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El mundo atraviesa transformaciones sociales, tecnoldgicas y de salud sin
precedentes, tras los efectos de la pandemia Covid-19, en una sociedad global
marcada por el aumento de las desigualdades y creciente individualismo.

En este contexto, nuestro pais enfrenta una compleja situacién de salud con
aumento de las enfermedades crénicas no transmisibles, obesidad, cancer y
dafios en la salud mental, entre otros problemas prevalentes. En su mayoria
de origen multicausal y que requieren en forma urgente mas y mejores
acciones de promocion de la salud, con una decidida voluntad politica del
Estado, de caracter intersectorial y participativa.

La Promocién de Salud en tanto funcién esencial de la salud publica, basada
en un enfoque de determinantes sociales, contribuye sin lugar a duda, a
aumentar la salud y calidad de vida de la poblacidn, por la via de mejorar los
entornos de vida cotidiana (vivienda, escuelas, trabajo, barrios y otros) y de
empoderar a las personas y comunidades para construir modos de vida mas
saludables y sustentables.

Para lograr resultados con mayor satisfaccién y bienestar social, en especial
de las poblaciones vulnerables se requieren nuevos enfoques y metodologias,
mantener y profundizar los esfuerzos realizados, estableciendo metas
realistas de cambio con una visién esperanzadora de futuro.

Este libro se propone contribuir a este fin, aportando una vision actualizada
de la Promocién de Salud, basada en el conocimiento cientifico, evidencias
y buenas précticas, con planteamientos de una serie de desafios de corto y
largo plazo, posibles de asumir en niveles locales y pais.

Se trata de una invitacion a la reflexién y accidn a través de un recorrido que
comienza con cifras de salud que impactan. Luego las bases conceptuales
y la trayectoria pais con el aporte de la agenda internacional. Contindia con
las bases metodoldgicas y areas tematicas de la Promocién de Salud, con la
propuesta de un amplio menu de desafios entrelazados.

Estos desafios surgen de los avances, obstaculos y dificultades observados
en el quehacer de la Promocién de Salud y de las experiencias locales, junto
a la necesidad de enfrentar integralmente la situacién actual de salud con
conceptos y métodos renovados. Desafios que hoy dia nos brindan nuevas
oportunidades para actuar de forma colaborativa, involucrando activamente a
todos los actores de la sociedad. El texto finaliza compartiendo la experiencia
de formacién en Promocién de Salud en el INTA, Universidad de Chile.
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SITUACION DE SALUD
Y CONTEXTO SOCIAL

A continuacidn, se presenta una serie de cifras del censo nacional y de
encuestas nacionales, que permiten caracterizar el contexto social en que
vive la poblacién. Cabe mencionar que se seleccionaron algunos datos
vinculados a los fines y estrategias de Promocién de Salud, sin pretender
mostrar un panorama global de la salud del pais.

Es sabido que los promedios esconden inequidades, sobre todo en
realidades como la chilena, donde los territorios son diversos, extensos
y muy diferentes. Por ello, sin bien esta publicacién no pretende analizar
datos de forma territorial, busca poner temas relevantes del contexto, que,
en cada instrumento o encuesta citada en este texto, pueden mirarse desde
el punto de vista local.

Contexto social

POBLACION (1)
Datos del Instituto Nacional de Estadisticas (INE) basados en Censo de
Poblacién y Vivienda 2017:

- La poblaciéon efectivamente censada fue de 17.574.003 personas y la
proyectada al 2025 es de 20.206.953

. Indice de masculinidad de 95,9 hombres por cada 100 mujeres

- Las primeras cifras del Censo de Poblacién 2024 muestran que
18.480.432 personas fueron censadas en Chile (51,5% son mujeres y
48,5% son hombres), manteniéndose la tendencia de envejecimiento
de la poblacién

ESPERANZA DE VIDA, FECUNDIDAD Y ENVEJECIMIENTO (1)

- La esperanza de vida al nacer proyectada al 2025 (base Censo 2017)
es de 81,8 afnos para ambos sexos (77,9 ahos hombres y 83,4 mujeres)

- La tasa global de fecundidad es de 116 hijos por mujer al 2023,
observando que el nimero de nacimientos al afio se ha acercado al
nimero de defunciones

- Envejecimiento poblacional, un 11,4% de las personas tiene 65 afos
seglin censo 2017 y un 14% segln censo 2024, a diferencia del 6,6%
del censo 1992. Para el 2050 se espera que los mayores de 80 afos
representen un 9,2% de la poblacidn en Chile, el porcentaje mas alto de
la regién de América Latina.
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MIGRACION
Segun el INE al 2023 habia 1.918.583 personas extranjeras residentes en
Chile.

Cabe mencionar que la poblacién migrante no es envejecida, caracteristica
que incide en la situacidn epidemioldgica del pais, por su perfil de salud.

EDUCACION
Segun la encuesta CASEN 2022 (2) la escolaridad promedio de la poblacién
18 afos y mas es de 12 afios y el 30,7% tiene educacién media completa.

TRABAJO Y PREVISION SOCIAL

Seglin CASEN 2022 el 30,4 % de las personas se encontraban con ocupacion
informal a nivel nacional. El promedio de ingresos del trabajo asciende a
$729.301 siendo 1,2 ocupados por hogar.

La Subsecretaria de Previsidn Social, informa que el 68,3% de los ocupados
cotizaron al sistema de pensiones y que el monto promedio pagado en
las pensiones contributivas por vejez fue de $282.718 (diciembre 2022) (3).
Cifras levemente superiores a lo reportado por la CASEN 2020, en que el
promedio de ingresos de jubilacién o pensién contributiva de vejez fue de
$268.930.

AFILIACION AL SISTEMA DE SALUD
Segun Encuesta de Caracterizacidn Socioecondmica Nacional (CASEN) del
ano 2022, el 78,9% de la poblacion esta afiliada al sistema publico de salud
FONASA, el 15,3% al sistema ISAPRE, el 1,7% al sistema de FFAAy de Orden,
el 3% declara no tener sistema de prevision sin ser indigente y el 0,8% no
sabe a qué sistema est4 afiliado.

VIVIENDA
Segun el Censo 2017 la tenencia de la vivienda segUn categoria:
- Propia 61,8%
- Arrendada 23,2%
- Cedida 11,5%
- Ocupante irregular 3,3%

El 92,2% tiene acceso a servicios basicos en categoria aceptable.

Segun el catastro de campamentos del Ministerio de Vivienda y Urbanismo
(MINVU) (4):
- En Chile existen 1.091 campamentos, 71.961 hogares y 2,97 personas por
hogar.
- 3 regiones concentran el 50% de los campamentos: 142 RM, 255
Valparaiso y 156 Biobio.
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CALIDAD DE VIDA URBANA
Segun la 42 Encuesta de Calidad de Vida Urbana 2018 del MINVU (5).

Satisfaccidn con aspectos de su barrio:

« 53% muy satisfecho - satisfecho con la seguridad

« 57% muy satisfecho - satisfecho con la limpieza

« 66% muy satisfecho - satisfecho con la tranquilidad

- 67% muy satisfecho - satisfecho con el transporte publico
+ 79% muy satisfecho - satisfecho con la conectividad

« 82% muy satisfecho - satisfecho con la convivencia

Evaluacién de aspectos de su comuna:

» 53% muy buena - buena lugares para actividades recreativas y
culturales

» 54% muy buena - buena equipamientos deportivos municipales

- 60% muy buena - buena la iluminacion de veredas, calles y avenidas

+ 72% muy buena - buena las plazas y parques

Problemas de su comuna:

- 43% grave - muy grave carencia de areas verdes y otros espacios
publicos

« 49% grave - muy grave la calidad del aire

- 55% grave - muy grave anegamiento de calles e inundaciones

+ 63% grave - muy grave congestién vehicular

Problemas de su barrio:

« 36% grave - muy grave rayados en muros y paredes en su barrio

« 49% grave - muy grave basura, suciedad y escombros en calles

- 49% grave - muy grave robos o asaltos en la via publica en su barrio
« 51% grave - muy grave veredas en mal estado

Frecuencia de uso de establecimientos de su comuna:

« 40% nunca - casi nunca plazas y parques

« 57% nunca - casi nunca lugares para actividades recreativas y
culturales (salas de cine, conciertos, teatros)

« 73% nunca - casi nunca estadios, gimnasios, piscinas y otros
equipamientos deportivos municipales

El 78,9% de la poblacion esta
afiliada al sistema publico de salud

Encuesta de Caracterizacion Socioecondmica Nacional (CASEN) 2022
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Situacion de salud en cifras

ALGUNAS CIFRAS RELEVANTES

La Encuesta Nacional de Salud ENS 2016-2017 para poblacién mayor de 15
anos (6) del Ministerio de Salud (MINSAL) mostro:

- 86,7% sedentario (actividad fisica menos de 3 veces por semana)

- 74,2% sobrepeso + obesidad (39,8% sobrepeso, 31,2% obeso y 3,2
obeso mérbido)

- 40,1% sindrome metabdlico

- 32,5% consumo de tabaco

- 27,8% prevalencia colesterol total elevado (>200 mg/dl)

+ 27,6% hipertension arterial

- 25,5% riesgo cardiovascular alto

- 15,8% depresion

- 12,3% diabetes mellitus tipo 2

- 11,7% consumo de riesgo de alcohol

En el ano 2020 la mortalidad por Covid-19 fue la tercera causa de muerte
en Chile, después del céncer y las enfermedades cardiovasculares, aunque
solo se consideraron nueve meses. Si la pandemia se hubiese iniciado en
enero y se contabilizaran los doce meses, la mortalidad por Covid-19 se
habria constituido como la primera causa de muerte en el pais (7).

Chile el pais con mayor prevalencia de obesidad en América Latina. La
proyeccion de la revista Lancet al 2050 muestra que sera el pais mas obeso
del mundo (7).

Malnutricion por exceso poblacion escolar (8)

- Sobrepeso + Obesidad: 50% poblacién escolar

- El Mapa Nutricional la Junta Nacional de Auxilio y Escolar y Becas
(JUNAEB) 2023 presenta que un 26,7% tiene Sobrepeso y 23,3%
Obesidad y Obesidad Severa; vale decir la mitad de los estudiantes
(50%) presentan malnutricién por exceso (Sobrepeso + Obesidad +
Obesidad severa). Por otro lado, un 6,2% tiene malnutricién por déficit
(Desnutricién + Riesgo desnutricién)

- Las cifras sobrepeso y obesidad desagregadas por curso muestran:
43,7% en Prekinder, 47% en Kinder, 49,6% en 1° Basico, 61,5% en 5°
Basico, 47,7% en 1° Medio

Chile el pais con mayor prevalencia de obesidad
en América Latina. La proyeccion de la revista
Lancet al 2050 muestra que sera el pais mas
obeso del mundo (7)
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Malnutricion por exceso y vulnerabilidad
- El Registro Social de Hogares es un sistema de informacién cuyo fin
es apoyar los procesos de seleccidn de beneficiarios de un conjunto
amplio de subsidios y programas sociales. Las y los estudiantes con
mayor indice de vulnerabilidad, tienen mayores riesgos de enfermar,
que equivalente al 18,9% mas de riesgo de tener obesidad total (9)

SITUACION ALIMENTARIA (6)

Consumo de frutas y verduras
- Segun la ENS 2016-2017 solo el 15,7% consume 5 porciones de frutas y
verduras al dia

Consumo de sal

- La recomendacion de la OMS es el consumo de 5 grs diarios maximo.
Segun la ENS 2016-2017, el 98,4% consume mds que esa recomendacion

Consumo de agua
- Segln la ENS 2016-2017, solo el 283% da cumplimiento a Ia
recomendacién de consumo de agua (6 o mas vasos al dia)

Consumo de legumbres
- Segln la ENS 2016-2017, solo el 24,4% cumple la recomendacién de
consumo de legumbres. La recomendacién del MINSAL es “Consume
legumbres al menos dos veces por semana, sin mezclarlas con cecinas”

INSEGURIDAD Y CALIDAD ALIMENTARIA
Segun la CASEN 2020, el 19,8% de la poblacién sufre inseguridad alimentaria
moderada + severa.

La Encuesta de Salud, Seguridad Alimentaria y Calidad de Vida enfocada en
adultos mayores en el pais 2024, mostré preocupantes indices de inseguridad
alimentaria, siendo mayor entre aquellos que presentan soledad. Al mismo
tiempo un 32,4% de mayor riesgo de desnutricion (10).

La Encuesta de Conocimientos, Aptitudes y Comportamientos relacionados
con inocuidad y calidad alimentaria en la ciudadania chilena de la Agencia
Chilena para la Inocuidad y Calidad Alimentaria (ACHIPIA) del afio 2022 (11),
mostré que:

- El 61,7% estd de acuerdo en que la informacion del etiquetado de los
alimentos que puedo comprar en el pais es confiable, sin embargo, el
17,9% esta en desacuerdo.

- En relacion con la preocupacion sobre la comida, un 53,6% de las
menciones sefala que su mayor preocupacion es la cantidad de azucar,
sal, grasas y calorias en los alimentos. En segundo lugar, el precio de la
comida con el 42,2% de las menciones.
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DESPERDICIO DE ALIMENTOS

Segun la Oficina de Estudios y Politicas Agrarias (ODEPA) la pérdida de
alimentos se define como la merma de alimentos en cualquier parte de
la cadena de suministro, ya sea en la etapa de produccién, postcosecha,
almacenamiento o procesamiento de alimentos, es decir, antes de llegar a
su fase de producto final o a la venta minorista (12).

Segln la FAOQ, cada afio se pierden 1.300 millones de toneladas de alimentos
en el mundo, lo que implica que un tercio de la produccién global termina
en la basura (13). Lo que mas se pierde son:

- 45% frutas y verduras, raices y tubérculos

« 30% cereales, pescados y productos marinos

- 20% de todos los productos avicolas, lacteos, carne de vacuno,
legumbres y oleaginosas

En primavera-verano se desperdicia un 9,4% mas que en otofo-invierno.

SALUD MENTAL
Segun cifras del MINSAL (14):

- Los problemas de salud mental afectan a 2 de cada 10 personas en
Chile
- La salud mental es responsable en nuestro pais de casi un tercio de la
carga global de enfermedad.
Suicidio
La tasa de mortalidad por suicidio el 2019 era de 10,9 por 100.000 habitantes
(hombres 171 y mujeres 3,9). El suicidio esta entre las primeras 5 causas
de muerte prematura en la poblacién entre 15 y 49 afios en Chile (periodo
2007-2017) (15).

Depresion
Segln ENS 2016-2017 la depresion es de 6,2%, siendo casi 5 veces mayor en
mujeres que en hombres (10,1% vs. 2,1%).

Demencias

El 1,06% de la poblacidn presenta algun tipo de demencia y cerca del 8,5%
de las personas de 60 afios y mds alguin grado de deterioro cognitivo, con
un incremento exponencial posterior a los 75 afios, alcanzando mas de un
40% en los mayores de 85 afos.

El suicidio esta entre las primeras 5 causas de
muerte prematura en la poblacion entre 15y 49
aios en Chile (periodo 2007-2017)
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MEDIOAMBIENTE

Los principales problemas ambientales segin la Encuesta Nacional
Ambiental del 2020 (16):

+ 32,8% contaminacidn del aire
« 39,7% basura

= 7,4% perros vagos

-« 6,8% contaminacién acustica

La cobertura de agua potable es de 97,6%. El alcantarillado en zonas urbanas
es el 97%, y en zona rural 60% (2).

En el 2018 se produjeron casi 20 millones de toneladas de residuos sélidos y
més de la mitad correspondié a residuos industriales. Solo el 22% de estos
residuos se recicla.

Contaminacién del aire, se estima que en el afio 2018 alrededor de 10
millones de personas estuvieron expuestas a concentraciones promedios
diarias de MP2,5, superiores a lo establecido por la norma chilena actual
(50 g/m?).

Lafalta de areas verdes, el promedio por habitante en la Region Metropolitana
es de 4,7 m?, por debajo del umbral minimo de 9 m? por habitante (ONU-
Habitat 2015).

BIENESTAR SOCIAL

La Encuesta de Bienestar Social 2023 (17) realizada por el INE recoge la
percepcidn de bienestar integral de la ciudadania, concluyendo en términos
generales que:

- Alto nivel de satisfaccion con la vida, en torno a 78%, y estable
comparando con similar encuesta de 2021

- Los jévenes estdn menos insatisfechos y las personas mayores son las
menos satisfechas

+ Se observa un mayor balance afectivo positivo (priman emociones
asociadas a la felicidad y tranquilidad por sobre el enojo y la tristeza).
Pese a ello las mujeres tienen un balance negativo casi el doble que en
los hombres

- Leve deterioro en los niveles de salud mental, con brechas de género
significativas. Las mujeres presentan mayores niveles de soledad que
los hombres

Los nudos criticos percibidos son:

- Inseguridad econdmica, falta de tiempo, entorno inseguro y escasa
cohesion social

- El Informe Mundial de la Felicidad muestra que Chile pasa del lugar 38
en el 2024 al 45 este aino 2025 (18)




s NTA - UNIVERSIDAD DE CHILE

Estas cifras sobre la situacion de salud de Chile,
nos muestran un desafiante mapa demografico,
epidemiolégico y social, caracterizado por un
envejecimiento acelerado, altas tasas de sobrepeso
y obesidad, aumento del cancer, las demencias y
los problemas de salud mental; problemas de salud
que coexisten con las enfermedades crdnicas no
transmisibles y reemergencia de infecciosas; en
su mayoria de origen multicausal. Todo ello, en un
contexto social de profundas desigualdades y de
crisis ambiental.

Esta compleja situacion, se agravo en forma
inesperada por la pandemia del Coronavirus Covid-19,
la que generé una de las mayores crisis de salud
publica global. En suma, tenemos una situacion dificil
de abordar, la que junto con responder a las urgentes
demandas de atencion de salud y rehabilitacion
pospandemia, debe incluir adecuadas politicas de
prevencion y promocion de la salud para visualizar un
futuro horizonte mas saludable y equitativo.
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BASE CONCEPTUAL
Y GRANDES DESAFIOS

A continuacion, se presenta una sintesis de las bases conceptuales mas
comunmente utilizadas en Promocién de Salud; comenzando por las ideas
fuerzas de las conferencias mundiales y regionales. Estas reflejan una
evolucion histérica de los acuerdos alcanzados, el conocimiento construido
en el tiempo y cdmo este se ha enriquecido con el aporte de las experiencias
y las diferentes disciplinas que concurren.

Conferencias Mundiales de Promocion de Salud
y Atencion Primaria OPS/0MS

1974 Canada
Informe Lalonde

1978 Alma Ata
Kazajistan

1984 Ginebra
Oficina Regional OMS

1986 Ottawa
Canada

1988 Adelaida
Australia

1991 Sundsvall
Suecia

1992 Bogota
Colombia

Concepto de campo de la salud: una nueva perspectiva de salud de
los canadienses. Reconoce que el estado de salud de una poblacién
tiene multiples causas y es consecuencia de la relacién entre
biologia, medio ambiente, estilo de vida y atencién de salud.

Conferencia Internacional sobre Atencién Primaria. Salud para todos
en el afio 2000. El desarrollo econémico y social es esencial para
alcanzar la salud para todos, y la salud es esencial para el desarrollo
sostenible y la paz en el mundo.

Se crea el Programa Regional e Interregional de Promocién de
la Salud, define los conceptos, principios y areas temaéticas de la
promocién de la salud.

| Conferencia Mundial de Promocién de la Salud. Se plantea como
estrategia fundamental para aumentar la salud de la poblacién,
concibiéndose como un proceso global que permite a las personas
incrementar el control sobre su salud para mejorarla. Se definen 5
dreas de accion.

Il Conferencia Mundial de Promocién de la Salud. Enfasis
en establecer politicas publicas favorables a la salud y la
responsabilidad de los gobiernos ante su poblacion.

Il Conferencia Mundial de Promocién de la Salud. Se prioriza crear
entornos favorables a la salud, con el fin de que el ambiente (fisico,
socioeconémico y politico) apoyase a la salud en lugar de dafarla.

Conferencia Subregional. Declaracién de Promocién de la Salud,
seguida de la Conferencia del Caribe. Ambas refuerzan compromisos
de Ottawa y la necesidad de cambios en la voluntad politica para
lograr la meta salud para todos.
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1997 Yakarta
Indonesia

1998 51 Asamblea |
Mundial de la Salud

2000
Ciudad de México
México

2002 Santiago
Chile

2005 Bangkok
Tailandia

2009 Nairobi
Kenia

2013 Helsinski
Finlandia

2016 Shangai
China

2018 Astana
Kazajistan

2021 Ginebra
Suiza

IV Conferencia Mundial de Promocién de la Salud. Se destacé la
creacion de oportunidades para promover la salud y su papel en el
abordaje de los determinantes de la salud; incluyendo el aumento de
las inversiones en salud y consolidar alianzas estratégicas prosalud.

Llamado a la comunidad internacional para implementar
resoluciones de Promocidn de Salud y acuerdos de Yakarta.

V Conferencia Mundial de Promocién de la Salud. Se establecen
planes nacionales de Promocidon de Salud para los paises. Considerd
que la promocion de la salud es una estrategia fundamental en el
desarrollo y que contribuye a abordar las inequidades.

Foro de Promociéon de Salud en las Américas. El Compromiso de
Chile reconoce urgencia de abordar los determinantes sociales,
empoderando y formando alianzas. Compromiso de fortalecer
marcos juridicos, politicos y financieros para la Promocién de Salud;
desarrollar planes nacionales intersectoriales y establecer politicas
publicas saludables.

VI Conferencia Mundial de Promocién de la Salud. Se releva los
determinantes de la salud en las alianzas para la accion sanitaria,
no solo ambito local sino también mundial. Disminucion de
desigualdades en un mundo globalizado.

VIl Conferencia Mundial de Promocién de la Salud. Se realz6 la
importancia de reducir la distancia entre la evidencia disponible y
su aplicacion en el desarrollo de la salud. Se reafirman los valores,
principios y estrategias de accién de Promocion de Salud.

VIl Conferencia Mundial de Promocién de la Salud. Se reviso
compromiso con el enfoque “Salud en todas las politicas’, relevando
el hecho de que la salud viene determinada en gran medida por
factores externos al dmbito sanitario.

IX Conferencia Mundial de Promocién de la Salud. Necesidad de
adoptar medidas eficaces de buen gobierno para la salud, identificar
desigualdades sanitarias y las fuerzas comerciales contra la salud.
Se releva aumentar los conocimientos sobre salud y construir
ciudades saludables.

Conferencia Internacional sobre Atencién Primaria. Empoderar a las
personas y las comunidades. Abordar los determinantes sociales,
econdmicos, ambientales y comerciales de la salud con acciones
basadas en la evidencia y todos los sectores.

X Conferencia Mundial de Promocioén de la Salud. La urgencia de
crear sociedades sostenibles del bienestar, comprometidas con
lograr una salud equitativa ahora.
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Definiciones de Promocion de Salud
CARTA DE OTTAWA (19)

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) organiza la primera conferencia
de Promocién de Salud para responder a los paises sobre la necesidad
de renovar la mirada de la salud publica, ante estrategias que no estaban
resolviendo los problemas de salud. Los acuerdos de los participantes,
sus propuestas de accién y el llamado a la accién constituyen un hito
fundacional de la Promocién de Salud.

Se consensua que la Promocién de Salud, consiste en proporcionar a los
pueblos los medios necesarios para mejorar su salud y ejercer un mayor
control sobre la misma.

Para ello es necesario irrumpir en el futuro, sobre la base de estos puntos:

- Los prerrequisitos para la salud
» Promocionar el concepto

- Proporcionar los medios

« Actuar como mediador

Al mismo tiempo, convocan a los paises a implementar 5 lineas de accién
o0 estrategias:

- Elaboracion de una politica publica sana
- La creacion de ambientes favorables

- Reforzamiento de la accion comunitaria
- Desarrollo de aptitudes personales

- La reorientacion de servicios sanitarios

CARTA DE GINEBRA (20)

La Ultima Conferencia de Promocion de Salud OMS, realizada en el 2021,
con el tema central de la blisqueda de sociedades sostenibles, equidad
en salud para todos, salud planetaria y no transgredir limites ecoldgicos;
sefiala como puntos principales:

« La urgencia de actuar
- Fundamentos del bienestar

Y propone las siguientes estrategias:

« Valorar, respetar y nutrir el planeta tierra y sus ecosistemas

- Disefar una economia equitativa que sirva al desarrollo humano dentro
de los limites ecoldgicos locales y planetarios

- Elaborar politicas publicas de salud propicias para el bien comin

« Lograr la cobertura universal de salud

- Abordar los efectos de la transformacion digital
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OPS/0MS (21)
Actualmente la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) define
Promocidn de Salud con las siguientes caracteristicas:

- Pretende que todas las personas desarrollen su mayor potencial de
salud, considerando los Determinantes Sociales de la Salud. EQUIDAD

- La promocidn de la salud reconoce la salud como un concepto positivo
y se centra en los factores que contribuyen a ella. FORTALEZAS Y
ACTIVOS

- Implica una forma particular de colaborar: parte de las diversas
necesidades de la poblacién, potencia sus capacidades y fortalezas, y
empodera. NECESIDADES

- Es participativa, intersectorial, sensible al contexto y opera en mdltiples
niveles. MULTINIVEL

MINSAL (22)

El MINSAL en las “Orientaciones técnicas de Planes Trienales de Promocion
de Salud para Municipios, Comunas y Comunidades Saludables 2022-2024"
define Promocidn de Salud como:

“El proceso que permite a las personas aumentar el control sobre su salud y
mejorarla, concebido como un proceso social y politico. Los entornos donde
las personas viven su dia a dia son los que generan bienestar a la poblacion,
dicho de otro modo, los entornos (sociales, econdmicos y ambientales)
sumado a factores protectores personales, determinan la salud de las
comunidades y por ende determinan su esperanza y calidad de vida’

Se plantea como una estrategia orientada a la generacion de entornos
saludables, como son los escenarios comunitarios, laborales, educacionales
u otros donde deben existir oportunidades y condiciones para el desarrollo
tanto individual como colectivo, mejorar la calidad de vida y estado de salud;
fortaleciendo la capacidad de las personas para adquirir habitos saludables
como, por ejemplo, la practica de la actividad fisica, la alimentacion
saludable y la sana recreacion.

El proceso de Reforma de Salud en su eje prioritario para alcanzar la
Universalizacién de la Atencidn Primaria de Salud (APS-U), plantea que el
acceso equitativo a los cuidados esenciales de la APS es fundamental para
que las personas gocen del mas alto nivel de salud, sin discriminacién, y
que este implica el desarrollo no solo acciones preventivas y curativas para
abordar el riesgo y la enfermedad (enfoque patogénico), sino también el
desarrollo de acciones de promocién orientadas a generar y fortalecer la
salud y bienestar de las personas en su contexto.

La llamada "nueva salud publica” considera la salud como un proceso
complejo y dindmico, y a la vez un bien social y un derecho humano, sobre
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el cual se basa la promocién de la salud. Agrega que una de las areas
fundamentales de la Promocién de Salud es la construccion de politicas
publicas saludables, incorporando el enfoque de género, equidad y curso
de vida. No se reduce solo al fomento de estilos de vida saludables, sino que

busca la modificacion de los determinantes sociales de la salud.

DIFERENCIAS ENTRE PREVENCIﬂN
DE LA ENFERMEDAD Y PROMOCION DE LA SALUD

PREVENCION
TERCIARIA

PREVENCION
SECUNDARIA

PREVENCION
PRIMARIA

PROMOCION

Objetivos + Reducir los problemas | - Reducir los problemas | - Reducir los problemas | - Actuar sobre los
de salud y los factores | de salud y los factores | de salud y los factores | determinantes de la
de riesgo. de riesgo. de riesgo. salud.
- Proteger los individuos | - Proteger los individuos | - Proteger los individuos | - Desarrollar
y los grupos. y los grupos en riesgo. | y los grupo. condiciones favorables
para la salud.
Blancos « Individuos enfermos y | - Individuos enfermosy | - Individuos en riesgo. - Poblacion en general,
en riesgo de recaer. en riesgo de recaer. - Grupos en riesgo. incluyendo grupos
- Grupos en riesgo. + Grupos en riesgo y particulares.
enfermo. - Condiciones
fundamentales que
influencian la salud.
Modelos » Salud Pdblica: Accién | - Salud Publica: Accién | - Salud Publica: Accién | - Ecoldgico: Accion
dirigida hacia los dirigida hacia los dirigida hacia los dirigida a sistemas
grupos con problemas. | factores de riesgo. factores de riesgo. mdltiples e
« Clinica: Accion dirigida | - Clinica: Accion dirigida | - Clinica: Accidn dirigida |  interdependientes.
hacia la erradicacion hacia la erradicacion a evitar los problemas. | - Ambiental: Accién
de los problemas y de los problemas. dirigida a cambiar el
la restauracién de la medioambiente social,
normalidad. fisico, biogenético,
psicolégico y
comportamental.
Estrategias - Tratamiento. - Diagndstico precoz. - Educacidn sanitaria.
+ Rehabilitacion. - Comunicacién social y marketing social.
+ Prevencion de - Organizacion y desarrollo comunitario.
recaidas. « Accién politica.
- Cambio organizacional.
Papel de - Rehabilitar. - Tratar importancia de | - Redefinicién del papel de quienes intervienen.
quienes « Importencia de la la comptencia. - Compartir las responsabilidades y los roles entre
intervienen competencia. la comunidad y los interventores.
(operadores) - Poder de accion de los individuos y de las
comunidades.
- Enfoque intersectorial.
Papel de la - Empoderamiento (Empowerment).
comunidad - Participacion comunitaria.
_J

La Promocion de Salud es participativa,

intersectorial, sensible al contexto y
opera en multiples niveles
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Resumiendo las diferencias;

PREVENCION DE LA ENFERMEDAD PROMOCION DE LA SALUD

« La prevencion de la enfermedad evita + La promocién de la salud aumenta las
enfermedades, accidentes y causas de muerte habilidades y capacidades para la salud
- Actlia sobre grupos de riesgo, es focalizada - Actia en toda la poblacién o grupos
« Basada en la historia natural de la enfermedad poblacionales
y en el dafio - Basada en el bienestar, salud positiva y calidad
« Puede ser realizada solo por el sector salud de vida

- Es intersectorial, requiere participacion y
empoderamiento

Reducir Desarrollar condiciones favorables
problemas de salud. para la salud.
\_ VRN J

Estas distinciones con frecuencia se desdibujan en la practica, ya que,
se entremezclan las estrategias o los limites en la implementacion son
difusos. Por otra parte, acciones que promueven la salud también evitan
la enfermedad, por ejemplo: actividad fisica, alimentacién saludable,
ambientes libres del humo de tabaco.

Algunos conceptos claves

DETERMINANTES SOCIALES DE LA SALUD (23-24)

Condiciones sociales en las cuales viven y trabajan las personas, incluyendo
las caracteristicas especificas del contexto social como las vias por las
cuales estas se traducen en efectos en la salud.

El concepto de Determinantes Sociales de la Salud enfoca la mirada sobre
el modo en que las formas de vida social abren o cierran oportunidades
para desarrollar el potencial de salud de las personas a lo largo de su ciclo
de vida.

DETERMINANTES DIGITALES DE LA SALUD (25)

El creciente uso de medios y dispositivos digitales ha generado una gran
preocupacioén por los efectos negativos del tiempo que las personas pasan
en linea en su salud y bienestar.

El uso de las tecnologias digitales, -en especial por parte de los nifios,
nifias y adolescentes- y su interaccion en entornos digitales, constituye
un determinante importante de su salud y requiere medidas urgentes para
protegerlos de los dafnos digitales. Los determinantes digitales de la salud
pueden favorecer o dafar la salud.
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ESTILOS DE VIDA

Los estilos de vida son formas de vida que pueden ser beneficiosos o
perjudiciales para la salud. Sin embargo, hay algo muy relevante y es que
NO es posible elegir el estilo de vida.

Para llona Kickbusch, los estilos de vida son: “Patrones que surgen de la
seleccion de opciones disponibles a las personas segun sus circunstancias
socioecondmicas y de la facilidad con que ellas puedan escoger unas u otras
alternativas” (26).

INEQUIDAD EN SALUD

Inequidades en salud son entendidas como: “las diferencias sistemaéticas,
evitables e injustas en materias de salud entre grupos de poblacién a nivel
nacional e internacional. Esas diferencias son injustas cuando se deben a
factores que la sociedad puede modificar, como las existentes en el acceso
a recursos tales como la educacion, el agua limpia, las condiciones de
trabajo, la vivienda sin riesgos, la calidad del transporte y los servicios de
atencion sanitaria” (27).

PARTICIPACION SOCIAL

La participacion es, por excelencia, la base de la Promocién de Salud. No
hay Promocién de Salud sin participacion, como dice el precepto es: “Nada
sucede hasta que las personas participan’

Algunas definiciones de participacion social en salud:

- Derecho y deber de las personas de participar y tomar parte en las
decisiones: colaboracidn, involucramiento, cogestion

- Empoderar a las personas, articular sus necesidades y potenciar sus
recursos

- Ampliar acceso a los procesos de toma de decisiones y a los
conocimientos y habilidades para participar

- Asociatividad y fortalecimiento de organizaciones, descentralizacién y
ampliacién de la democracia. Formacion de redes

« Proceso mediante el cual los ciudadanos, individual o colectivamente,
inciden en las decisiones de politica publica, que afectan sus vidas.

No hay Promocion de Salud sin participacion,
como dice el precepto es: “Nada sucede hasta
que las personas participan”
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La tan vigente escalera de la participacion de Sherry Arnstein muestra de
forma grafica los distintos grados de participacion ciudadana (28).

FIGURA 1 GRADOS DE PARTICIPACION SOCIAL

RControl ciudadano [
1] Bgscionce e R JErH
s I -
5 I -
4 -COT @ FORMULISMO
3 -
| }NO-PART|C|PAC|(’]N
1 -anipulacién

Esta escalera desafia en Promocién de Salud a que, si se quiere una
Promocién de Salud con cambios efectivos en la salud y calidad de vida de
la poblacidn, es necesario:

- Mecanismos e instancias de cardcter participativo claros, sencillos e
inclusivos

- Que esos espacios sean de reflexién y analisis de la situacién de salud
local

- Que sean espacios de generacién conjunta de soluciones, conformacion
y fortalecimiento de redes y alianzas estratégicas con distintos actores
del espacio local

- Abandonar el modelo paternalista que solo asegura la informacién

- Propiciar un estilo de participacion consultivo, que realmente levanta,
acepta y gestiona las demandas, expectativas y propuestas de las
personas y sus organizaciones

- Ofrecer espacios deliberativos con incidencia en la toma de decisiones,
en todo lo que afecte a las personas y sus comunidades
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INTERSECTORIALIDAD
Otra metodologia inherente a la Promocién de Salud es la intersectorialidad,
la que tiene diferentes concepciones (29):

- Trabajo coordinado y complementario de instituciones representativas
de distintos sectores -publico, privado, no gubernamental, sociedad civil
y gobiernos-, mediante acciones destinadas a transformar la situacién
de salud de una poblacién y contribuir a su bienestar y calidad de vida

- Relacién reconocida entre salud y otros sectores del Estado, aceptando
las condiciones y competencias de cada uno y que se establece para
tomar decisiones, resolver problemas o lograr mejores resultados

- Debe ser pensaday planeada como un proceso escalonado y progresivo
de incorporacion de los sectores, no todos estan en la misma posicién
ni con la misma necesidad. Se expresa tanto en los niveles nacionales
como locales, a fin de establecer estrategias colaborativas e integrales.
La gradiente de este proceso se grafica a continuacion

FIGURA 2 GRADOS DE INTERSECTORIALIDAD
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La intersectorialidad debe ser
pensaday planeada como un
proceso escalonado y progresivo de
incorporacion de los sectores
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Modelos de Promocion de Salud

Muchos estudios e investigadores han explicado en qué parte del proceso
salud-enfermedad se encuentra la Promocién de Salud como funcién y
estrategia de salud.

MODELO DE LEAVELL Y CLARK: HISTORIA NATURAL DE LA ENFERMEDAD

El mas conocido es el diagrama disefiado por Leavell y Clark en 1965 en
que formando parte de la prevencion primaria y antes que aparezca la
enfermedad se ubica el fomento de la salud, identificando al ambiente
como factor central.

Este modelo explica la enfermedad como un proceso en dos periodos: el
prepatogénico y el patogénico. En el periodo prepatogénico se encuentran
los factores potenciales de enfermedad. El “fomento de la salud” como
concepto en este modelo, serian los primeros indicios del concepto de
Promocidn de Salud (30).

FIGURA 3 HISTORIA NATURAL DE LA ENFERMEDAD
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El siguiente diagrama relaciona las fases del proceso salud-enfermedad con
las acciones de prevencién y promocion de la salud.
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FIGURA 4 PROMOCION DE SALUD Y PREVENCION DE LA ENFERMEDAD

PREVENCION PREVENCION PREVENCION
PRIMARIA SECUNDARIA TERCIARIA

ctores
riesgo

PROMOCION DE LA SALUD

MODELO DE PROMOCION DE SALUD EN EL CURSO DE VIDA

Otros autores presentan la Promocién de Salud como una estrategia previa
y diferente a la prevencion de la enfermedad, en donde se destacan las
herramientas o metodologias utilizadas por la promocién, como es la
comunicacion y a su vez areas estratégicas como politicas publicas.

A su vez, en modelos mas actuales, se incorpora los Determinantes Sociales
de Salud a la base de los problemas de salud, como se aprecia en el
siguiente diagrama (31):

FIGURA 5 PROMOCION DE SALUD Y PREVENCION DE LA ENFERMEDAD EN

EL CURSO DE VIDA
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SALUTOGENESIS Y MODELO DEL Ri0 DE LA VIDA

También se ha utilizado la metafora del rio de la vida para explicar el ciclo
salud-enfermedad (32). El rio representa la vida, en donde el foco estaria
no en “salvar” a las personas, sino que en el hacer que las personas naden
bien en este rio de la vida. La siguiente es la representacidn gréfica de este
modelo propuesto por Antonovsky:

FIGURA 6 LA SALUD EN EL RiO DE LA VIDA
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Este modelo acufié el término SALUTOGENESIS, que es lo que genera salud,
a diferencia de conceptos asociados a lo que genera enfermedad.

Salutogénesis es centrarse en el mantenimiento y realce del bienestar y
tiene tres focos principales:

- Estrategias sobre la resolucién de problemas y en la blsqueda de
soluciones

- Identifica recursos generales de resistencia, condiciones que guian a
las personas a moverse en la direccién de salud positiva

- Identifica los SOC (Sentido de Coherencia/Sense of Coherence) que es
la capacidad para utilizar los recursos generales de resistencia

MODELO DE SALUD BASADA EN ACTIVOS (33-35)

Inspirada en la concepcidn de la salutogénesis, este modelo se fundamenta
en la premisa de que las comunidades poseen recursos valiosos que pueden
ser utilizados para enfrentar y resolver sus propios desafios, en lugar de
depender Unicamente de intervenciones externas.

Esta dice relacién con recursos de personas, grupos o sociedades que
ayudan o permiten mantener, sostener y mejorar la salud y bienestar.
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Los activos facilitan que las comunidades se conviertan en protagonistas de
su propio bienestar, fortalecen vinculos basados en la confianza, solidaridad
y actitud civica y asi contribuyen a la cohesién social.

Los activos de salud se expresan a nivel individual, comunitario y
organizacional.

« Los activos individuales, incluyen resiliencia, autoestima, sentido de
propdsito, compromiso y conocimientos; aportan a nivel individual para
mejorar la salud de la comunidad

- En los activos comunitarios y culturales se incluye la familia, las
amistades, las redes de apoyo, la solidaridad intergeneracional, los
grupos formales e informales, la cohesién comunitaria, la tolerancia, los
talentos locales que reflejan identidad y valores (musica, teatro y otros)

- Y en los activos organizacionales, fisicos y econémicos estadn los
recursos socio ambientales, seguridad en el empleo, vivienda,
infraestructuras, espacios verdes, negocios, comercios locales,
empresas, democracia politica y justicia social.

La conceptualizaciéon de activos estd en consonancia con el foco de la
Promocién de Salud, ya que identifica factores que hacen mas posible
conseguir salud para las personas y comunidades; mediante la participacion
comunitaria y desarrollo de entornos saludables

Lo relevante de la Promocién de Salud como funcién de salud publica
es conectar las necesidades (epidemioldgicas, sociales, estructurales,
demograficas, ambientales, psicoldgicas, entre otras) con los activos que
permitan cubrir y resolver esas necesidades.

MODELO ABCD DE DESARROLLO COMUNITARIO (36)

El ABCD (Asset Based Community Development) del desarrollo comunitario
es una sigla en inglés basado en un modelo que significa en espafiol
Desarrollo Comunitario Basado en Activos (36).

Este modelo surge en respuesta a la necesidad de empoderar a las
comunidades desfavorecidas en Estados Unidos, fue precursor del Modelo
de Salud Basado en Activos, comentado anteriormente y se fundamenta en
los siguientes principios:
- Identifica y potencia los elementos que permitirdan mejorar la salud y el
bienestar
» Ciudadanos y comunidades coproductores de salud y no como
receptores de servicios, estimula controlar su futuro y crear recursos
tangibles (servicios, fondos, sedes)
« Identifica recursos de la comunidad que permiten promover la salud,
potencia lo que funciona bien
- Construye redes para ayuda mutua, empoderamiento, cohesion,
informacién, autoestima, habilidades de resiliencia, relaciones,
amistades, conocimientos y recursos personales
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Enfoques utilizados en Promocion de Salud
ENFOQUE DETERMINANTES SOCIALES DE SALUD

Como ya se ha sefialado, la Promocién de Salud en sus definiciones mas
actuales se plantea como una estrategia social y politica que busca mejorar
los entornos donde las personas viven su dia a dia, infiriendo que estos
son los que generan bienestar a la poblacién. Los entornos (sociales,
econdmicos y ambientales) mas los factores protectores personales, se
entiende que impactan la salud de las comunidades y por ende determinan
su esperanza y calidad de vida.

Por ello, el concepto y enfoque de determinantes sociales de la salud es
fundamental para comprender como la Promocién de Salud puede ser una
estrategia y funcion de salud publica, relevante para mejorar la salud de la
poblaciéon (24).

Frente a los efectos del cambio climatico, crisis ambiental y transformaciones
tecnoldgicas de la sociedad, este enfoque de determinantes sociales se
ha ampliado incorporando el impacto en la salud de los determinantes
ecoldgicos (abordado en la Conferencia Mundial de Promocién de Salud
de la UIPES, Rotorua, Nueva Zelanda 2019). Y mas recientemente, surge
la preocupacion mundial por la influencia negativa de los determinantes
digitales de la salud (25), en especial sobre los nifios, nifias y adolescentes
(Conferencia Mundial de Promocién de Salud OMS, Ginebra, Suiza 2021).

FIGURA 7 DETERMINANTES SOCIALES DE LA SALUD
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ENFOQUE SALUD EN TODAS LAS POLITICAS

El concepto de Salud en Todas las Politicas es un enfoque que explica y
potencia que en laformulacidn de politicas de cualquier sector se consideren
siempre las consecuencias e implicancias en salud que esta politica tendria
o puede tener. Por un lado, anticipandose a las consecuencias en salud que
esa politica a todo nivel y sector pudiera tener y al mismo tiempo buscando
que politicas tengan efectos positivos en la salud.

ENFOQUE DE GENERO (37-38)

Género se define como roles, relaciones, responsabilidades, valores,
actitudes y formas de poder construidas socialmente que se asignan a las
mujeres y hombres, a los nifios y las nifas. El género se aprende, depende
del contexto, varia de una cultura a otra, es dindmico y se puede cambiar.

La perspectiva de género, especificamente en temas de salud surge por
la necesidad urgente de avanzar hacia la igualdad de oportunidades
en acceso a salud y de alcanzar el potencial de salud, considerando las
diferencias bioldgicas entre mujeres y hombres. Al mismo tiempo, que, en
los diagndsticos para programas, politicas y estrategias de salud se analicen
y consideren las desigualdades sociales derivadas del sistema tradicional
de género, potenciando que se incorpore la perspectiva de género en
la atencién de la salud y la pertinencia de contar con una herramienta
que facilite el proceso. Por ello, un enfoque de género en salud permite
abandonar y despejar un analisis enfocado en el sexo y centrado solo en
diferencias bioldgicas.

Por ello, es sumamente relevante para implementar estrategias de
promocidn efectivas y pertinentes, incluir en el diagndstico, implementacion
y evaluacion de estrategias, la perspectiva de género, que permite generar
cambios sociales, rompiendo estereotipos y permitiendo equidad de género
en las oportunidades de salud.

contexto, varia de una cultura a otra,
es dinamico y se puede cambiar
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Grandes desafios que
surgen de esta base conceptual

DESAFi0 1: Promocidn de Salud més all4 de los estilos de vida individuales

con enfoque de determinantes sociales en un mundo digital de la salud

En los ultimos afios ha aumentado “la presion” hacia la estrategia
de Promocién de Salud “criticandola” de ser muy enfocada en lo
individual y en los estilos de vida.

El desafio de la Promocion de Salud es, por una parte:

a. Demostrar que desde sus inicios ha sido una estrategia multinivel,
con intervenciones individuales, grupales y estructurales.
Difundir sistematizaciones de experiencias con sus avances

b. Evaluary comunicar resultados de las iniciativas impulsadas para
aplicar el enfoque de DSS, asi como los esfuerzos de cambio de
estilos de vida poblacional desde una accién sobre causas de
los problemas

c. Abordar los determinantes digitales de la salud, considerando
que a la vez son herramienta y obstaculo para la salud y el
bienestar, presentes masivamente en la vida cotidiana de la
poblacién. Abogar firmemente para que favorezcan la salud y no
la dafien

d. Acortar las brechas entre los fundamentos tedricos de los
determinantes sociales, ecoldgicos y digitales; las orientaciones
para la accién y su implementacion local con base comunitaria

DESAFi0 2: Avanzar en estrategias de Promocién de Salud en todos los

niveles, enfocada en “las causas de las causas”

En consonancia con el Desafio 1, surge la necesidad urgente de:

a. Hacer abogacia con tomadores de decision en distintas areas
del desarrollo, legisladores y lideres de opinién, con minutas de
analisis sobre las causas de los problemas prevalentes de salud

b. Capacitar a distintos niveles de responsabilidad en salud, en el
reconocimiento y analisis de “las causas de las causas” en salud;
cémo y con qué metodologia abordarlas

¢. Que en los niveles locales este andlisis de “las causas de las
causas’, sea comunicado y gestionado en espacios de decision,
ya que no basta solo con diagnosticar las causas, si no que
generar una accion para cambiarlas
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DESAFi0 3: Promocidn de Salud mas all del sector salud, el desafio de

la intersectorialidad y salud en todas las politicas

En este otro elemento constitutivo del quehacer en salud publica, la
Promocién de Salud debe aportar a:

a. Mejorar la colaboracion y coordinacién entre sectores, a fin de
contribuir a generar condiciones de vida y entornos saludables,
mediante propuestas concretas de accidn en sintonia con la
realidad epidemioldgica actual

b. Educaciéon permanente a tomadores de decisiéon del ambito
publico, privado y no gubernamental, sobre las implicancias de
sus acciones en la salud, en especial, sobre los problemas de
salud prevalentes (enfoque salud en todas las politicas)

c. Impulsar instancias de participacion social para promover la
salud y el bienestar, teniendo en cuenta la valoraciéon social y
aprendizaje de experiencias previas (por ejemplo, comisiones
salud-educacién, Consejos Vida Chile local, comités de bienestar,
organizaciones comunitarias durante la pandemia Covid-19 y
otros)

d. Crear o revitalizar una instancia de coordinacion intersectorial
nacional con poder de decision, recursos y metas concretas
acorde a las prioridades nacionales; con rendicion de cuentas y
vigencia de tiempo. Revisar la experiencia del Consejo Nacional
para la Promocién de Salud Vida Chile, liderada por el o la
ministro de salud con amplia representacién de ministerios y
organismos, para implementar un plan de accién estratégico
intersectorial y mas recientemente la experiencia del Sistema
Elige Vivir Sano

entre sectores, a fin de contribuir a generar
condiciones de vida y entornos saludables,
mediante propuestas concretas de accion en
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DESAFi0 4: Medir la efectividad de la Promocién de Salud

b.

Un aspecto clave, de larga discusion, sin recursos especificos y
escaso avance:
a.

Como medir la efectividad de las estrategias de Promocién de
Salud. ;Con que herramientas y metodologias?

Pasar mas alla de describir y contar el nimero de actividades. ¢Y
qué actividades?

. Que efectividad se le puede atribuir a la Promocién de Salud.

¢Indicadores de salud, calidad de vida, bienestar, participacion,
ejecucion intersectorial? Revisar modelos de evaluacion para
la Promocién de Salud e impulsar su uso acorde al tipo de
intervencidn. Establecer consenso acerca del tipo de evidencia
necesaria para evaluar la promocién de la salud

. Comunicar y difundir los resultados de las estrategias de

promocidn. Ya sea con tomadores de decision, con la comunidad,
con el publico objetivo, etc. Siempre saber dar a conocer los
resultados, potenciar lo que funciona bien, y adoptar medidas
correctivas cuando es necesario

DESAFi0 5: Identificar actores y sectores aliados

de la Promocion de Salud

a.

Un desafio actual es identificar liderazgos ya sensibilizados, desde la
politica publica, desde la academia y desde los niveles regionales y
locales. La trayectoria en Promocién de Salud del pais muestra que
esta funcion de salud publica tiene baja oposicién, es posible de
alcanzar consensos, entusiasma y potencia liderazgos de diferentes
posiciones politicas, por lo cual es necesario:

Avanzar en la deteccion de actores y de activos de Promocion
de Salud en diversos sectores y niveles. A nivel comunal, por
ejemplo, una cartografia de recursos comunitarios, que estimule
a las personas y comunidades en mantener su salud

. Gestionar esos activos para que se conviertan en estrategias que

generen resultados en salud y no reparacion de enfermedad
Potenciar que esos "amigos o aliados de la promocidén” colaboren
en la gestidn de normativas y politicas publicas saludables
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DESAFIO 6: Formacién de Promocién de Salud y desarrollo de capacidades

Muchos de quienes toman decisiones en aspectos que inciden en la
salud y calidad de vida de las personas, no son del sector salud. Por
otra parte, faltan personas con formacién de promocién de la salud
a nivel nacional y local, y la formacién en salud publica no incluye
componentes de promocidn.

Ello con el agravante de que predomina un paradigma asistencial
biomédico, se aprecia una falta de interés de la poblacién y escasa
participacién social con debilitamiento de organizaciones sociales
que trabajan en salud, hace absolutamente necesario enfrentar
desafios educativos de corto y largo plazo:

a. Disponer de una oferta educativa amplia para los estudiantes
de educacion superior de distintas carreras profesionales y
técnicas, sobre Promocidn de Salud, calidad de vida y bienestar
u otras tematicas de salud necesarias de abordar con los
jovenes. Visibilizar la necesidad de un trabajo interdisciplinario
en Promocidn de Salud, todas las disciplinas tienen un potencial
de actuacién y son necesarias para el desempefio de esta
funcién de salud publica

b. Innovar en la formacién y desarrollo de capacidades en
Promocién de Salud, con cursos cortos, metodologias &giles
y apropiadas para funcionarios de ministerios, municipios,
empresas, organizaciones sociales y otras entidades, agregando
incentivos a su realizacién

c. Implementar educacién continua actualizada en Promocion
de Salud para los funcionarios de salud del dmbito publico y
privado. Asi como capacitaciones especificas para directivos,
equipos intersectoriales y autoridades locales; que les apoyen
en su desempeio

- J

sensibilizados, desde la politica publica, desde la
academia y desde los niveles regionales y locales
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Trayectoria de la Promocion de Salud en Chile

En consonancia con las repercusiones internacionales de la Declaracién de
Alma Ata de 1978 y de la Carta de Ottawa en 1986 lideradas por la OPS/OMS,
Chile ha tenido un largo desarrollo de la Promocidn de Salud con diferentes
estrategias, que la han reconocido como funcién bésica de salud publica.
Se ha logrado un importante posicionamiento publico y social, a través de
planes y programas nacionales conducidos por el MINSAL, contribuyendo
con una perspectiva de equidad (39-43).

A fin de presentar un breve recorrido conceptual y practico, se incluye
un extracto del discurso realizado por Judith Salinas en ceremonia de
reconocimiento a su trayectoria y al desarrollo de la Promocién de Salud en
Chile. Evento realizado por el MINSAL el 23 de octubre de 2023, en el marco
del proceso de construccidn de la Politica Nacional de Promocion de Salud.

En dicha oportunidad se mostraron algunos hitos de la Promocién de Salud
en una linea de tiempo desde 1973; asi como los cambios en el disefio,
prioridades e implementacidon durante los distintos gobiernos del pais.
También se hizo mencion al tiempo previo, caracterizado en la década del 50
y 60 por el fomento y educacion para la salud, desde una visidn asistencial
y biomédica. Luego, el periodo del gobierno popular entre 1970 y 1973, cuyo
énfasis fue la participacion social y la educacion popular en salud. El Anexo
presenta algunas imagenes de publicaciones de esta trayectoria.

Chile ha tenido un largo desarrollo de

la Promocion de Salud con diferentes
estrategias, que la han reconocido como
funcion basica de salud publica
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PERIODO 1973-1989, SALUD EN TIEMPOS DE DICTADURA

Surgen numerosos movimientos populares para enfrentar la sobrevivencia,
hambre y necesidades de proteccién social, integrados mayoritariamente
por mujeres que trabajan con valentia y solidaridad, muchas de ellas bajo el
alero de organismos no gubernamentales. Los Grupos de Salud, Comprando
Juntos y Ollas Comunes, entre otras organizaciones, promueven, previenen
y atienden los problemas de salud de sus comunidades. La publicacién de
Unicef: “La salud nuestra de cada dia. Manual para Promotoras de Salud)
refleja este inicio de las estrategias de Promocion de Salud organizadas en
diferentes territorios del pais.

PERIODO 1990-1994, PROMOCION DE SALUD Y TRANSICION DEMOCRATICA

En el contexto de la transicion democratica y con el aporte de la
cooperacion internacional se crea el programa MINSAL-ONG de Promocidn
de Salud 1990-1994, como reconocimiento al mundo no gubernamental.
Este permitio la transferencia de experiencias a quienes habian sostenido
el trabajo comunitario y de esta manera contribuir a una integracion de
saberes y apertura de los consultorios de atencién primaria a una nueva
salud comunitaria.

EL PROGRAMA SALUD CON LA GENTE

Durante 1995, como parte del Programa Nacional de Superacién de la
Pobreza del MIDEPLAN, se generan Proyectos Locales en 178 comunas
del pais. Estos se organizan en un Programa de Promocién de Salud, cuyo
componente con las organizaciones sociales se implementa a través del
Programa Salud con la Gente, impulsando la participacién de numerosas
organizaciones comunitarias en la gestion de salud.

1998, METAS PARA TERMINAR EL SIGLO

El MINSAL en el ano 1998 crea la Unidad de Promocién de Salud, que
posteriormente pasa a constituirse en el actual Departamento de Promocién
de la Salud y lanza el 1" Plan Nacional de Promocion de Salud conformado
por Planes Regionales y Comunales de Promocion de Salud, con metas
al trienio 1998-2000. Esto permitié instalar la Promocién de Salud en los
gobiernos regionales y locales, priorizando la construccién de una base
social con diferentes estrategias.

En ese mismo afio se constituye por Decreto Supremo de la Nacidn el
Consejo Nacional para la Promocion de la Salud Vida Chile integrado por
25 organismos (10 ministerios nacionales, 8 servicios publicos, 6 entidades
privadas y OPS/OMS) con representacion en todas las regiones del pais y
consejos locales Vida Chile organizados en la mayoria de las comunas con
participacién de las organizaciones sociales.
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PERIODO 2000-2010, EL PLAN VIDA CHILE

En noviembre 2000, la Ministra de Salud Michelle Bachelet, presenta al
Presidente de la Republica Sr. Ricardo Lagos, el Plan Estratégico 2001-
2006 del Consejo Vida Chile, quien le da un gran respaldo en ceremonia
en el Palacio de la Moneda ante representantes de organizaciones sociales,
ministerios y otras reparticiones publicas y privadas. Mencién especial, es
el hecho de que posteriormente, el Presidente de la Republica integrd la
Comision de Determinantes Sociales de la Salud OMS del periodo 2005-
2008.

El Plan Vida Chile contenia metas pais, negociadas y aprobadas por
consenso entre los integrantes del Consejo, destinadas a la disminucion
de la obesidad, sedentarismo y consumo de tabaco; asi como el aumento
de los factores protectores psicosociales y ambientales. Las metas en
Promocién de Salud se confirman y extienden al 2010 como parte de los
objetivos sanitarios.

Ante este gran desafio, el MINSAL en conjunto con universidades del pais
impulsa diversos programas de capacitacién para directivos de servicios,
equipos locales intersectoriales y lideres sociales, al mismo tiempo que se
suscriben convenios de colaboracién internacional para contribuir a este fin.

CONGRESOS DE PROMOCION DE SALUD ANOS 1999, 2002 Y 2007
Serealizaron tres grandes Congresos de Promocidn de Salud, generando una
movilizacién social, cada uno con mas de 2 mil participantes provenientes
de mas de 300 comunas, invitados internacionales y representantes de
varios paises de la region de las Américas.

Se discutieron avances, dificultades y proyecciones, asi como nuevas
metodologias y enfoques de trabajo, entre otros como trabajar los
Determinantes Sociales de Salud. Esto permitid que diversos actores
del territorio fueran parte del compromiso para construir un Chile mas
solidario, equitativo, con mas salud, en especial para los mas vulnerables.
Asi se suscribieron las Cartas de Compromiso Publico de distintos
sectores de gobierno y actores del mundo politico, no gubernamental,
privado, académico y social, llamadas Actas de Huechuraba. Numerosas
son las publicaciones y documentos de la época, dando cuenta de dichas
discusiones y proceso.

del compromiso para construir un Chile mas
solidario y equitativo
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PERIODO 2006-2021, DISTINTOS GOBIERNOS, TERREMOTO Y COVID-19

El desarrollo de la politica y planes de Promocién de Salud, contintia con
diferentes énfasis segulin la coalicién gobernante, transitando entre un
enfoque pro-determinantes sociales, centrado en las causas estructurales,
y otro estilo de vida pro-libertad individual. No obstante, se mantienen las
orientaciones técnicas anuales para Promociéon de Salud.

Es asi como en el periodo 2006-2009 se prioriza el enfoque de los
Determinantes Sociales mediante un programa focalizado en 92 comunas
vulnerables. Esto resta vigor a los Consejos Vida Chile local que actuaban
con estrategias masivas de comunicacion, educacion y trabajo comunitario
de promocidn en escuelas, lugares de trabajo y territorios.

Durante el primer afo del periodo 2010-2013, el quehacer se concentra
en apoyar la reconstruccion social, trabajando factores psicosociales en
comunas afectadas por el terremoto del 27 de febrero 2010. Luego gran parte
del presupuesto asignado a Promocién de Salud, se destina a comunas con
mayor prevalencia de obesidad infantil, para un trabajo educativo hacia el
cambio conductual con el nuevo Programa Ego Escuelas.

En el afio 2011 se crea el programa Elige Vivir Sano, con la participacion de
diversos ministerios y apoyo del sector privado empresarial, orientado a
promover estilos de vida saludable através de 4 dreas: alimentacién, actividad
fisica, vida en familia y vida al aire libre. Esta iniciativa se institucionaliza en
el 2013 con la creacién del Sistema Elige Vivir Sano mediante Ley de la
Republica, reforzando la visién intersectorial, pero con escaso presupuesto
y dificultades para su ejecucion local (44).

El trabajo del Consejo Vida Chile Nacional se discontinla y los Vida
Chile locales se mantienen en varias comunas gracias al compromiso
de municipios, equipos locales de salud y lideres sociales; los que
posteriormente se van reconvirtiendo en otras iniciativas de participacion
social que trabajan en Promocién de Salud.

Luego en los periodos gubernamentales 2014-2017 y 2018-2021, se contindian
los esfuerzos en Promocion de Salud a través de los planes comunales que
trabajan la estrategia de municipios saludables, con planificacién trienal de
las acciones locales y/o regionales. No obstante, en numerosas comunas
la falta de voluntad politica local o el escaso financiamiento ha afectado
su continuidad, especialmente luego de cada reorientaciéon de enfoques
con los cambios de la coalicién gobernante. A lo que se suma el tremendo
impacto mundial de la pandemia Covid-19, que visibilizo las fracturas de la
desigualdad e injusticias; situacién que muchas comunidades enfrentaron
con solidaridad y valentia, junto a los equipos de salud (45).
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PERIODO 2022-2025, PRIORIZANDO LOS ENTORNOS SALUDABLES

Los Planes Comunales con metas al trienio 2022-2024, mantienen la
prioridad en la estrategia de entornos saludables de Municipios, Comunas
y Comunidades Saludables. Estos planes, se implementan en la mayoria
de las comunas, a través de lugares de trabajo, escuelas, universidades
y territorios; dando continuidad asi a muchos esfuerzos sostenidos por
décadas. El mensaje central es “Chile construye oportunidades para que las
personas accedan a la vida sana, con equidad”.

Contindan las tematicas priorizadas de alimentacién saludable, actividad
fisica y tabaco, reforzadas con un enfoque transversal de género, curso de
vida e interculturalidad y la perspectiva de determinantes sociales. Para las
regiones los principales componentes son:

- Politicas y regulaciones sobre entornos saludables

. Habilitacién y optimizacién de espacios publicos para la vida saludable
- Participacion comunitaria para el empoderamiento en salud

- Comunicacioén social

- Educacioén para la salud

En este ultimo tiempo se pone en marcha un nuevo proceso de Reforma de
Salud, y entre sus fines estd el objetivo de mejorar las condiciones de vida de
las personas que impactan en su salud reforzando la intersectorialidad. Ello
en un contexto programatico de Objetivos Sanitarios a la década 2020-2030
(46), que incluyen acciones de Promocién de Salud para construir entornos
saludables y con el afdn de lograr una Politica Nacional de Promocién de
Salud, con financiamiento estable y continuidad en los fines.

Para una mayor comprension de esta cronologia, seria necesario analizar
los diferentes procesos evaluativos llevados a cabo en el tiempo, de
planes y estrategias de Promocién de Salud en comunidades, comunas y
a nivel pais; asi como revisar las lineas de investigacion y en especial la
sistematizacion de experiencias locales desarrolladas en el tiempo y que
han tenido continuidad por cerca de 30 afos.

A modo de ejemplo, cabe citar las Encuestas Nacionales de Salud, las de
Calidad de Vida y la serie de Encuestas sobre Consumo de Drogas, asi
como varias estadisticas sociales que nos permiten una mirada mas local
y cercana a los territorios. Analisis que refleje el progreso o deterioro, los
avances y resultados, que a veces no son tan buenos en consonancia con
las metas planteadas, pero constituyen insumos claves para una nueva fase
de implementacidn, que permita sostener estos grandes esfuerzos con la
mirada de un futuro mas saludable y equitativo.




s NTA - UNIVERSIDAD DE CHILE

Agenda internacional de Promocion de Salud

En este punto se hace una resefa de los principales eventos mundiales de
Promocidn de Salud ocurridos mas recientemente y de la Agenda Desarrollo
Sostenible.

253 CONFERENCIA MUNDIAL DE PROMOCION DE LA SALUD, UNION
INTERNACIONAL DE PROMOCION DE LA SALUD Y EDUCACION PARA LA SALUD
UIPES, ABU DABI, EMIRATOS ARABES UNIDOS 2025

En Oriente Medio los actores clave de todo el mundo, se relinen en torno
al tema principal Configuracion para la Salud y el Bienestar Planetarios, a
fin de definir iniciativas y estrategias de promocién de la salud locales y
regionales, junto con compartir perspectivas sobre el clima y la salud.

243 CONFERENCIA MUNDIAL DE PROMOCION DE LA SALUD, UNION
INTERNACIONAL DE PROMOCION DE LA SALUD Y EDUCACION PARA LA SALUD
UIPES, MONTREAL, CANADA 2022

La temética de esta conferencia fue el desarrollo y la adopcién de politicas
que promuevan la salud y el bienestar y reduzcan las inequidades como los
ejes fundamentales para las estrategias de promocién de la salud.

X CONFERENCIA MUNDIAL SOBRE PROMOCION DE LA SALUD PARA EL ,
BIENESTAR, LA EQUIDAD Y EL DESARROLLO SOSTENIBLE. ORGANIZACION
MUNDIAL DE LA SALUD OMS, GINEBRA, SUIZA 2021

Lo central de la dltima Conferencia de Promocién de Salud a nivel
internacional celebrada por la OMS en Ginebra en el afio 2021, fue la
necesidad de compromisos globales para lograr resultados sociales y de
salud equitativos ahora y para las generaciones futuras, sin destruir la salud
de nuestro planeta.

La neceS|dad de compromisos globales

para lograr resultados sociales y de salud
equitativos ahora y para las generaciones
futuras, sin destruir la salud de nuestro planeta,
fuelo central que se planteo el 2021 en Glnebra
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ORGANIZ,ACI['lN PANAMERICANA DE LA SALUD OPS/OMS. ESTRATEGIA Y PLAN
DE ACCION DE PROMOCION DE LA SALUD EN EL CONTEXTO DE LOS OBJETIVOS
DE DESARROLLO SOSTENIBLE 2019-2030 (47)
En base a los nuevos desafios de la Promocién de Salud y con el objetivo de
“renovar la promocién de la salud por medio de acciones sociales, politicas
y técnicas que aborden los determinantes sociales de la salud, con el fin
de mejorar la salud y reducir las inequidades en el contexto de la Agenda
2030" es que la OPS propone este plan de accidn con cuatro (46) lineas
estratégicas de accidn. Estas son:
a. Fortalecer los entornos saludables clave
b. Facilitar la participacién y el empoderamiento de la comunidad, y el
compromiso de la sociedad civil
c. Fortalecer la gobernanza y el trabajo intersectorial para mejorar la
salud y el bienestar, y abordar los determinantes sociales de la salud
d. Fortalecer los sistemas y servicios de salud incorporando un enfoque
de promocién de la salud

ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD OMS. LOGRAR EL BIENESTAR: UN
MARCO MUNDIAL PARA INTEGRAR EL BIENESTAR EN LA SALUD PUBLICA
UTILIZANDO UN ENFOQUE DE PROMOCION DE LA SALUD, 2023 (48)

Esta publicacion relne orientaciones estratégicas y politicas de politica y
orientaciones de la comunidad mundial de la salud que sirva como:

- Una guia general para los Estados miembros con el objetivo de fomentar
el desarrollo de sociedades del bienestar para todos

- Marco de medidas comunes para que cada sector, no solo el sector
salud

- Estrategias coordinadas de medidas colectivas para gobiernos, actores
no estatales de entidades publicas y privadas, tanto dentro como fuera
del sector salud

- Ejemplos de enfoques pangubernamentales y pansociales con los que
generar beneficios de salud para la poblacién y el planeta

Menciona a la Promocién de Salud como un enfoque transformador basado
en los siguientes preceptos: "El enfoque de promocion de la salud en el
empoderamiento, la inclusién, la equidad y la participacidn significativa.'

Este marco propone orientaciones estratégicas para adoptar un enfoque de
bienestar a través de la perspectiva de la promocién de la salud.
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ORGANIZACION PANAMERICANA DE LA SALUD OPS/OMS. MOVIMIENTO DE
MUNICIPIOS, CIUDADES Y COMUNIDADES SALUDABLES DE LAS AMERICAS

Red de la regidn de las Américas liderada por alcaldes y alcaldesas en pro
de politicas locales de salud que permitan el desarrollo de iniciativas de
salud (49).

Basada en el enfoque de determinantes sociales y ambientales de la salud,
trabaja intersectorialmente las estrategias de Promocién de Salud como
contribucién a la salud de los territorios desde una perspectiva de equidad,
con metodologias de apoyo al disefio e implementacion de politicas
publicas saludables.

Los dltimos encuentros del movimiento con el apoyo de OPS, han sido en
noviembre del 2023 en Santiago, Chile y octubre 2024 en Cusco, Pery, con
foco en el afianzamiento del Movimiento de MCCS y fortalecimiento de la
gobernanza local para promover la salud y el bienestar.

ORGANIZACION DE LAS NACIONES UNIDAS ONU. AGENDA 2030 OBJETIVOS DE
DESARROLLO SOSTENIBLE (50)

La Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible es una agenda mundial que
traza un marco para el desarrollo ambiental, social y econémico de 193
Estados miembros que firmaron este acuerdo en septiembre de 2015, el cual
se ha convertido en un acuerdo politico histérico.

Esta agenda contiene 17 objetivos de desarrollo sostenible.
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Existen diversas metodologias y formas de explicar como se lleva a la
practica las estrategias de Promocién de Salud. Una de ellas, es el recurso
pedagdgico llamado “el cubo de la Promocién de Salud’ que se presenta
brevemente a continuacion:

El cubo de la Promocion de Salud

La Promocién de Salud como funcién esencial de salud publica tiene
herramientas metodoldgicas que permiten implementar estrategias
concretas en diferentes niveles.

El cubo de la Promocién de Salud nace como recurso pedagdgico que facilita
una vision estratégica, con integracion de enfoques para la formulacién y
analisis de las intervenciones de Promocién de Salud y bienestar.

Dentro de las Ultimas publicaciones referidas al cubo de la Promocién
de Salud, esta el articulo y el libro (29-51), con propuestas de esquemas
de andlisis y de accién que reflejan la visién multiestrategias y multinivel
para la Promocién de Salud. Se trata de un recurso de apoyo metodoldgico
en un proceso de planificacién estratégica que debiera comenzar con un
diagnéstico de la realidad y un andlisis del contexto.

Las caras del cubo responden a las siguientes preguntas:
» ¢/Qué estilos de vida?
- ¢/Qué determinantes sociales?
- ¢/Quiénes?
- ¢Dénde?
» ;Como?
- ¢A qué nivel trabajar?

El cubo de la Promocion de Salud nace
como recurso pedagogico que facilita
una vision estratégica
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FIGURA 8 EL CUBO DE LA PROMOCION DE SALUD
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Las metodologias o herramientas de Promociénde
Salud son la base esencial de la implementacion
de estrategias de Promocion de Salud. Las 5
fundamentales son:

J

Comunicacion social

La comunicacién social sensibiliza y crea contextos favorables para el
cambio. Tiene el papel de dar informacidn, motivar para actuar y contribuir
al empoderamiento. Lo que no se conoce no existe. Se la ha definido como
un proceso educativo y politico que incrementa la conciencia publica sobre
la salud, promueve una vida saludable y la accién comunitaria a favor de la
salud.

Educacion en salud

En salud la educacién es una herramienta fundamental, que debe centrarse
en facilitar el desarrollo de habilidades o capacidades, mediante el
aprendizaje o la construccidn de conocimientos para la mejora de la salud
individual o colectiva. Debe ser disefiada con pertinencia cultural, y utilizar
enfoques participativos, desde el disefio, ejecucion y evaluacion.

Participacion en salud

No hay Promocidn de Salud sin participacion. Para ello se requiere propiciar
un estilo de participaciéon que lleve al empoderamiento, que realmente
levanta, acepta y gestiona las demandas, expectativas y propuestas de
las personas y sus organizaciones y ofrecer espacios deliberativos con
incidencia en la toma de decisiones, en todo lo que afecte a las personas y
sus comunidades.
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Abogacia

Es el proceso de influir en las personas o grupos para generar cambios
favorables a la salud. Se trata de abogar o defender una causa, basado en el
conocimiento cientifico y experiencia. Moviliza a otros en la gestién y accién
para la mejora de programas o politicas en pro de la salud. Se trata de incidir
o defender una estrategia para implementar politicas publicas saludables
en el nivel nacional y local.

Intersectorialidad

Trabajo coordinado y complementario entre diversos sectores y actores.
A nivel de politicas publicas, es como diversos sectores trabajan por un
objetivo comun en base a su quehacer. La articulacién se convierte en
una accion transversal y no solo del sector salud, requiere habilidades de
liderazgo, trabajo en equipo, negociacion, comunicacion estratégica, y otras.

FIGURA 9 METODOLOGIAS DE PROMOCION DE SALUD

PARTICIPACION

Talleres educativos, Campaiias Diagnédsticos y Marchas, protestas, Meses de trabajo
educacidn grupal, comunicacionales, planificacion local reuniones con actores intersectorial, alianzas
inclusion de temas de afiches, programas participativa, con poder decision estratégicas con
salud en curriculo radiales, spots actividades masivas, local, etc. diversos sectores y
escolar, etc. publicitarios, etc. consultas ciudadanas, actores, trabajo

etc. conjunto educacin
y/o departamento
social y/o
departamento
deportes y cultura.

Acciones efectivas utilizan una combinacién de metodologias y estrategias en diferentes niveles.

¢A QUE NIVEL DE INTERVENCION?

La respuesta a la pregunta de niveles de intervencién de Promocién de
Salud estd basada en el modelo socio ecoldgico de Bronfenbrenner, que
entrega un andlisis sobre relaciones entre sistemas interdependientes (52).
Este esquema facilita un andlisis integrado de la Promocién de Salud y los
determinantes sociales, sefialando que la efectividad de la promocidn esta
en generar estrategias multinivel que puedan provocar cambios politicos,
sociales y ambientales que contribuyan a la salud de la poblacion.

Los niveles son:
- Sociedad
- Comunitario
- Organizacional
- Interpersonal
- Individual

Otra forma de planificar estrategias de Promocidn de Salud interrelacionadas
en multiniveles es identificar los niveles individual, grupal y estructural. Esta
diferenciacién permite tener estrategias relacionadas en diferentes niveles
frente a un mismo tema u objetivo de salud.
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Desafios actuales para los espacios de la
Promocion de Salud - ;Donde?

DE LOS ESTABLECIMIENTOS EDUCACIONALES PREESCOLAR Y ESCOLAR

La estrategia mdas conocida y de mayor desarrollo ha sido la estrategia de
“Escuelas Promotoras de la Salud” impulsada por la OPS/OMS en el afio
1995 y apoyada por la UNESCO. En Chile, se implementa desde 1997 en un
esfuerzo conjunto entre los sectores salud y educacion, liderado por ambos
ministerios e instituciones publicas (JUNAEB, JUNJI y Fundacién Integra,
entre otras) (53-54).

Si bien la historia de la salud escolar es mas antigua, durante estos 30
afos de trayectoria de la Promocién de Salud, el esforzado trabajo en
escuelas y jardines infantiles se ha mantenido, con procesos de incentivo
y acreditacién. Sus avances se han evidenciado en la sistematizacion
de buenas practicas, congresos, seminarios y encuentros regionales
intersectoriales de Promocién de Salud escolar; y han sido documentados
en numerosas publicaciones del MINSAL, OPSy entidades académicas. En el
2023 el MINSAL actualiza las orientaciones técnicas para el reconocimiento
como establecimientos de educacién promotores de la salud, siendo su
adscripcién de caracter voluntario.

No obstante, la complejidades y desafios propios del sistema educacional,
asi como los vaivenes de implementacion de diferentes iniciativas y
programas de salud para las comunidades educativas, en un contexto social
cambiante, invitan a renovar e impulsar la estrategia, con nuevos desafios,
entre los cuales se puede mencionar.

¢Cudles son los desafios de Promocion de Salud en el mundo escolar?

a. La llegada de las pantallas y las tecnologias que han captado la
atencidn, el tiempo y espacio en los entornos escolares

b. Las altas prevalencias de sobrepeso y obesidad que no disminuyen;
y el aumento de los problemas de salud mental

c. La priorizacién para obtener resultados de rendimiento escolar en el
ideario nacional. Falta de horas de actividad fisica de calidad entre
otros déficits

d. La falta de fiscalizacién de normas y reglamentos en pro de la salud
de escolares y pre-escolares

e. Recursos escasos en escuelas y jardines infantiles restan dedicacién
a la salud de la comunidad educativa. Iniciativas de apoyo, como son
las redes territoriales de escuelas para implementar estrategias de
Promocién de Salud escolar
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DE LAS UNIVERSIDADES

La estrategia o movimiento “Universidades Promotoras de Salud” surge en
el afio 1996 en la regién de las Américas (55-56). Su desarrollo en el pais se
evidencia en congresos nacionales e internacionales y publicaciones con
orientaciones técnicas. Al igual que en la estrategia de escuelas y jardines,
se han creado diversos mecanismos de reconocimiento a su avance con
procesos de acreditacion institucional; los que tuvieron un fuerte desarrollo
con el Consejo Vida Chile y que se han debilitado en el tiempo.

¢Cuales son los desafios de Promocion de Salud en el mundo universitario?

a. Por una parte, articular estrategias de dos grandes espacios para
la Promocién de Salud; el laboral con sus propios desafios para
funcionarios y académicos, y el mundo universitario de joévenes
estudiantes. Comunidad educativa que debiera contar con algunas
estrategias de salud y bienestar comunes, y otras diferenciadas

b. La urgente necesidad que los tomadores de decisién en el mundo
universitario tengan formacion en Promocién de Salud, que permita
priorizar la salud universitaria de toda la comunidad, con estrategias
permanentes de resolucién

c. Generar redes de universidades e instituciones de educacién
superior que permitan reflotar el movimiento y que se propicien
programas y politicas publicas para este amplio sector

\- J
DE LOS LUGARES DE TRABAJO

La estrategia Lugares de Trabajo Promotores de Salud y su aplicacion a nivel
nacional llevan mas de 15 afos de implementacion (57-58). Ha pasado desde
una estrategia de certificacion de condiciones, a una de reconocimiento
por estrategias implementadas de Promocién de Salud. Incluso han existido
sellos que los lugares de trabajo han podido obtener si es que cumplen
ciertas acciones.

Las ultimas orientaciones al respecto estan contenidas en la publicacién
MINSAL “Orientaciones de la estrategia lugares de trabajo promotores de la
salud 2024" No obstante, esta estrategia sigue siendo una accién voluntaria,
principalmente solo de quienes han resuelto temas higiene y seguridad de
salud ocupacional y quieren ir mds alla en la salud de los trabajadores.

La estrategia Lugares de Trabajo Promotores
de Salud y su aplicacion a nivel nacional llevan
mas de 15 aiios de implementacion (57-58)
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¢Cudles son los desafios de Promocion de Salud en el mundo laboral?

a. Innovar y reimpulsar las acciones de Promocion de Salud,
considerando que el teletrabajo disminuyd la poblacién laboral
cautiva para estrategias poblacionales, los lugares con condiciones
laborales desfavorables (horarios, turnos, traslados, etc.), y que el
tamano o tipo de empresa (Pymes, servicios publicos entre otras
realidades) condiciona la forma de promover la salud

b. Los directivos de lugares de trabajo no son profesionales del ambito
de la salud, lo que dificulta una priorizacién de la Promocién de Salud
y por lo tanto se requieren acciones especificas de sensibilizacion

c. Abogacia con tomadores de decisién para que las mutualidades u
organismos administradores de la Ley 16.744, asuman un rol efectivo
en Promocién de Salud

d. Difundir estudios que muestran la efectividad de la Promocién
de Salud en el trabajo, en diferentes sectores econdmicos,
relaciondndolos con los indicadores de empleo sobre la
productividad, ausentismo y otros )

DE LAS COMUNAS

En la década de los 80 surge el Movimiento de Municipios Saludables en
la regidn de las Américas. En el pais comienza en 1994 con el proyecto
"Valdivia, ciudad saludable", luego de expande a numerosas comunas,
quienes conforman la Red de Comunas Saludables en conjunto con Vida
Chile y la Asociacién Chilena de Municipios (59). Sus avances quedan
plasmados en las publicaciones de los encuentros de la red 1997, 1998 y
1999 y posteriormente en los Congresos de Promocién de Salud.

La estrategia consiste en fortalecer el rol del Municipio, como actor
estratégico para mejorar resultados en salud y calidad de vida de la
poblacién, en conjunto con la comunidad e intersector. Es un proceso
que parte de la realidad de cada territorio con el fin de actuar sobre los
determinantes sociales de la salud. Al igual que para los otros espacios de
la promocidn se instala un proceso de acreditacion de comunas saludables,
cuyo reconocimiento tenia vigencia de 3 afios, debiendo reacreditarse al
término del periodo.

En el 2016 el MINSAL relanza la estrategia, en consonancia con la iniciativa de
OPS para impulsar un movimiento de “Municipios, comunas y comunidades
saludables’, estrategia que pasa a ser el eje de los planes comunales de
Promocién de Salud.
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¢Cudles son los desafios de Promocion de Salud en las comunas?

El sistema de evaluacién de programas gubernamentales que realiza
el Ministerio de Desarrollo Social, incluye al programa “Planes de
promocién de la salud para municipios comunas y comunidades
saludables’ de cuyo informe 2021 se desprenden los siguientes
desafios:

- Mejorar la coherencia de las estrategias locales implementadas
con los diagndsticos locales y las metas de salud publica. Mejorar
metodologia para cobertura efectiva del programa y sus estrategias.
Tener sistema de monitoreo que permita medir la calidad del
programa a nivel comunal

- Incorporar protocolos que resguarden la participacion o iniciativas
sensibles a condiciones de acceso de mujeres

- Diferencia en calidad de planes implementados entre comunas
debido a la diferencia de condiciones econémicas y de RRHH de las
distintas comunas

- Alta heterogeneidad regional en la asignacién de recursos a través
del indice Comunal que pueden ser fuente de inequidad entre
territorios

- Revisar la dotacion y perfil profesional a nivel comunal que pueda
estar incidiendo en la gestion del programa a nivel comunal

A estas recomendaciones es posible agregar el desafio de:

a. Otorgar margenes de flexibilidad en la implementacion local acorde
a los diagndsticos participativos

b. Abogacia ante instancias superiores de la gestion municipal y
regional (SUBDERE, Asociaciones de Municipios, entre otros), para
generar compromisos efectivos de otros sectores con las metas de
Promocidn de Salud de los gobiernos locales

c. Establecer mecanismos de comunicacion efectiva, coordinacién y
trabajo colaborativo entre gestores de la Promocidn de Salud en las
comunas; como podria ser el caso de funcionarios dependientes
de Seremis de Salud y de Servicios de Salud, entre otras lineas
programaticas del municipio.

J

DE LA ATENCION PRIMARIA DE SALUD

La Atencidon Primaria de Salud (APS) es la base del sistema publico
chileno y cuenta con una larga historia de procesos, logros y acciones.
Una de sus caracteristicas principales es programas y atencion de salud
multiprofesionales, multidisciplinario, con una estrategia comunitaria y
territorial presentes a lo largo y ancho del pais (60).

Por lo tanto, ha sido un lugar por excelencia para implementar estrategias
de Promocién de Salud.
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¢Cudles son los desafios de Promocion de Salud en la APS?

a. La capacidad real de los equipos locales de disefar e implementar
programas y estrategias de Promocién de Salud, ya sea, por cuestion
de recursos o porque los indicadores de desempeiio y metas siguen
siendo de enfermedad

b. Implementar estrategias de Promocién de Salud al interior de los
mismos equipos de salud, lo que es conocido como “partir por
casa”; considerando como insumos los programas de autocuidado
y salud mental para funcionarios de salud y la estrategia de lugares
de trabajo promotores de la salud.

c. Reorientar servicios y programas de salud hacia la prevencién
y Promocién de Salud, con acciones concretas, planificadas y de
calidad en cada establecimiento de la red, acompafada de procesos
de autoevaluacién. Al mismo tiempo, realizar un monitoreo del
trabajo en Promocién de Salud en comunas pioneras de la reforma
de salud en funcién de la universalizacién de la atencién primaria

d. Superar la fragmentacién de acciones de Promocion de Salud en
el territorio, generada por la coexistencia de orientaciones técnicas
provenientes de Seremis y Servicios de Salud; y de esta manera,
generar un trabajo articulado y sostenible, con integracién de los
equipos humanos

- J

La Promocion de Salud: el desafio de ser un
proceso planificado y evaluado

LOS PASOS PARA LA PROMOCION DE SALUD

Como todo proceso metodolédgico la Promocion de Salud también debe
cumplir con ciertos pasos y procesos para lograr los objetivos de salud.
Para ello pueden utilizarse varios modelos, como, por ejemplo: Planificacién
Local Participativa, Marco Légico, entre otros.

Sin embargo, es importante conocer algunos preceptos relevantes:

a. La Promocién de Salud no es una actividad

b. La Promocién de Salud, como puede verse en el capitulo del cubo, es
una estrategiaintencionada, planificada con multinivel, multiestrategias,
a partir de un diagnéstico, con pasos y con claridad del dénde, cdmo,
qué, entre otros factores

c. Tal como lo demuestra este diagrama aplicado a un ejemplo de
alimentacion, lo principal es definir un objetivo claro con metas
medibles, el cual a través de intervenciones a multinivel y por ende
con acciones y actividades deben ir orientadas hacia que ese objetivo
y meta se cumplan
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FIGURA 10 ESTRATEGIA DE PROMOCION DE SALUD
PARA PROPICIAR LA ALIMENTACION SALUDABLE

Actividad 1 Actividad 2 Actividad 3 Actividad 4

R 92 9

Actividad 1 Actividad 1
OBJETIVO
Actividad 2 Promover la Actividad 2
alimentacién
Actividad 3 saludable en Actividad 3
x poblacion
Actividad 4 Actividad 4

Actividad 1 Actividad 2 Actividad 3 Actividad 4

Por ello, se sugieren los siguientes pasos:

1.

Diagnostico, existen multiples herramientas que permiten tener un
acabado conocimiento de las causas de las causas de problemas de
salud, pero también de activos en salud que se quieran potenciar. Todo
depende del ¢donde? y el ;nivel de intervencién? No solo ir a buscar
problemas de salud, si no que aspectos positivos a potenciar, buscar
los activos en salud, no solo el dafo

. Definicion de objetivos y metas, medibles, realistas y viables a corto,

mediano y largo plazo. Sea el nivel que sea de intervencién

. Planificacion de intervenciones, actividades y resultados esperados

para cumplir esos objetivos

. Definir recursos monetarios y no monetarios necesarios
. Definicion de actores involucrados y divisién de responsabilidades
. Seguimiento, monitoreo, alguien responsable de que los compromisos

se cumplan que se vean avances
Evaluacion, ;Se cumplen los objetivos y metas? ;Cuéles han sido los
efectos y resultados? ;Cémo se sigue avanzando?

. Difusion de los resultados con todos los involucrados
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LA EVALUACION

Tener en cuenta que la evaluacion consiste en medir resultados con respecto
a los objetivos y metas propuestas. Implica recopilar, analizar, interpretar
y reportar informacidn, utilizando los resultados para introducir ajustes,
mejorar la eficacia y/o tomar decisiones.

La evaluacion puede ser participativa con la comunidad o los participantes,
o bien realizada solo por los ejecutores. Otro tipo de evaluacién usado en
Promocién de Salud es la evaluacién de procesos, resultados e impactos.
Dependiendo de los objetivos de la intervencién puede ser cuali-cuantitativa,
o con informacién de un solo tipo.

En Promocion de Salud se espera que la evaluacidén considere aspectos
de la implementacién y de la efectividad de las intervenciones en construir
capacidades, y lograr los efectos e impactos esperados. Ejemplo de un
modelo de evaluacion de la Promocién de Salud es el del Prof. D Nutbean,
quien distingue distintos tipos de resultados e impacto en la salud (61).
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PRIORIDADES TEMATICAS DE
PROMOCION DE SALUD Y SUS DESAFIOS

Los temas presentados a continuacion, son las areas tematicas incluidas
en los planes y estrategias de Promocién de Salud pais desde 1998 hasta
la actualidad: alimentacién, actividad fisica, tabaco, alcohol y factores
protectores psicosociales.

Se trata de una priorizacién tematica basada en el perfil epidemioldgico
de la poblacién y de los problemas de salud de mayor prevalencia, en
consonancia con los objetivos sanitarios, y que han contado con metas
pais sometidas a evaluacién periddica. Cabe mencionar, que en la primera
década del plan nacional de Promocién de Salud se incluyeron los factores
protectores ambientales, y que sus metas se formularon solamente para los
niveles locales, en que cada comuna la debia formular de acuerdo a sus
realidad social y geogréfica con pertinencia cultural.

A continuacidn, se presentan estos temas que constituyen el eje central de
los planes comunales de Promocidn de Salud, con una propuesta de nuevos
desafios a fin de sostener los grandes esfuerzos realizados, y continuar en
pos de mayores resultados.

ALIMENTACION

Las cifras comentadas en la primera parte del libro, nos muestran la
magnitud y gravedad del problema del sobrepeso y obesidad en el pais,
con cifras alarmantes en los nifos y nifas, dando cuenta de una pandemia
invisible, de origen multicausal y compleja de abordar. El llamado a una
accion integral para frenar su expansion es urgente.

Frente a esta realidad, la Promocién de Salud debe redoblar esfuerzos para
contribuir a mejorar la alimentacidn y la actividad fisica, factores inmediatos
causales de la malnutricién por exceso y claves frente al grave problema
de obesidad. Estos temas prioritarios en las estrategias de promocién, hoy
requieren acelerar los esfuerzos, profundizar o renovar estrategias, a la luz
de la realidad actual.

El problema del sobrepeso y obesidad en el pais
da cuenta de una pandemia invisible, de origen
multicausal y compleja de abordar
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Desafios en alimentacion saludable e inocua

Individual

Educar la demanda por alimentos mds saludables, eso significa, que es
necesario mayores y mas efectivas estrategias educativas en relacion
con la importancia del consumo de alimentos saludables y los efectos
en la salud del consumo de alimentos no saludables, que, a pesar de
existir, no sean priorizados ni consumidos por la poblacion.

La familia y educadores crear conciencia a preescolares, escolares
y adolescentes sobre la necesidad de tener habitos de alimentacién
saludable; y sobre los riesgos de la comida rdpida, alimentos
procesados y los mensajes errados de alimentacion.

Grupal

- Estrategias comunales y territoriales que acerquen y faciliten el
consumo diario de 5 porciones de frutas y verduras al dia

- Educarenpoblacién enriesgo el consumo de porciones adecuadas

Estructural

- Abogacia para lograr voluntad politica de enfrentar el problema
integralmente con politicas publicas y una efectiva accién
intersectorial

- Regular el acceso y precio de alimentos saludables y acercar
frutas y verduras a poblaciones con menos acceso

- Asegurar programas educativos de alimentacion saludable como
parte del curriculum escolar

- Regular el derecho a la alimentacién saludable en poblacidn
trabajadora

- Aumentar la fiscalizacién de la ley de etiquetado

- Implementar impuestos a bebidas azucaradas. Entre las ultimas
posturas vinculadas a la reforma tributaria, surge la del Impuesto
especifico a la cantidad de gramos de azlcar, ya que refleja de
mejor manera que el principal dafo a la salud por las bebidas
analcohdlicas es la cantidad de azlcar y no su precio.
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En forma complementaria cabe mencionar otras preocupaciones de la
sociedad sobre alimentacién y ambiente, con el desafio de avanzar hacia
una alimentacidn sostenible y sustentable, y a la vez, enfrentar el problema
del desperdicio de alimentos. Lineas de accion posibles de incorporar a las
estrategias de Promocion de Salud:

- Alimentacion sostenible, para reducir el impacto medioambiental
durante la produccién de alimentos, y evitar que se comprometa
la capacidad de las generaciones futuras de satisfacer sus propias
necesidades

- Alimentacidn sustentable, la cual busca el uso racional de los recursos,
entregando alimentos que ayuden a mantener una buena salud de las
personas y del planeta

. El desperdicio de alimentos, comprendido como la disminucién de
alimentos, aptos para el consumo humano, que ocurre al final de la
cadena alimentaria (ventas y consumo final), es decir, cuando los
alimentos se pierden por malas decisiones de los comerciantes y
consumidores

ACTIVIDAD FiSICA

Antes de revisar los desafios en términos de actividad fisica, es importante
mencionar una aclaraciéon conceptual, la cual es relevante a la hora de
implementar estrategias de Promocién de Salud y es la diferencia entre los
conceptos de sedentarismo e inactividad fisica:

« Sedentarismo. Carencia de movimiento durante las horas de vigilia a
lo largo del dia, y es caracterizada por actividades que sobrepasan
levemente el gasto energético basal

* Inactividad fisica. No cumplimiento de las recomendaciones minimas
internacionales de actividad fisica para la salud de la poblacién (= 150
minutos de actividad fisica de intensidad moderada o vigorosa por
semana)

Regular el derecho a la alimentacion
saludable en la poblacion trabajadora
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Desafios actividad fisica

Individual

Educar de forma efectiva sobre la diferencia entre la conducta
sedentaria y la inactividad fisica, a fin de que se comprendan los
riesgos de una u otra conducta.

Grupal

- Regulacidn del uso de celulares y pantallas en espacios escolares
para evitar la conducta sedentaria

- Propiciar accién en el dmbito escolar que fomente el movimiento,
por ejemplo, salidas a terreno, aprendizaje en movimiento, recreos
activos, talleres deportivos

- Mobiliario laboral que rompa la sedestacion prolongada

Estructural
- Ciclovias interconectadas y seguras en todo el pais

- Politicas comunales de espacios publicos seguros para la practica
de deporte regular

- Regulacién de horarios protegidos laborales

» Disminucién de horarios laborales para fomentar la actividad
fisica regular en trabajadores

- Aumentar horas de educacién fisica en el curriculo escolar,
incorporandola al Plan Comun Obligatorio

- Potenciar el desarrollo del deporte con multiples disciplinas,

aprovechando la infraestructura que ha dejado los Juegos
Panamericanos Santiago 2023

\- J
TABACO

Uno de los elementos mas relevantes a reforzar es que: No hay nivel seguro
de tabaquismo.

Una de las grandes dificultades del tema del tabaco, a pesar de los avances
regulatorios y normativos, es que aln existe una percepcién baja de los
riesgos del consumo; y que la poblacién estd sometida a campafas
agresivas y continuas de la industria tabacalera, tanto para el consumo de
cigarrillos tradicionales como los cigarrillos electrénicos o vapeadores.




PROMOCION DE SALUD EN CHILE. PRIORIDADES Y NUEVOS DESAFIOS e

Desafios tabaco

Individual
- Educar de forma efectiva en aumentar la percepcién de riesgo
y en los dafnos del consumo, aunque sea un solo cigarro diario
o fumador social, lo mismo para los cigarrillos electrénicos o
vapeadores
- Consejeria en cesacién tabaquica

Grupal
- Estrategias para retrasar la iniciacién del consumo o evitar la
iniciacién

- Estrategias de apoyo a la cesacidn en espacios de trabajo con
subvencioén del tratamiento y entrega de horas disponibles para
el tratamiento.

- Concientizar a las familias y comunidades sobre el hecho de que
los vapeadores tienen alto riego de adiccion y dafos a la salud

Estructural

- Regulacién de la venta, el contrabando o el mercado negro de
cigarrillos

- Mejorar la regulaciéon que aumente los espacios libres de humo,
sobre todo donde permanecen nifos y adultos mayores, como:
plazas, playas y otros espacios al aire libre

- Programas publicos de cesacion tabaquica en la salud publica

- Regulacién de los vapeadores con las mismas restricciones que
los cigarrillos tradicionales

- Abogacia para mejoras legislativas relacionadas con el aumento
de impuestos y etiquetado plano

\- J
ALCOHOL

El desafio del consumo de riesgo de alcohol sigue siendo un reto importante
para el pais. Este cuenta con politicas y planes de accién conducidos por
el MINSALy SENDA y una amplia colaboracion intersectorial. Los esfuerzos
para a reducir el consumo realizado por las estrategias de los planes de
Promocién de Salud han sido continuos, sus avances y dificultades permiten
plantear los siguientes desafios:

Aumentar horas de educacion fisica
en el curriculo escolar, incorporandola
al Plan Comun Obligatorio
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Desafios alcohol

Individual

Educar de forma efectiva en aumentar la percepcién de riesgo y
en los dafos del consumo de riesgo de alcohol (si bien, no tienen
evidencia poblacional, las acciones educativas pueden tener un
impacto potencial considerable)

Educar en romper con el valor social que tiene el concepto de
“celebraciéon” con alcohol como algo normalizado (si bien, no
tienen evidencia poblacional, las acciones educativas pueden
tener un impacto potencial considerable)

Aplicar de forma mas amplia y con los resguardos técnicos,
instrumentos de deteccidon temprana de consumo, como el test de
AUDIT (Alcohol Use Disorders Identification Test), que permite a
las personas evidenciar consumo riesgoso

Consejeria

Grupal

En el mundo universitario, acciones que motiven un estilo de
vida mds saludable alejado del consumo y concientizar sobre
los riesgos de practicas dafinas en jévenes, como por ejemplo:
conducir con poco alcohol, el consumo por atracén en fines de
semana, ingerir alcohol por el cuerpo

Estrategias con grupos de autoayuda

Estrategias para retrasar la iniciaciéon del consumo o evitar la
iniciacién

Rescate de zonas de bullicio y de “carrete alcohdlico” para
actividades alternativas para y con jévenes.

Estructural

Fiscalizar el cumplimiento de la nueva ley de etiquetado de
alcoholes que regula la publicidad y establece normativas de
comercializacion, y etiquetado. Ejercer control social para su
cumplimiento en especial hacia la poblacién mas joven
Deteccion activa de bebedores en riesgo e intervencion temprana.
Mejorar acceso y calidad de estas intervenciones breves

Disminuir la disponibilidad fisica y econdmica de bebidas
alcohdlicas

Reduccidn de los niveles de alcoholemia permitida para conducir
vehiculos

Aumento de impuestos, mediante impuesto especifico a la
cantidad de gramos de alcohol
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FACTORES PROTECTORES PSICOSOCIALES

El Plan Nacional de Salud Mental MINSAL 2017-2025 y su continuidad en
el documento ministerial Construyendo Salud Mental, incluye estrategias
sectoriales e intersectoriales para la promocion de la salud mental, la
prevencion de los trastornos mentales y la atencién garantizada de salud.

Este plande accion plantea el abordaje de factores protectores psicosociales,
algunos de los cuales han sido parte de los planes de Promocion de
Salud, como por ejemplo el Programa de Habilidades para la Vida en
Escuelas Promotoras, iniciativas que promueven el buen trato laboral y
mas recientemente la identificacién de activos para la salud mental de la
poblacién.

Desafios factores protectores psicosociales

Individual
Potenciar activos para la salud mental, como:
- Fortalecer la resiliencia
- Brindar apoyo emocional
« Ayudar a mantener una autoestima saludable
- Fomentar la conexidn social y generar sensacion de pertenencia

Grupal
- Estrategias con grupos de autoayuda
- Fortalecer estrategias de vinculos positivos en diferentes grupos
de edad
- Fortalecer redes de apoyo a nivel comunitario, en donde existan
espacios positivos de desarrollo

Estructural

- Aumentar la informacién sobre programas publicos de salud
mental

- Mejorar el acceso a programas de apoyo psicosocial en la atencién
primaria de salud

- Regular uso de tecnologias y pantallas; asi como advertencias
sobre los riesgos en el uso de redes sociales por nifios, nifas y
adolescentes

- Enlo laboral, mejorar la regulacion en relacion a cargas de trabajo,
violencia, liderazgos disfuncionales y otras condiciones laborales.
Ademas, generar programas de intervencion organizacional para
cambiar elementos identificados por el protocolo de riesgos
psicosociales

- En lo escolar, generar programas de lazos afectivos positivos,
eliminacion del bullying y apoyo psicolégico de mayor alcance
en todo el ambito escolar. Expandir programa habilidades para la
vida o similares )
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Nuevos ejes tematicos

En este capitulo se presentan problemas de salud publica, que hoy nos
afectan y preocupan, y que los gestores de la Promocion de Salud pueden
contribuir, con propuestas y/o intervenciones, renovando el quehacer de la
Promocidn de Salud en respuesta a la era que enfrentamos.

ENVEJECIMIENTO POBLACIONAL

Chile vive un envejecimiento acelerado de la poblacién y a la vez una
disminucion de la tasa de fecundidad. Segun el dltimo censo 2024, algunas
regiones registran mas defunciones que nacimientos. Esta critica situacién
representa desafios a corto y largo plazo para el sistema de salud y la
sociedad. Cabe mencionar que estos son cambios demogréficos que
afectan a muchos paises, existiendo una gran preocupacién mundial por la
salud y bienestar de las personas mayores.

Cuales son los principales desafios para un envejecimiento méas digno y
saludable:

- Reorientacion de los servicios de salud, para brindar una atencion
integral a los adultos mayores con mds prevencién y promocion,
junto con adecuar programas e infraestructura para una poblacién de
mayor riesgo de enfermedades degenerativas, infectocontagiosas y
complicaciones de enfermedades crénicas, entre otras

- Frente a la soledad, aislamiento y desamparo que viven personas
mayores, generar redes de apoyo; potenciar politicas publicas
comunales y hacer abogacia para avanzar en la tramitacién de leyes y
normativas, como por ejemplo: la creacién de un Sistema Nacional de
Apoyos y Cuidados

- Establecer estrategias para construir una sociedad inclusiva donde el
envejecimiento no sea visto como una carga, sino como una oportunidad
de desarrollo. Promover la participacion activa en el entorno de sus
vidas y apoyar la iniciativa de ciudades y comunidades amigables con
las personas mayores

- Politicas publicas focalizadas en la salud de la poblacién mayor de 60
anos, que permitan reducir la desigualdad en la cual envejecen las
personas, ya sea socioecondémica, de género y urbano-rural, a fin de
garantizar una vejez digna y con calidad de vida para todos y todas

Chile vive un envejecimiento acelerado de la
poblacion, segun el dltimo censo, algunas regiones
registran mas defunciones que nacimientos
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PROBLEMAS DE SALUD EN LA POSPANDEMIA Y SALUD MENTAL

Un gran desafio en el mundo ha sido la pandemia Covid-19, que enfrentd a
todos los funcionarios de salud, a los gobiernos y organismos internacionales
a uno de los mayores retos para la salud publica. Ello con el agravante que
el sistema de salud contintia recibiendo demandas de atencién por las
enfermedades crénicas no transmisibles, el aumento de la obesidad infantil
y el deterioro en la salud mental, teniendo ademas que enfrentar los desafios
de la rehabilitacion de quienes se enfermaron y requieren atencién por las
secuelas de la enfermedad.

Ante esta critica situacidon en pandemia, cabe sefalar que la respuesta
solidaria no se dejé esperar, fueron numerosas las organizaciones sociales y
equipos de salud local que trabajaron en una red incansable, en sectores de
mayor pobreza. A esta gran cruzada se sumaron los promotores de la salud,
brindando educacién para el autocuidado, apoyo psicosocial, generacion
de redes alimentarias y recursos de sobrevivencia; asi como un trabajo para
el empoderamiento comunitario y habilitaciéon de entornos mas seguros y
saludables.

Por otra parte, el aumento de los problemas de salud mental, el estrés y
la depresion, entre otras problematicas de la sociedad contemporanea,
con predominio de la vida individualista y de éxito, asi como indicadores
recientes que muestran, entre otros trastornos, mayor tasa de suicidios,
interpela a profundizar el trabajo psicosocial.

Esta compleja situacion de salud invita a plantear un nuevo y gran desafio
para la Promocidn de Salud, consistente en revisar y adecuar sus estrategias
para abordar la situacion de salud actual, completamente diferente a la
enfrentada a fines del siglo pasado, y poner atencién especial en los jévenes
y adultos mayores.

CAMBIO CLIMATICO Y AMBIENTE

Uno de los temas de mayor prioridad en el Ultimo tiempo es el efecto
del cambio climético en la salud de la poblacion. A ello se suman
los problemas ambientales de creciente preocupacion social en las
comunidades como lo son: el manejo de basura; la contaminacion
ambiental; escasez y contaminacién de los recursos hidricos; degradacién,
pérdida y contaminacién de suelos; contaminacion acustica y pérdida de
biodiversidad, entre otros.

Identificar, analizar las causas y comprender los efectos del cambio
climético en la salud humana es fundamental para poder generar estrategias
de promocidn efectivas, pertinentes a nivel local, educativas, pero también
estructurales a nivel de politicas publicas, y prevenir dafios mayores. El
llamado a la accion sobre los determinantes ecoldgicos y cuidado del
planeta, interpela a los gestores de la Promocién de Salud.
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DESARROLLO URBANO-RURAL, VIVIENDA Y TRANSPORTE

La planificacion urbana-rural tiene potencial transformador para la salud
de las poblaciones. Asimismo, la relacién habitabilidad y salud, tanto en las
zonas urbanas como rurales. Razén de ello es su consideracién como uno
de los determinantes sociales claves para la salud.

El acceso a una vivienda de calidad, su tamafo y condiciones sanitarias,
determinan la condicién de salud de quienes la habitan. En las ciudades
la disponibilidad de &reas verdes, parques y zonas de juego al aire libre
son factores necesarios para la calidad de vida. De la misma manera, la
cercania a establecimientos de salud, educacidn, servicios sociales y sedes
comunitarias, tanto en zonas urbanas y rurales determinan en gran medida
el bienestar y calidad de vida de las personas. Iniciativas promotoras de
barrios y comunidades saludables cobran relevancia, para ser incorporadas
a las estrategias de Promocidén de Salud.

Otro determinante social de salud asociado a la vida en los barrios, ciudades
y zonas rurales es el acceso a medios de transporte publico seguros y
de calidad. Una buena planificacién de los medios y vias permite reducir
tiempos de traslados, uso eficiente del tiempo y mejora la calidad de vida
general de la poblacidn.

Una estrategia de promocidn de la salud y vida activa ha sido el transporte
activo -especialmente uso de bicicletas-, ya que permite aumentar la
actividad fisica regular, reducir congestion vehicular y las emisiones de CO,,
entre otras. Sin embargo, para ello se requieren vias seguras, interconectadas
y una planificacién del territorio.
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FORMACIQN Y CAPACITACION EN
PROMOCION DE SALUD, LA EXPERIENCIA
DEL INTA-UNIVERSIDAD DE CHILE

Promocion de Salud desde el INTA

El INTA en su misién de servicio publico para mejorar y mantener la salud
de las comunidades, ha incorporado programas de educacién continua en
Promocién de Salud desde el afio 1999, destacando en los primeros afos
los cursos de formacidn para directivos y tomadores de decision del sector
salud, asi como la capacitacién de lideres sociales. Luego la formulacién y
realizacién de diplomas y cursos de perfeccionamiento para profesionales
y técnicos, que se comentan a continuacion.

Ello con el propdsito de incentivar liderazgos en salud publica y
desarrollar capacidades para disenar, implementar y evaluar estrategias e
intervenciones efectivas en Promocién de Salud a nivel local.

Su modelo educativo ha incorporado una metodologia activa y participativa
basada en un enfoque constructivista de la educacion, privilegia el
intercambio abierto y el andlisis grupal mediante un aprendizaje en red y
tutorial; al servicio de los principales problemas de salud y nutricién del
pais.

El proceso de evaluacidon es continuo y comprende la evaluacién del
aprendizaje y de la ensefianza. En diferentes casos se han realizado
un seguimiento meses después del egreso, para medir el efecto de la
capacitacion en el desempefio laboral y su contribucién al mejoramiento
de programas mediante la ejecucion de los proyectos que formulan los
estudiantes al término de la formacién.

El INTA en su mision de servicio
publico, ha incorporado programas de
educacion continua en Promocion de
Salud desde el aiio 1999
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El Diploma de Postitulo en Promocién de Salud y Calidad de Vida comienza
el afno 2002, como una respuesta a las crecientes necesidades de formacion.
Esta primera version se realiza mediante convenio INTA-MINSAL, formando
a 656 profesionales, pertenecientes a todas las regiones del pais. Se disefa
a partir de la experiencia de cursos de capacitacion realizados previamente
en coordinacién con el Consejo Vida Chile para directivos de salud y
equipos intersectoriales, asi como para técnicos y dirigentes sociales. La
duracién del Diploma ha variado entre 280 y 320 horas cronoldgicas. Desde
ese aino se ha venido realizando ininterrumpidamente hasta el presente, con
la versién 25.

El nimero de egresados entre el 2002 y 2024 es de 2.325 profesionales.
Entre sus caracteristicas cabe mencionar que:

- El 60% de los estudiantes autofinancian sus estudios, mientras que el
40% restante ha sido becado en el marco de los convenios suscritos

- Respecto de su pais de origen, un 86% de Chile y el 14% restante
provino de paises de la regién latinoamericana: Guatemala, Colombia,
Ecuador, Brasil, Costa Rica y Peru

- Sus profesiones han sido en primer lugar: Nutricién, Trabajo Social,
Kinesiologia, Obstetricia, Enfermeria, Odontologia, Medicina,
Pedagogias, Prof. Educacién Fisica y Psicologia. Seguidas por Terapia
Ocupacional, Ingenierias, Administracién Publica, Periodismo, Quimica
y Farmacia, Antropologia y Sociologia.

- Ellugar de trabajo de los alumnos ha sido mayoritariamente en el sector
publico: establecimientos de atencion primaria (CESFAM, CES, CECOSF,
CRS, COSAM), Hospitales, Servicios de Salud, SEREMI, Corporaciones/
Dptos. Municipales de Salud y Educacién, JUNJI, Integra, JUNAEB,
FOSIS y Universidades.

- Los estudiantes del sector privado, representan cerca del 15% vy
corresponden a: Universidades, Clinicas y Centros de Salud privados,
Fundaciones, Organismos Administradores de la Ley 16.744, empresas
del rubro alimentario, financiero y mineras, entre otras.

En el afio 2013 comienza la formacién en Promocién de Salud de los
Técnicos de Enfermeria de Nivel Superior (TENS), con programas de
perfeccionamiento para la atencién primaria de salud en comunas urbanas
y rurales.

El INTA ha contribuido a la formacion
de 3.386 profesionales y técnicos en
Promocion de Salud
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Luego a partir de 2018, el programa se concentra en el curso Promocién
de Salud y Desarrollo Local para TENS de las Postas de Salud Rural, con
duracién de 150 horas, mediante convenios con el MINSAL y Servicios de
Salud, permitiendo capacitar a 536 TENS de Postas de Salud Rural; quienes,
sumado a los 425 participantes de cursos anteriores, da cuenta de 1.061
TENS que han realizado programas de formacién en Promocién de Salud
en el INTA.

En suma, el INTA ha contribuido a la formacién de 3.386 profesionales y
técnicos en Promocién de Salud, quienes han conformado diversas redes
de trabajo con una mirada comprometida y transformadora, capaces de
dialogar con las comunidades y ser actores activos en la construccién de
un pais méas saludable y equitativo.

Cabe citar las principales publicaciones sobre promocién des alud realizadas
por el INTA en formato de libros, capitulos de libros y articulos en revistas
cientificas:

- En el afio 2004 se publicd un primer libro en el pais sobre Promocion
de Salud, el que ha servido de base como texto de consulta para los
estudiantes, equipos de salud, directivos e interesados en esta funcién
esencial de la salud publica:

Albala C, Olivares S, Salinas J, Vio F. Eds Bases, Prioridades y Desafios
de la Promocién de Salud. INTA Universidad de Chile N° de inscripcién
140.251, Santiago, Chile 2004

- En el afio 2024 se publica un segundo libro dirigido a los técnicos y

actores sociales relacionados con la salud publica local de sectores
rurales:
Salinas J, Coronado L. Promocién de Salud y Desarrollo Local. El Aporte
de los Técnicos de Postas de Salud Rural. INTA Universidad de Chile
ISBN 978-956-416-975-0 Santiago, Chile 2024. Disponible en linea en:
https://inta.uchile.cl/material-de-interes

Esta amplia e intensa labor docente, ha desarrollado en forma paralela una
linea de investigacion educativa, relativa al mejoramiento de la calidad de
la educacion continua, asi como a contribuir a las politicas publicas de
promocidn de la salud. Las siguientes publicaciones dan cuenta de ello:

. Salinas J, Coronado L, Vio F. Educacion Continua de Técnicos de
Enfermeria de Nivel Superior (TENS) en Postas de Salud Rural para la
Promocién de Salud y Desarrollo Local. Rev Med Chile 2025; 153 (3)
195-205

« Salinas J. Educacién Continua en Promocién de Salud para Equipos
de Atencion Primaria de Salud. En: Bas F, Guarello M. Eds. Practicas
docentes en Educacidn Continua Universitaria. Ediciones Universidad
Catdlica de Chile, Santiago, 2021 p. 449-471
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- Salinas J, Mufioz C, Vio F. Evaluacion de cursos en linea, masivos y

abiertos de educacion en salud y nutricién para prevenir la obesidad.
Rev Med Chile 2021; 149: 1164-1172
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La Promocion de la Salud puede
construir un mejor futuro de salud




PROMOCION DE SALUD EN CHILE. PRIORIDADES Y NUEVOS DESAFIOS e

El desarrollo de la Promocién de Salud en nuestro pais ha tenido
diferentes periodos, con orientaciones técnicas sujetas a cambios en
las politicas gubernamentales. No obstante, se conocen evaluaciones
pais, sistematizaciones de experiencias y valiosos avances en territorios
y comunas mediante un incansable trabajo educativo, comunicacional,
comunitario y de abogacia, muchas veces invisible para la autoridad. El
balance pais medido en los indicadores epidemioldgicos de los objetivos
sanitarios es discreto y en algunos casos de retroceso.

Estas paginas ofrecen un menu de prioridades y desafios actuales y futuros.
Estos emanan de la actualizacién conceptual y metodoldgica, del andlisis del
trabajo en los espacios de la vida cotidiana y de las tematicas de promocion
abordadas por los planes de promocion, teniendo en consideracion la
trayectoria pais y los aportes internacionales de esta responsabilidad
colectiva con la salud y bienestar.

Para poder dar un salto cuali-cuantitativo que aborde eficazmente la
complejidad de los problemas de salud, en que la Promocién de Salud
pueda realizar una contribucién efectiva se requiere algo mayor: metas de
largo plazo, aporte interdisciplinario y trabajo intersectorial, con el respaldo
de una decidida voluntad politica de Estado.

La tarea inmediata de corto plazo, es acelerar el tranco con las prioridades
actuales, sumar voluntades con perseverancia, profundizar sobre el camino
recorrido e innovar en la forma de continuar promoviendo la salud. La
invitacion amplia es sostener este esfuerzo, con una mirada desde los
territorios, pensando en los mas alejados y vulnerables, saltdndonos los
promedios pais, mirando las realidades locales, para no dejar comunas
atrds en este esfuerzo permanente que merece sostenerse en el tiempo,
con un didlogo propositivo a todo nivel.

La propuesta incursiona en cuatro ambitos de preocupacidn nacional, a los
gue también debiera contribuir la Promocion de Salud, con su potencial
transformador y la masa critica de quienes han asumido este paradigma
y vision positiva de la salud. Asi se propone generar una discusion sobre
el abordaje del envejecimiento poblacional; los problemas de salud
pospandemia y salud mental; el cambio climatico y ambiente; y por ultimo
enfrentar las disparidades en el desarrollo urbano-rural, los problemas de
vivienda y de transporte con gran impacto en la salud y calidad de vida de
la poblacién. La promocidn de la salud puede construir un mejor futuro de
salud.
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PROMOCION DE SALUD EN CHILE.
PRIORIDADES Y NUEVOS DESAFIOS

Este libro aporta una visién actualizada de la
Promocion de Salud, basada en un enfoque
de determinantes sociales de la salud, las
evidencias y buenas practicas, con propuestas
de desafios de corto y largo plazo.

Se trata de una invitacion a la reflexion y
accion a través de un recorrido que comienza
con cifras de salud que impactan en un
contexto social de profundas desigualdades,
individualismo y crisis ambiental. Luego las
bases conceptuales y la trayectoria pais con
el aporte de la agenda internacional. Continta
con las bases metodoldgicas y dreas tematicas
que ha priorizado la Promocién de Salud en
Chile.

Estos desafios surgen de los avances vy
dificultades observados en el quehacer de la
Promocion de Salud, junto a la necesidad de
enfrentar integralmente la compleja situacion
de salud. Desafios que hoy dia nos brindan
nuevas oportunidades para actuar de forma
colaborativa, involucrando a una mayor
amplitud de actores sociales y sectores, para
construir un pais mas saludable y equitativo.
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