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Resumen

Antecedentes/Objetivos: La participacion comunitaria puede contribuir amejorar la calidad de la atencién en
todos sus niveles. Sin embargo, €l nivel de participacion e involucramiento de la comunidad aln presenta
numerosos obstacul os, sobre todo en procesos de gestion de calidad y acreditacion en Atencién Primaria. Por
ello, el propdsito del estudio fue sintetizar |la mejor evidencia disponible en cuanto a experiencias o
estrategias nacionales e internacional es rel acionadas con |a participacion comunitaria en gestion de calidad
y/o acreditacién de establecimientos de Atencion Primaria de Salud.

Meétodos: Se desarrollé unarevisién sistematica en bases de datos Cochrane Library, ProQuest, PubMed,
Web of sciencey Scopus, utilizando las pal abras claves: Participacion comunitaria, Atencion Primaria de
Salud, Calidad de la Atencién de Salud, Acreditacion de Instituciones de Salud; Community Participation,
Primary Health Care, Quality of healthcare, Health Facility Accreditation, indexadas en DeCSy MeSH. Los
criterios de inclusién comprendieron estudios primarios y de fuentes secundariasyy, literatura gris como
manuales e informes gubernamentales. El periodo de busgueda abarco estudios desde € 2015 al 2024, en
inglés, espafiol y portugués. Se utilizo lametodologia P.1.C.O. paraintentar responder ala pregunta ¢Cuél es
el impacto de las estrategias nacional es e internacional es de participacion comunitaria en la gestion de
calidad y la acreditacion de | os establecimientos de Atencién Primaria de Salud?

Resultados: La busqueda arroj6 3.828 articulos. De estos, se aplico cribaje por articulos duplicados, que no
cumplian con criterios de inclusion ni con el objetivo del estudio. Para el andlisis final se recuperaron 13
articulos, que se evaluaron en calidad. Las principal es experiencias de participacion comunitaria fueron:
participacion estructuradas y sistematizada, integracion en estandares de calidad y politicas, encuestas de
opinion y estrategias de regulacion.

Conclusiones/Recomendaciones: Las diferentes estrategias de participacion comunitaria identificadas
muestran como relevante la participacion de la comunidad para favorecer €l nivel de atencion de salud,
maximizar el impacto positivo de la atencion, mejorar la Atencion primariay su organizacion, fomentar la
confianza, mejorar los resultados y € bienestar de la poblacién. Sin embargo, se requiere méasinvestigacion y
en mas profundidad, ya que la evidencia es algo limitada.

Financiacion: Proyecto DICY T Regular Codigo: 022503CM _REG, Vicerrectoria de Investigacion,
Innovacion 'y Creacion. Universidad de Santiago de Chile.
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