EUDS

I PASION POR EDUCAR

Javier Jiménez Ruiz

Dr. Sergio Jiménez Ruiz
Guion de Podcast
Interculturalidad y Salud |

Primero “A”

Comitdn de Dominguez Chiapas a 30 de junio de 2023.



GUION

Ninguna sociedad es homogénea, México se reconoce y se identifica como un
pais multiétnico, el pais que ha experimentado el amplio movimiento social, el
término no reconoce superioridad de una cultura sobre otra independientemente
de la relacion entre mayoria y la minoria. La interculturalidad apunta a construir
unasociedad mas democrética al visualizar, describiry valorar igualitariamente los
métodos de apropiacion, esta sujeta a variables como; diversidad y la definicion
del concepto cultura. La interculturalidad en salud, tiene aspectos conceptuales,
éticos, filosoficosy epistemologicos, segun Arthur Kleinman, es imperativo que las
nuevas generaciones adquieran competencias culturales pues todo parece indicar
gue se modelara la practica futura de los profesionales de la salud, pero, implica
valorar la diversidad bioldgica, cultural y social del ser humano como un factor
importante en todo el proceso de saludy enfermedad. Ahora bien, hablemos sobre
la promocién a la salud como eje de desarrollo comunitario en el que debemos
tomar en cuenta la importancia de la existencia del diagnéstico de salud
poblacional como la herramienta fundamental de investigacion en salud publica en
el cual se implementa a Mario Testa, con la relevancia de los principales tipos de
diagnastico, al igual que Lang y Rayney analizan los métodos de salud publicaalo
largo de la historia, retomando a lo antes mencionado, la promocion de la salud,
son las acciones de salud dirigidas a proporcionar a la poblacion los medios
necesarios para ejercer mayor control sobre la salud para mejorarla, momento en
que la interculturalidad toma posicionamiento de manera igualitaria y sin distincién
alguna abarcando una amplia gama de intervenciones sociales y ambientales.
Dado a esto se debe contar con un sistema, pero, ¢qué es un sistema? Pues
digamos que es la suma de todas las organizaciones, instituciones y recursos
cuyo obijetivo principal consiste en mejorar la salud, donde la salud constituye un
derecho de todo ciudadano que el estado puede y debe garantizar
independientemente del sistema de salud que se encuentre, tanto como la
cosmovision nos va a facilitar entender, ordenary clasificar de manerageneral los
sistemas médicos en el que vamos a encontrar un conjunto ordenado de

representaciones, ideas y creencias sobre el universo del pueblo con la



participaciéon de la medicina alopatica, como la medicina tradicional y sus
similitudes a la biomedicina, en donde la asistencia sanitaria esencial de la
atencioén primaria a la salud va a estar basada en métodos y tecnologias, practicas
mediante la plena participacion de la comunidad. Y es asi como Soberén Acevedo,
1988, recalca que la poblacion le da més importancia a los servicios curativos que
a la prevencion.
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