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MEDICINA SOCIAL 

Medicina social el objetivo de este ensayo consistes en brindarle al lector una 

mejor claridad de lo que realmente es medicina social y como funciona como 

punto de partida ,la medicina social es el estudio de la salud y enfermedad de 

las poblaciones ya que es un campo de conocimientos la medicina social 

corresponde alas ramas de sociología ,antropología y alas ciencias biométricas 

para poder comprender los problemas de salud es así como la medicina social 

también desarrollada por investigadores que han comportado una corriente de 

teoría para analizar los problemas de la salud enfermedad de las poblaciones y 

es así como se hace referencia ala medicina social como una corriente de 

pensamientos y es así como delimito su campo al configurar sus dos objetivos 

de estudio el primer objetivo es la forma es que se distribuye los procesos 

sociales de distribución y continuamos con el segundo es la forma de que en la 

sociedad busca resolver sus problemas colectivos durante y mediante las 

políticas sanitarias en cuanto la medicina social tiene postulado teórico que. Las 

confusiones de salud y enfermedad de grupos humanos dependen de las 

modalidades con cada formación social y es así como consumen los 

satisfactores necesarios para su reproducción social al mismo tiempo la practica 

medica como las políticas en salud son los resultados de los procesos de 

homogénea que son derivados de producción los estudios ya mencionados 

tienen determinaciones económicas ,políticas y culturales la medicina social 

desarrollo programas académicos y movimientos sociales es así como 

abordamos los temas de uno de los programas mas importantes en el campo 

científico en México y américa latina la maestría en medicina social de la 

universidad autónoma metropolitana cumplió 30 años de producción científica 

salud problema para continuar quiero mencionar de igual manera los 

antecedentes de la medicina social en américa latina en cuanto tiene sus 

orígenes en Europa durante el siglo xlx con los postulados Neuman y Virchoas 

fueron los que plantearon que las enfermedades se debe a las confusiones 

sociales también la investigación científica debiste orientarse a clasificar las 

relaciones de los problemas médicos envista de todo lo abordado como 

conclusión queda claro que la importancia de la medicina social ya que es 

fundamental alo largo de vida mencionamos el desarrollo de la medicina social 



como también su desarrollo con la política y es así como la medicina social se 

desarrolla como un campo la comprensión del proceso salud enfermedad y su 

complejidad por lo tanto también profesionales de la medicina social todo esto 

con el fin de ayudar alas personas a que no hubiera enfermedades y hubiera 

mas salud al igual combatir la economía en Latinoamérica usaron teorías y 

métodos que fueron muy distintos alos de la salud publica las enfermedades 

fueron desafiando la economía y la política con el tiempo fueron proporcionando 

enfoques que van renovando para así poder resolver problemas para muchos 

países es algo importante ya que estamos hablando de salud y es así como la 

medicina social tiene un papel importante en nuestras vidas no tanto para 

médicos si no también a nosotros como seres humanos nos brinda la orientación 

necesaria para conocer un poco más de cerca y tratar de poder cumplir con las 

condiciones o modalidades que se van adquiriendo a través de como  seba 

evolucionando y va pasando el tiempo seba actualizando eso sería lo más 

importante de la medicina social. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



EVOLUCIÓN DE LA MEDICINA SOCIAL 

El propósito de este trabajo es describir la evolución histórica del concepto de 

salud internacional y de las actividades que se han desarrollado bajo ese rubro 

en el siglo XX, sobre todo en el continente americano. El análisis intenta aclarar 

los cambios en los objetivos de las agencias internacionales e identificar a los 

principales actores, así como discutir los logros, fracasos y perspectivas de este 

campo de la salud pública. 

El concepto de salud internacional en el siglo XX evolucionó a través de cinco 

etapas diferenciadas que en ocasiones se traslaparon. En la primera etapa las 

potencias coloniales desarrollaron actividades médicas en Asia, África y Las 

Américas con un fuerte énfasis curativo. Las actividades de salud internacional 

en esos días estaban orientadas básicamente a satisfacer las necesidades de 

los administradores de las colonias y de otros residentes europeos y sus 

respectivas familias. La segunda etapa (1830-1924) incluye todas aquellas 

actividades de salud formales e informales orientadas a la prevención de la 

diseminación de las enfermedades infecciosas hacia los países vecinos y a la 

creación de las primeras organizaciones de salud internacional, cuyo principal 

objetivo era el control de enfermedades en las fronteras. La tercera etapa (1900-

1946) vio el surgimiento de actividades preventivas dentro de los países y ya no 

sólo en las fronteras y puertos, aunque el control de enfermedades siguió siendo 

el objetivo dominante. Durante este periodo las organizaciones privadas no 

religiosas jugaron un papel muy importante e introdujeron las primeras 

experiencias de servicios de salud integrales en el campo de la salud 

internacional. La cuarta etapa (1946-1978) empezó con la creación de la OMS y 

se caracteriza por la ampliación de las funciones y objetivos de las agencias 

internacionales de salud. Aunque en este periodo se desarrollaron campañas de 

control de enfermedades, las actividades de salud internacional se diversificaron, 

la idea de servicios integrales de salud se desarrolló aún más, y la salud, y ya no 

el control de enfermedades, se convirtió en el objetivo explícito de las agencias 

internacionales. La quinta etapa (1978 a la fecha) ha estado dominada por el 

conflicto entre la atención primaria a la salud y la atención primaria a la salud 

selectiva y por el resurgimiento de los programas de salud verticales tales como 

el "Programa de Sobrevivencia y Desarrollo en la Infancia" encabezado por 



UNICEF, las "Iniciativas de Maternidad Segura" del Banco Mundial y el programa 

de "Mejor Salud a través de la Planificación Familiar" apoyado por el Consejo de 

Población. 

La definición convencional de salud internacional, popular en el ambiente 

académico y los círculos profesionales, incluye a toda actividad de salud 

desarrollada por profesionales o instituciones de los países ricos en las regiones 

pobres de África, Asia y América Latina, así como a las tareas de salud 

desarrolladas por las agencias internacionales. Este tipo de actividad tuvo su 

origen en los siglos XVI y XVII, cuando las potencias coloniales establecieron las 

primeras clínicas en las colonias conquistadas. Estas clínicas proporcionaban 

atención médica a los colonizadores y miembros de las tripulaciones de los 

barcos. El Servicio Médico Indú, creado inicialmente como un servicio médico 

militar privado y que más tarde se convirtió en una agencia oficial del Ejército 

Británico, se considera el primer organismo de salud internacional.  

Las primeras organizaciones dedicadas a la salud internacional se crearon 

durante el movimiento de cuarentena en el siglo XIX. Para proteger al comercio 

internacional contra la diseminación de enfermedades infecciosas, los 

funcionarios de salud pública de varios países europeos impusieron cuarentenas 

masivas en las fronteras nacionales.8 En 1830 una epidemia de cólera 

transmitida a Europa a través de personas infectadas que viajaban en barcos 

procedentes de la India, dio lugar al establecimiento de políticas de inspección y 

cuarentena en las barcos que arribaban a puertos europeos, y esto 

eventualmente condujo a la convocatoria de la primera reunión formal entre 

naciones para discutir problemas de salud: la Primera Conferencia Sanitaria 

Internacional, que se llevó a cabo en 1851 y a la que acudieron representantes 

de 12 países europeos. Entre 1851 y 1903 se organizaron once conferencias 

internacionales similares, y en 1907 las naciones participantes decidieron crear 

la Oficina Internacional de Higiene Pública (OIHP), que tuvo su sede en París y 

era responsable de la conducción de estudios sobre enfermedades epidémicas, 

la organización de conferencias sanitarias internacionales periódicas y la 

implementación de los acuerdos tomados en dichas conferencias. Esta agencia 

también tenía a su cargo la recolección e intercambio de información 

epidemiológica. 



CIENCIAS AUXILIARES DE LA SALUD  

A continuación en él presente ensayo hablaremos de la importancia de las 

ciencias auxiliares de la salud ya que requiere de conjuntos de ciencias que sin 

ellas nuestra explicación no sería clara ni entendible  y entonces la salud seria 

incompleta e imposible Entonces es así como la salud pública es la que se 

encarga de la salud a nivel poblacional Tiene como objetivo mejora la salud de 

la población así como también él control de erradicación  de las enfermedades 

en  este en sayo se dará a conocer el concepto de salud pública y las ciencias 

que la relacionan con ella ya que es uno de los pilares en la formación de todo 

profesional de la salud Entonces la  salud pública es la que se encarga de impedir 

las enfermedades prologando vida se encarga igual de educación de los 

individuos en higiene personal es así como asegura al individuo a un nivel de 

vida adecuado para poder conservar la salud la organización mundial de la salud 

de fine la salud pública como en globando todas las actividades relacionada con 

la salud y la enfermedad al estado sanitario y ecológico del ambiente de vida la 

organización y el ambiente de vida al igual la organización y el funcionamiento 

de servicio de salud mientras tanto también trata las enfermedades colectivas 

como biológicas y traumáticas fundamentales las ciencias auxiliares la 

epidemiología es la encargada de conocer la situación de la mortalidad por sus 

principales causas. La antropología comprende al individuo y sus necesidades a 

través de métodos con el objetivo de favorecer la mejor adaptación posible y así 

poder maximizar el nivel de bienestar la sociología es la encargada de analizar 

los procesos de la vida en la sociedad de alguna manera busca comprender las 

relaciones de los hechos sociales a partir de la demografía conocemos la 

composición de la población para continuar con la biología estudia los organismo 

los factores hereditarios y genéticos la psicología es la que estudia los 

comportamientos de cada individuo de igual manera tenemos la demografía 

explica la desigualdad   frente a la salud y enfermedad medir el volumen del 

crecimiento la estructura el sexo y la edad que ocupa cada persona y es así 

como podemos abordar el tema de la salud se puede ver en ella el 

comportamiento que ha tenido a través de los años y cada vez ser mejor la salud 

pública es muy importante ya que es la que proporciona una herramienta para 

poder ayudar a las personas y mantener a la población informada. De cómo 



prevenir enfermedades es de gran importancia conocer las diferentes maneras 

en que se define la salud publica ya que esta te ayuda a entender mejor y tener 

un aprendizaje amplio de lo que realmente se significa de igual manera tener en 

claro que la salud publica abarca un gran campo de estudio y que tiene que ver 

con las actividades que hay todos los días en la vida de los seres humanos por 

lo que necesita de cada una de las ciencias y que sin ellas no existiría lo que es 

la salud pública. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



CONCEPTO ECOLOGICO 

Se comenzaron a hablar de los grandes determinantes de la salud de los 

individuos y de las poblaciones, a partir del estudio presentado por Marc Lalonde 

en 19741. Lalonde era un abogado y político que desempeñaba el cargo de 

Ministro de Salud Pública de Canadá y encargó un estudio a un grupo de 

epidemiólogos para que estudiaran, en una muestra representativa, las grandes 

causas de muerte y enfermedad de los canadienses. Al final del estudio Lalonde 

presentó un Informe denominado: New perspectives on the health of Canadians, 

que marcó uno de los hitos importantes dentro de la Salud Pública, como 

disciplina orientadora del accionar los servicios de salud encargados de velar por 

la salud de la población. 

Se denominan determinantes de la salud al conjunto de factores tanto personales 

como sociales, económicos y ambientales que determinan el estado de salud de 

los individuos o de las poblaciones. Se pueden dividir a estos determinantes de 

la salud en dos grandes grupos: 

 Aquellos que son de responsabilidad multisectorial del estado y son los 

determinantes económicos, sociales y políticos 

 Y los de responsabilidad del sector Salud, dentro del accionar del estado 

en beneficio de la salud de la población, en lo que se refiere a vigilancia y 

control en unos casos y de promoción y actuación directa en otros. Estos 

factores determinantes de la salud son: 

 Aquellos relacionados con los estilos de vida. 

 Los llamados factores ambientales. 

 Los factores relacionados con los aspectos genéticos y biológicos de la 

población. 

 Y, por último, los relacionados con la atención sanitaria o sea los 

relacionados con los servicios de salud que se brindan a las poblaciones 

En 1974 se publicó el informe lalonde donde se expuso, luego de un estudio 

epidemiológico de las causas de muerte y enfermedad de los canadienses, que 

se habían determinado cuatro grandes determinantes de la salud, que marcaron 



un hito importante para la atención de la salud tanto individual como colectiva. 

Estos determinantes son: 

 MEDIO AMBIENTE: relacionado a los factores ambientales físicos, 

biológicos, de contaminación atmosférica, de contaminación química, 

tanto del suelo, agua y aire, y los factores socio-culturales y psicosociales 

relacionados con la vida en común, 

 ESTILOS DE VIDA: Relacionados con los hábitos personales y de grupo 

de la alimentación, actividad física, adicciones, conductas peligrosas o 

temerarias, actividad sexual, utilización de los servicios de salud, etc. 

 BIOLOGIA HUMANA, relacionado a aspectos genéticos y con la edad de 

las personas. 

 LA ATENCIÓN SANITARIA: que tiene que ver con la calidad, 

accesibilidad y financiamiento de los servicios de salud que atienden a los 

individuos y poblaciones. 

A pesar de los adelantos en el diagnóstico y tratamiento de las enfermedades, 

son las acciones de prevención las más activas para conseguir una vida sana y 

digna. Durante los últimos años, dada la situación de la salud de la población, 

que es insatisfactoria, el sistema de salud ha tenido modificaciones importantes 

orientadas al fortalecimiento de la Atención Integral de la Salud, fundamentadas 

en la necesidad de fortalecer la atención en el nivel primario de atención, que se 

encuentra localizado cerca de la población, lo que vino a cambiar el objetivo de 

la atención de la salud en ese nivel, trasladando la prioridad de la atención a la 

promoción de la salud y a la prevención de la enfermedad. En la prestación de 

los servicios de salud del primer nivel de atención, las acciones dirigidas a la 

prevención (donde también están incluidas las de promoción de la salud) deben 

ocupar un lugar preponderante, porque permiten incrementar los niveles de 

salud de la población, evitar que esta se enferme, a un costo menor, en 

comparación a los altos costos que generan la atención de la salud recuperativa. 

La prevención de la enfermedad, es una de las cinco funciones básicas de la 

Salud Pública, las cuales en conjunto constituyen las etapas del proceso de 

atención integral de la salud. 



1. ¿Qué es la medicina social? 

 R.- es una ciencia que estudia no solo la medicina si no también estudia las 

ciencias sociales es decir se ocupa de la salud y enfermedad  

 

2. ¿Por qué la medicina social recurre a las ciencias de la salud?  

R.-recurre con el fin de comprender los problemas de salud enfermedad de 

los grupos sociales. 

 

3. ¿cómo afecta el factor socioeconómico a la salud? 

 R.- a través de la medicina ya que si no hay economía no hay para los 

medicamentos  

         

4.  ¿Cuándo es él día nacional de la medicina social? 

 R.- es el 12 de julio de cada año como día nacional de la medicina social. 

 

5. ¿Cuáles son las principales ciencias sociales a la que recurre la medicina 

social?  

R.- sociología, antropología, ciencias políticas, economía y filosofía. 

 

6. ¿Dónde se originó la medicina social? 

 R.- en FRANCIA en 1848. 

 

 7. ¿metodologías de la medicina social?  

 R.-estadística etnografía, entrevista para la generación de datos. 

 

8. ¿Cuántos fueron los objetos de estudio que delimitaron el campo de la 

medicina socia?  

R.- fueron 2. 



                  

9. ¿menciona uno de los objetos de estudio que delimitaron el campo de la 

medicina social? 

R.- es la forma en el que el proceso salud enfermedad se distribuye en las 

poblaciones. 

 

10. ¿porque la medicina social tiene determinaciones económicas políticas y 

culturales? 

 R.- busca entender las condiciones sociales económicas que impactan la 

salud y enfermedad para tener una sociedad más sana. 

 


