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                                                            GUION 

Bruno: En esta sociedad estamos rodeados de múltiples cosmovisiones, cada 

persona e individuo tiene una propia idea del mundo. Nuestra comunidad hace una 

nuestra pertenencia. Para tener una referencia más concreta nos comunicamos con 

una doctora experta en interculturalidad. 

Alba: En este mundo nos encontramos con diferentes corrientes filosóficas, que es 

brindada por la familia y la sociedad. El sistema en el nivel rural va encaminado a 

ejes de diagnóstico inducidos a las necesidades de la población, recordemos que 

es muy común que las zonas rurales no cuenten con los recursos económicos o de 

transporte para llegar trasladarse que es uno de los primeros problemas 

Bruno: ¿Y qué pasa cuando se enferman? 

Alba: La cura la buscan con chamanes, brujos, hierberos que muchas veces no es 

lo correcto, pero si lo que está a la mano. La Organización Mundial de la Salud creo 

el IMSS para lograr la garantía que la sociedad otorga por medio de los poderes 

públicos, para que un individuo o un grupo de individuos, pueda satisfacer sus 

necesidades y demandas de salud al obtener acceso adecuados a los servicios del 

sistema  

Bruno: ¿Entonces estos modelos han ido evolucionando? 

 

Alba: Claro, encontramos la medicina alternativa, medicina complementaria. 

 

Bruno: ¿Y estos tienen cierta distribución o administración? 

 

Alba: Claro, encontramos estrategias que van en conjunto de la educación y 

conocimientos para lograr el desarrollo humano también generado por funciones de 

financiamiento, rectoría, generación de recursos y protección de servicios para 

lograr la calidad, equidad y protección financiera, todo esto a base de lograr la salud 

para todos  
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