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Factores sociales y la salud publico

KLa condicion socioeconomica, una medida\
de situacion social que incluye tipicamente
ingresos, educacion y ocupacion, esta
ligada a una amplia gama de repercusiones
de la vida, que abarcan desde capacidad
cognitiva y logros académicos hasta salud
fisica y mental.
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MEXICO SALUD

Es bien reconocido que entre los rasgos caracteristicos
de la sociedad mexicana se encuentra la concentracion
de la riqueza y que la mayoria de su poblacion vive y
ha vivido en situacion de pobreza. La poblacion en
situacion de pobreza de patrimonio (es decir, con
insuficiencia de ingresos para cubrir necesidades de
alimentacion, salud, educacion, vestido, vivienda y
transporte) paso de 53.1 % en 1992 a 69.0 % en 1996,
para descender a 42.7 % en 2006 y tener un repunte a
51.3 % en el afio 2010.3

La investigacion sobre este tema afronta ciertos
desafios metodolégicos, resultantes en parte de la
amplia y a menudo ambigua naturaleza de los
términos “funciones ejecutivas” y “condicion
socioecondmica.” El término “Funciones ejecutivas”
se refiere a procesos de orden mayor tales como
control inhibitorio, memaoria de trabajo y flexibilidad

atencional que rigen el comportamiento dirigido J

\ hacia metas.
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poblacion, especialmente la carencia de

alimentos fueron los responsables del
incremento de enfermedades infecciosas
quE Causaron as epidemias mas graves que
ha sufrido |a humanidad en toda su historia,




Factores sociales y la salud publico

Los indicadores de salud pueden ayudar a \
comprender por qué algunos individuos de una
poblacién son sanos y otros no. En este caso, es

Uno de los objetivos basicos de la mayor parte de las
Los indicadores de salud pueden usarse

modernas economias del bienestar es garantizar el
derecho a la salud y a la cobertura sanitaria a sus q ib i o. | idad
ciudadanos en condiciones de igualdad. No obstante, para describir, por €jemplo, 1as necesidades posible analizar los indicadores segun los
n numer I tudi ncuentran nl de atencion de salud de una poblacion, asi : )
SON NUMErosos Ios estudios que encuentran que en la como la carga de enfermedad en grupos determinantes sociales de la salud, como son los
especificos de la poblacién roles y las normas de género, la pertenencia a una
etnia, y los ingresos y el apoyo social, entre otros,

practica la autovaloracion del nivel de salud, la tasa de
ademas de las interrelaciones entre dichos J

mortalidad o el nivel de enfermedades crénicas, entre
otros indicadores de salud, tienen una relacién inversa
\ determinantes.

\ con la posicién socio-econémica.
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/ La asistencia sanitaria, al menos la \
equivalente a la existente en la comunidad,
debe estar disponible de forma gratuita para
todas las personas detenidas. El servicio de

salud debe ocuparse de la prevencion de
enfermedades y la promocién de la salud,
asi como del tratamiento de los trastornos

Atencion médica

mentales y psiquicos.

KEI servicio de atencion sanitaria debe integrarse en el\
servicio nacional de salud para que las politicas,
programas y protocolos nacionales de salud, sean
aplicados por igual en las cérceles. En particular, los
programas para la prevencion, tratamiento y atencion
del VIH, la tuberculosis y problemas de salud mental

/ Las personas detenidas deben tener acceso a los servicios\
de salud para recibir atencién sobre enfermedades agudas
y accidentes, incluyendo el seguimiento de casos y
enfermedades cronicas. Es necesario que las y los
detenidos tengan la posibilidad de acercarse directamente
al personal de salud para solicitar una cita, evitando que el

\ deben integrarse en las céarceles. /

personal penitenciario u otras personas detenidas
interfieran con el acceso.




Aspectos sociales (Vivienda, servicios, nutricion,
cultura, educacioén y fuentes de trabajo).

Es fundamental distinguir entre Tos factores que mitigan el riesgo
respecto de la medida en que son modificables (en otras
palabras, si las diferencias en los resultados en materia de salud
que estos factores causan representan inequidades o
desigualdades) y considerar la relacion posible entre estos

Se considera en general que el enfoque de los
determinantes sociales de la salud es una manera
sumamente eficaz de abordar las inequidades en
materia de salud dado que promueve medidas con

respecto a una variedad de factores que influyen en

los resultados individuales y poblacionales en

= materia de salud, muchos de los cuales estan fuera
e ) ] 05 \ del alcance del sector de la salud. j
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( Para actuar con respecto a los determinantes \
sociales de la salud en la Region de las Américas
sobre la base de la equidad, es necesario reconocer
las causas complejas y a menudo duraderas de la
mala salud y la inequidad en materia de salud
mediante la investigacion desde las ciencias sociales

\ y la epidemiologia. j




La intervencidon del trabajador social a través de los indicadores

de salud

/el trabajador social en el ambito de la salud tiene un\
rol fundamental a la hora de lograr una mirada
global, estructural y sistémica de la situacién de
salud y enfermedad de las personas, su familiay las
comunidades; esto representa un aporte a la
reflexion permanente en torno a las condiciones
estructurales que generan enfermedad, asi como la
consideracion de todos aquellos factores protectores
gue contribuyen a garantizar la salud y una mejor
K calidad de vida de la poblacion /
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Campos de Trabajo Social
Meas de Intervencion de Trabajo Social
Sectores de Poblacién en situacibn de vulnerapiidad
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Las familias representan mucho mas
que cuidado y apoyo mutuo; para
muchos seres humanos constituyen el
espacio en el que se desarrollan las
mas profundas experiencias
existenciales: intimidad, identidad e
individualidad, memoria del pasado y la
esperanza en el futuro, porque los mas
profundos sentimientos humanos

K tienen su fuente en la familia. /

OBJETIVOS DEL TRABAJO SOCIAL EN ATENCION
PRIMARIA DE SALUD
{(ESPARNA)
1.- El bienestar sogal la mejora de la caldad de wda, la

promocion de la plena autonomia de los ndividuos, grupos
¥ comunidad en la rescludon de necesidades, a través de
una participacion activa y responsable.

2.- Fomentar la toma de decisiones auténamas y la
responsabiicdad del individuo respecto a su salud,

En principio, las instituciones son un escenario de
racionalidad politica en la que el Estado esgrime
programas de asistencia social que los profesionales
del trabajo social deben seguir y, en todo caso,
perfeccionar dicho sistema para lograr la evaluacion
favorable de las politicas publicas y los programas

sociales

- /

Reandicidon de cuantas

Conacimiento




La participacién social en los programas de salud.

Politica de Participacion
Social en Salud, PPSS "

se entiende como la accion de actores sociales con
capacidad, habilidad y oportunidad para identificar
problemas, necesidades, definir prioridades, y
formular y negociar sus propuestas en la perspectiva
del desarrollo de la salud.
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