIE, MEPYD} para garantizar b alineacidn de esfuerzos y recursos.

Crear un comité ejecutivo que supervise y coordine las actividades interinstitucionales.
Identificacion del personal clave para toma de decisiones v ejecucion de actividades.

Visitas de acompafiamiento a b impiementacidn del Proceso.

Evaluacion de los estudiantes de los 101 Centros Educativos seleccionados:

implementar las intervenciones de salud planificadas para los estudiantes que asistan en los

Centros de Primer Nivel seleccionadaos.
Recopilar datos para analizar fa eficacia de las intervenciones.
Ajustar estfategias y procedimientos segun los resuitados obtenidos.

Infraestructura y Recursos:

Asegurar la disponibilidad de los recursos necesarios para las intervenciones (personal médico,
equipos, suministros).
Verificar la adecuacion de los CPN y Centros Diagndsticos para las evaluaciones.

| Informe Final y Lecciones Aprendidas:

Etaborar un informe detallado de la ejecucidn del programa.
Identificar lecciones aprendidas y mejores practicas para futuras iniciativas similares.

Servicips de Salud Individual:

Establecer protocolos claros para la coordinacidn entre las diferentes direcciones del SNS.
Garantizar la accesibilidad y calidad de los servicios de salud individual.

Fomentar colaboracionas con hospitales locales, laboratorios y centros de atencion primaria
para servicios especializadaos.

Capacitacién y concientizacion del personal de médico del programa.

Garantizar B atencion adecuada para casos mas complejos.

Utitizar los resultados para disefiar intervenciones especificas y personalizadas.

Establecer un sistema de seguimiento continuo para evaluar el progreso de los estudiantes y
realizar intervenciones adicionales segan sea necesario.

X
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Estructura de Gobernabilidad:

I Las actividades programadas de este proyecto seran Hevadas a cabo por € Equipo Funcional de 1a
Direccién de Primer Nivel de Atencion (DPNA), Direccion de Laboratorio Clinico e Imédgenes (DLCE},
Direccién de Materno Infantil y Adolescente (EMIA} y Direccion de Odontologia (DO} del SNS, en ias
| diferentes actividades que conforman e Componente de Salud Individual. € seguimiento al
cumplimiento y reporte de estas actividades serd via la Division de Proyectos en Salud del SNS, la cual
reparta a la Direccidn de Planificacion y Desarrollo. (a toma de decisiones estara sometida a |z
Direccion Ejecutiva de la Institucion,

Control de Ca;bios:

| Todas las solicitudes de cambias al proyecto deberan ser presentadas al Encargado del prayecto. guien
| ’ v oy . ey o s
evaluard el Impacto tanto en € area tecnica coma en el drea programatica. Esto también servira para

determinar las ventajas del proyecto en relacion con los costas y tiempos que el cambio requerira. El
| Encargado del proyecto entregard las solicitudes de cambio junto con e andlisis correspondiente a la
Direccion de Planificacién y Desarrollo, quien determinara la pertinencia y sometera a la Direccion
Ejecutiva v a los organismas o instituciones cooperantes para su aprobacion. Una vez aprobada la
| solicitud, & Encargada del proyecto procedera a realizar los cambias en los planes.

Aprobado por:

r. José Luis Lopez Pérez /

| Sr Gonzdiez ..;-‘*":‘ AC li:: N4 4 “

Directora de Planificacion y Desarroilo ,/JQ N %
" 4 . v
- -

Revisado par: Ing. Carimel Ramirez, Encargada Proyectos en Salyd¥® PLANIFICACIONES

b
Elaborado per: Li, Lulsa Henriquez, Analistas de Proyectos en Sa}qu 8
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