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Coneeptualizacion de a satuck

Para ertender como fueron evolicionando los conceptos podemos diferenciar modelos que en diferentes momentos de la historia han
mantenido una mayor o menor vigencia en Salud Piblca, y por ende han incidido en las précticas de promocion de la salud, de la prevencion
de enfermedades, y de la educacion en salud

o Modelo Sobrendtural la sald o su ausercia dependen de. fuerzas sobrendturdles.

e Modelo Biolbgico: se centra en los cambios biolbgicos para explicar o sald y enfermedad Es importante tener en cuenta que este
modelo dio origen al enfoque biomédico que persiste din y que priviegia las intervenciones curativas a las de promocion y prevencion

e Modelo Ecologico Tradcional: este modelo con la conocida triada agerte huésped-medio ambiente, sigue siendo Uil pero ha evolucionado
amplando sus elementos; el agerte ya no es s6lo un microorganismo sino también cudlquier condcionante no saludable, el huésped se
amplia al complejo bio-psico-social y el ambiente incle todos los factores fisicos, biolbgicos, sociales, cuturales, polticos, que forman un
determinado erforno,

o Modelo Bio-psico-social: concepcion holistica de. interrelaciones complejas. Se exatta hoy mucho pero el problema es que sigue muy centrado en la expleacion de la salud a nivel del individuo, lo cual es Imitante
e Paradigma social — ecologico: este modelo plartea a la salud como la resutante de una combinacion de elementos que abarcan: el contexto politico —as politicas ambientales, socidles, econdmicas del pais y
en especial las polticas de salud-; el entormo fisico, economico y social las caracteristicas de los servicios y del sistema de salud las condiciones socio — cutturales y las conductas personales que éstas favorecen
0 promueven y, por Ofimo, las caracteristicas y competencias de cada indviduo tales como su nivel de educacion, de ingresos, su estatus social, su cardeter o personaidad De este modelo resufta el hecho de
que para mejorar la salud son necesarias acciones que trascienden el campo de la medicina tal como se entiende desde el enfoque biomédico
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Galeno en el ano 129 dijo: “Salud es el estado de perfecta armonia entre merte. y cuerpo. Sttuacion de perfecto equilbrio,

de. armonia perfecta Pero hay dstintos grados de salud: se opone. el individuo absoltamente sano, respecto al enfermo, /
O mitad de. distancia entre. ambos, aparece. el benestar, ni sanos ni enfermos. Entre aquelos extremos se ubican todos V
los diferentes matices de salud y enfermedad” Oqui Galeno circunseribe. la salud desde la mente y el cuerpo dejando de

lado todo lo que rodea dl individuo y dai un corcepto de salud absolutamente en oposicion a la enfermedad V

5 7 y
La Organtzacn(m‘ Mondial e Saiud (OMS), organismo especidizado de las Naciones Unidas (ONU), el dia 7 de abril de 1948 en su constitucion definio a la saud““
como “el estado de completo bierestar fisico, mental y social, y no solamertte. la ausencia de la enfermedad” Este nuevo concepto de la OMS reintroduce nociores “
y actitudes de la antiguedad cldsica hdcia el cuerpo humano para definir la salud como dlgo positivo, como dlgo distinto més allé de no estar enfermo y como una

condcion de bienestar mental ademds de fisico. Todavia avanza mas hasta incluir algo tan dificil de precisar como el bienestar social en un mundo formado por %
naciones de tan dstinto nivel y, en su gran mayoria, estratificadas internamente en grupos y clases de diversos grados de bienestar social La sald no es por b

tarto simpemente la ausercia de enfermedad: es algo positivo

Partimos de la base de que cada modelo o paradigma, de acverdo a

como concibe la sald y la enfermedad, propondrd también un conjurto

Salud de determinartes El Mristro de Sanidad de Canadd, M Lalonde,

preocupado por los probemas de salid en su poblacion analizo, en

I 974, jonto a un equipo multidiscipinario, la cuestion de los

' ' ' : determinantes de la salud y construyd un modelo que ha pasado a ser

Medio Biologia Sistema Estilos y habitos clisico La Nueva Salud Publea Seqn Lalonde, el rivel de salud de una

ambiente humana sanitario de vida comunidad viene determinado por la interaccion de cuatro grupos de
factores

De estas cudtro variables, ina apenas se puede modificar, la biobgia humana; las otras tres st son susceptibles de modificacion y hacia elo deberian drrigirse de forma prioritaria las dacciones de sald pblca
Todas estas variabkes estdn infuenciadas por factores sociaes Desde los abores de I salud publca moderna se conoce que I salud y la enfermedad estdn desiguaimente distribuidas entre la poblacion Tambien
se sabe que esta desigual distribucion obedece, en gran parte, a dferencias socidles y cuirales entre los individuos, grupos y colectividades. Estos hechos ponen claramente de manifiesto que si no se controln
los factores sociaes negativos serd muy diffcil modificar de forma posttiva el nivel de. salud de. una comunidad
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Politicas saludables (por ejemplo ambientales, nﬂ};‘}([af % @/
Contexto politico y de sociales, econdmicas y de salud). Sistemas
politicas politicos y valores (por ejemplo equidad, derechos _
humanos, democracia). Antes de la Curso de la enfermedad del hombre
Enfermedad
.. Educacion, agricultura, agua y saneamiento, Interaccion Muerte
Entorno fisico, . . . . . .
S vivienda, trabajo, medio ambiente, ingresos y
empleo, estructura social y demografica. Agente _ Huesped Estado
erénico
- . Politicas, estructuras y procesos (por ejemplo Horizon
Servicios y sistemas de it rs s ypP L. (por &j p_ & ullleo“
salud accesibilidad, uso de los servicios de salud, calidad
de los servicios). P Cambios tisulares
Aibiots w Periodo de latencia
.. Conductas (alcohol, drogas y tabaco, actividad
Condiciones culturales . . .. . .
et fisica, dieta). Condiciones socio-culturales (estrés, Estimulo Interaccién estimulo .~ Huésped . Reaccién del huésped >
control sobre el trabajo, relaciones sociales).
Caracteristicas Educacién, ingreso, estatus social, herencia, QSR SEPSCINCa

NIVELES DE PREVENCION
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