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Introduccién

La inclusion de procesos de participacion y empoderamiento en intervenciones de salud
gue tengan por objetivo mejorar las condiciones de bienestar de las comunidades se ha
convertido en un punto clave para lograr los objetivos de los programas sociales.

A pesar del creciente interés de incluir estos elementos en la practica de los profesionales
de la salud, por lo general no se cuenta con un referente teérico metodoldgico que permita
su inclusién de la manera correcta, lo que tiene un impacto no solo en el disefio de las
intervenciones, sino también en su evaluacion.

Durante la Unidad 2 Participacién y empoderamiento revisaras las principales
caracteristicas y elementos del empoderamiento, como surgié, su relacién con la
participaciéon y el proceso salud/enfermedad, asimismo reconoceras los modelos teéricos
que explican los elementos que intervienen en que una persona adopte o cambie un
comportamiento en salud, asi como su aplicacién en el disefio de estrategias
participativas, por ultimo identificaras la importancia de la abogacia en el campo de la
salud publica.
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La unidad esta organizada como lo muestra el siguiente esquema:

Unidad Tema Subtema

2.1.1 Definicién y caracteristicas

2.1.2 Pedagogia Liberadora

2.2.1 Teorias que se concentran en las

2.1 Empoderamiento,
participacién y salud

causas de la conducta

2. Participacion y 2.2 Modelos de

empoderamiento cambio de
comportamiento

2.2.2 Modelo de las etapas de un cambio
individual
2.3 Abogacia por la 2.3.1 Conceptos clave
salud, alianza y

comunidad
2.3.2 Plan de accién para la abogacia en
promocion de la salud
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Competencia especifica

SAB Identifica las principales caracteristicas de la participacién social
a través del empoderamiento para generar procesos de gestion

. social.

Logros

1 Identifica la importancia del empoderamiento como herramienta de
participacién social.

Reconoce caracteristicas de modelos de cambio de comportamiento y su
2 relacion con la participacion.

Identifica a los actores e instituciones sociales y politicas para establecer
3 alianzas que promuevan abogacia en salud.
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2.1 Empoderamiento, participacion y salud

"Nadie educa a nadie, nadie se educa solo; los hombres se educan en comunién,
mediatizados por el mundo”.
Paolo Freire, Pedagogia del Oprimido.

El término empoderamiento tiene significados diversos segun el contexto sociocultural y
politico, y puede ser traducido de diferentes formas segun cada idioma. Se ha entendido
COmo un proceso, como un producto, como un enfoque o como un fin, se caracteriza por
ser multidimensional ya que tiene implicaciones a nivel individual, organizacional, politico,
socioldgico, econémico y espiritual. De igual manera, puede tener un valor por si mismo o
puede ser utilizado como instrumento. Se puede entender como un proceso individual a
través del cual la persona toma control sobre su vida o bien como un proceso politico que
tiene por objetivo garantizar los derechos humanos y justicia social a un grupo (FRIDE,
2006).

Conocer las diferentes definiciones y caracteristicas del empoderamiento permite
considerar el proceso que lo compone en el disefio e implementacién de estrategias de
participacién social a favor de la salud. Su inclusién en las practicas de promocién de la
salud puede tener consecuencias no solo en la salud misma, sino en la conformacién de
comunidades y ciudadanos responsables y capaces de actuar a favor de su bienestar.

Te sugerimos revisar esta lectura para conocer con
mas detalles lo que es el empoderamiento

FRIDE. (2006). EI Empoderamiento. Madrid:
Fundacion para la relaciones internacionales y dialogo
exterior.

Recuperada de: http://www.congresoed.org/wp-
content/uploads/2014/10/BGR_Empowerment ESP

may06.pdf
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2.1.1 Definicion y caracteristicas

La palabra empoderamiento conlleva multiples significados segun el ambito al que se
aplique. Se refiere, en su sentido mas general, a un constructo que liga las fortalezas y
competencias individuales, los sistemas naturales de ayuda y conductas proactivas para
cuestiones de politica y cambio social (Zimmerman & Rappaport, 1988), la habilidad de la
gente para comprender y controlar las fuerzas personales, politicas, sociales y
econOmicas para tomar decisiones que mejoren sus vidas.

Se ha definido como el poder que ejercen los individuos sobre sus propias vidas, a la vez
que participan democraticamente en la vida de la comunidad (Rappaport, 1987), también
como el proceso por el cual los individuos, grupos, organizaciones y comunidades
desarrollan un sentido de control sobre sus vidas, para actuar eficientemente en el ambito
publico (Ortiz-Torres, 1992). Otros autores lo definen como el “proceso o mecanismo a
través del cual personas, organizaciones o comunidades adquieren control o dominio
sobre temas de interés que le son propios” (Sanchez, 1996).

“El empoderamiento se relaciona, [...], con el poder, cambiando las
relaciones de poder en favor de aquellos que con anterioridad tenian escasa
autoridad sobre sus propias vidas” (Romano, 2002).

Existen dos dimensiones principales bajo las cuales se desarrollan procesos de
empoderamiento (Rappaport, 1987):

La posibilidad de participacion
democrética, en la comunidad a la que
se pertenece, a través de

La capacidad para determinar la propia

vida (sentido de competencia personal).

organizaciones sociales (sentido de
competencia comunitaria).

En el ambito social, el empoderamiento es considerado un proceso de validacion de la
experiencia de los otros y de legitimacion de su voz y, al mismo tiempo, de eliminacion de
las barreras que limitan la vida en sociedad.
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Considerar al empoderamiento como "un proceso de capacitaciéon de los individuos y
colectivos con el objetivo de que estos aumenten el poder sobre las condiciones y
determinantes de la salud", plantea a la educacion para la salud el desafio de repensar
sus procesos pedagdgicos (Resende, 2008).

Cuando hablamos de empoderamiento social/comunitario, es importante considerar que
no es suficiente que los individuos y organizaciones asuman la responsabilidad sobre los
determinantes de la salud/enfermedad, resulta indispensable ademas el enriquecimiento
de su habilidad para responder a los desafios de la vida en sociedad, habilidad que
requiere capacidad, competencias, oportunidades y recursos sociopoliticos y culturales
(Resende, 2008). Mas que mejorar la informacién e inducir comportamientos, el proceso
de empoderamiento social debe estimular la reflexién critica y la capacidad de
intervencion y de cogestion de los problemas sociales por parte de los individuos y
colectivos.

Hay que recordar que el contribuir a la constituciéon de ciudadanos saludables,
conscientes de sus derechos y portadores del derecho a tener derechos, los servicios de
salud aumentan la posibilidad de acciones sociales que incidan positivamente sobre los
multiples determinantes y condicionantes del proceso salud/enfermedad.

El concepto de empoderamiento representa una herramienta clave al desarrollar
propuestas de promocion de la salud. Es junto con la participacion social, que las
intervenciones en salud tienen mayores posibilidades de otorgar mejores resultados a las
comunidades. Como educadores para la salud, es indispensable considerar la importancia
de brindarles a las comunidades las herramientas necesarias para apropiarse de los
comportamientos y acciones saludables que les permitan promover un estado de
bienestar.

Te sugerimos ver el siguiente video para conocer la postura
de Marcela Lagarde, académica, antropdloga e
investigadora mexicana, especializada en etnologia,
representante del feminismo latinoamericano respecto al
empoderamiento y las mujeres.

Conferencia de Marcela Lagarde "El empoderamiento de
las mujeres". Recuperada de:
https://www.youtube.com/watch?v=0NWWijKegbpA
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2.1.2 Pedagogia liberadora

El empoderamiento tiene sus raices en los procesos de desarrollo comunitario y de
educacion liberadora principalmente de América Latina. El autor mas influyente, que es el
referente tedrico y metodoldgico cuando se habla de empoderamiento, es Paulo Freire y
su pedagogia liberadora.

Paulo Freire (1921-1997) fue uno de los mayores y mas significativos
pedagogos del siglo XX. Con su principio del didlogo, ensefié un nuevo
camino para la relacion entre profesores y alumnos. Sus ideas influenciaron
e influencian los procesos democraticos por todo el mundo. Fue el pedagogo
de los oprimidos y en su trabajo transmitié la pedagogia de la esperanza.
Influy6 en las nuevas ideas liberadoras en América Latina y en la teologia de
la liberacidn, en las renovaciones pedagodgicas europeas y africanas, y su
figura es referente constante en la politica liberadora y en educacion. Fue
emigrante y exilado por razones politicas por causa de las dictaduras.

Te sugerimos ver el siguiente video en el
que se explica la propuesta de Paulo Freire.
Paulo Freire documental. Recuperado de:
https://www.youtube.com/watch?v=claQ4b5lI
RnA
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El origen de los aportes de Paulo Freire datan de su infancia, quien desde nifio conocio la
realidad del nordeste brasilefio, donde se vivia en esclavitud y que por aquellos tiempos
las clases rurales vivian en relaciones laborales de opresion, marginadas del proceso
social, politico, econémico y sin participacion alguna en las decisiones importantes del
pais.

Fue mediante la reflexion de esta
situacion que Freire da paso a que
“Seria en verdad una actitud sus connacionales rompan la
e L CECE Sl pasividad v el silencio en el que viven
dominantes desarrollasen una
forma de educacion que y reconozcan la fuerza que representa
Eu N CIERERRUERIR DaEGEY  SU Unidad, que adquieran una
percibir las IjusHelas SRR capacidad critica para relacionarse y
forma critica desarrollarse con la sociedad y que se
liberen de las ataduras, todo esto

mediante un cambio de la sociedad.

Paulo Freire

Tras este andlisis Freire se inserta en las nuevas ideas revolucionarias que ya existian en
América Latina en los afios 60. Toma en cuenta el lenguaje de liberacién (cuyo origen se
encuentra en las corrientes mas avanzadas del catolicismo) y elementos de la dialéctica
marxista para la vision y comprension de la historia ( Martinez-Salanova).

«La pedagogia del oprimido, como pedagogia humanista y liberadora tendra,
pues, dos momentos distintos, aunque interrelacionados. El primero, en el
cual los oprimidos van desvelando el mundo de la opresion y se van
comprometiendo, en la praxis, con su transformacion, y, el segundo, en que,
una vez transformada la realidad opresora, esta pedagogia deja de ser del
oprimido y pasa a ser la pedagogia de los hombres en proceso de
permanente liberacion» Paulo Freire.

Para Freire, el objetivo final de la educacion es permitir al individuo llegar a ser sujeto,
construirse como persona, transformar el mundo, estrechar con las otras relaciones de
reciprocidad, hacer su cultura, hacer historia. Recordemos que las personas se hacen
sujeto por medio de la reflexion sobre su situacién, cuanto mas reflexionen sobre su
situacion seran mas conscientes y estaran mas dispuestos a intervenir en la realidad para
cambiarla. Es decir, se integran en un contexto, son conscientemente parte de él, realizan
un andlisis critico y se comprometen con el cambio.
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La metodologia propuesta por Freire surge de la practica social para volver, después de la
reflexién, sobre la misma practica y transformarla. De esta manera, la metodologia esta
determinada por el contexto en que se ubica la practica educativa. Las principales
directrices que deben guiar las acciones de un educador (en este caso de la salud), son:

o La capacidad creativa y transformadora del hombre.

o La capacidad de asombro, que cualquier persona tiene, sin importar la
posicién que ocupe en la estructura social

o La naturaleza social del acto de conocimiento y la dimensién histérica de
este.

Otras de las caracteristicas mas reconocidas de la propuesta de Freire son su movilidad y
capacidad de inclusién. Por ser una pedagogia basada en la practica esta sometida
constantemente al cambio, a la evolucion dinamica y reformulacion. Si el hombre es un
ser inacabado, y este ser inacabado es el centro y motor de esta pedagogia, es obvio que
el método tendra que seguir su ritmo dindmico y desarrollo como una constante
reformulacion.

Es importante notar esta Ultima caracteristica como una constante de lo estudiado hasta
ahora. Es mediante la adecuacion constante de las propuestas de intervencién a las
necesidades y particularidades de las comunidades como se lograran mejores resultados.
Al identificar el propio ritmo de desarrollo, aprendizaje y adquisicion de conductas
saludables, es posible el disefio de estrategias que permitan abordar los comportamientos
0 situaciones que son objetivo de las intervenciones.

Freire propone el didlogo como instrumento principal para lograr una educacion (no
académica, de sociedad) significativa. La adecuacion de las herramientas de ensefianza a
las caracteristicas de la poblacién lograrda una mayor comprension del mensaje. Es
mediante el didlogo y la reflexion que los sujetos pueden ser criticos de la situacion asi
como de las posibles alternativas de solucion, incorporédndolas a su propio entendimiento
y dandoles la importancia que se requiere.

Como resumen, podemos decir que las ideas propuestas por Freire se sintetizan en
(Ramos, Ramirez, Mejia, & Zeleya, 2000):

1. Le da prioridad a la participacion activa del educando en su proceso de
aprendizaje, con el objeto de desarrollar en este una actitud critica frente a la
realidad a la que esta inmerso.

a. En el tema de salud es importante proveer una participacion activa de las
comunidades en su propio proceso de salud-enfermedad, esto les ayudara
a reflexionar criticamente sobre la mismay ser consciente sobre las
caracteristicas que acompaiian la situacion.
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2. Retoma el conocimiento subjetivo que el educando tiene de la realidad para
combinarlo con el conocimiento objetivo y tedrico de la misma y lograr en €l un
aprendizaje integral.

a. En eltema de salud es importante reconocer que, en la mayoria de las
situaciones, las comunidades ya cuentan con conocimientos o ideas sobre
la situacion de salud que se desea abordar, es necesario partir de estos
conocimientos para incorporar aquellos que se consideran necesarios (sin
dejar de tomar en cuenta las percepciones de las comunidades al respecto)

3. El sistema de educacion es aquel que logra dentro del proceso ensefianza -
aprendizaje, que el alumno aplique sus conocimientos para una praxis social.

a. En eltema de salud es importante incorporar la practica en todo proceso
de ensefanza- aprendizaje. Es mediante la adquisicién de habilidades
reflexionadas préacticas que las comunidades pueden incorporar los
comportamientos y motivar a una apropiacion de su capacidad de cambio
individual y colectivo.

4. Eltipo de educacion que el autor propone promueve la autorrealizacion, que es el
inicio de la toma de conciencia para ser finalmente sujeto de su propia historia.

a. En eltema de salud es de vital importancia concebir las intervenciones
como medios para otorgarles a las comunidades los medios para ser
conscientes de su realidad y poder asi, apropiarse del proceso de salud-
enfermedad e intervenir en las mejoras que se consideren prioritarias

Te sugerimos ver el siguiente video en el que se
explica la propuesta de Paulo Freire.

Paulo Freire, padre de la Pedagogia Critica.
Recuperada de:
https://www.youtube.com/watch?v=VcnxC btE3A

La participacion y el empoderamiento son los conceptos que al unirse refuerzan la labor
del promotor de salud. Al intervenir en una comunidad es importante considerar que
deben ser los propios miembros los que adquieran las herramientas para identificar y
actuar a favor de su bienestar, brindandoles las estrategias necesarias para conocer y
apropiarse de su situacion; de esta manera se lograra dotar a las comunidades de un
sentido critico de su realidad. El concepto de empoderamiento puede ser aplicado a
diversos temas sociales, pero al considerarlo como elemento clave para la promocion de
la salud implica su concepcion como integrante de un proceso de participacién social.
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Al observar a las comunidades e individuos como seres capaces de transformar su
realidad en salud, resulta primordial disefiar las intervenciones que, de manera integral,
no solo cambien un comportamiento concreto en salud, sino que les otorguen las
herramientas necesarias para convertirse en promotores de su propio bienestar.

Con el fin de contar con las herramientas para identificar los elementos que intervienen en
la adquisicion o cambio de un comportamiento en salud, es importante referirnos a las
propuestas teoricas que explican los comportamientos en salud.

2.2 Modelos de cambio de comportamiento

Existe una relacion entre los comportamientos de las personas y comunidades con el
estado de salud y bienestar de las mismas, son las conductas saludables y no saludables
las que determinan en gran medida el proceso salud-enfermedad.

Los comportamientos en salud que llevan a cabo las personas y comunidades son
considerados un pilar fundamental para la adquisicion y modificacion del estado de
bienestar. Mucho se habla de la importancia de fomentar conductas saludables y
modificar comportamientos de riesgo, a pesar de esto, pocas son las propuestas de
intervenciones que cuentan con un fundamento tedrico que sustente las acciones y
medidas que se proponen, poniendo en riesgo el éxito de los programas y disminuyendo
la probabilidad de contar con resultados positivos duraderos.

Para los profesionales de la educacion para la salud, resulta un reto disefiar y desarrollar
estrategias educativas que no solo sean practicas, sino que de igual manera sean
efectivas y ofrezcan alternativas de respuestas y soluciones a las necesidades
identificadas como prioritarias en las comunidades.

Con el fin de contar con una guia y base que permita el disefio de intervenciones
fundamentadas en teorias del comportamiento, estudiarés las principales propuestas
tedricas que explican como un comportamiento es adquirido y las principales variables
gue intervienen para su modificacion.

Es importante resaltar la necesidad de siempre contar con un referente tedrico que
enmarque todas las acciones que busquen la modificacion de un comportamiento; de esta
manera, aseguraras que el disefio de la intervencion abarca las variables sobre las cuales
se debe impactar y contaras con indicadores que permitan evaluar los resultados de la
intervencion. Al analizar las variables que actian en la ejecucion de una conducta en
salud, tienes la oportunidad de contar con una vision mas amplia de los factores que
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debes modificar o reforzar, se logra comprender de manera integral los origenes de los
comportamientos a impactar, asi como su interrelacion con factores sociales y culturales.

Las teorias pueden ayudarnos a comprender la indole de los comportamientos a los que
se quiere llegar y disefiar soluciones especificas. Se pueden clasificar en dos grandes
grupos las teorias y modelos que proponen una vision integral sobre los comportamientos
en salud:

1. Las teorias que se concentran en las causas de la conducta: el Modelo de la
Creencia en la Salud, la Teoria de la Accién Razonada y la Teoria del Aprendizaje
Social.

2. Un modelo de las etapas en el cambio individual de conducta: Modelo de Etapas
de Cambio o Modelo Transteorico.

2.2.1 Teorias que se concentran en las causas de la conducta

Son diversas las teorias que tienen por objetivo la comprension y abordaje de las causas
de las conductas. A continuacion revisaras tres teorias que te ayudara a comprender de
una manera mas amplia las raices y causas de los comportamientos que componen el
proceso salud-enfermedad. Es importante recordar que cada modelo cuenta con un
sustento teorico que valida las variables que considera, es por eso que es de vital
importancia analizar cada alternativa con detenimiento y elegir la que mas se adecue a las
necesidades de la intervencion.

A) Modelo de Creencias de Salud (MCS)

Fue originalmente desarrollado en los afios 50 por un grupo de especialistas en psicologia
social del Departamento de Salud Publica Norteamericano, el cual investigaba una
explicacion para la falta de participacion comunitaria en programas de deteccion y
prevencion de enfermedades (Hochbaum, 1958; Rosenstock , 1960).

El MCS sostiene que el comportamiento de salud esté relacionado tanto con el
conocimiento como con las actitudes. Particularmente, este modelo menciona que la
percepcion de una persona acerca de su susceptibilidad hacia una enfermedad y la
percepcion sobre la eficacia del tratamiento, impactardn sobre sus decisiones en relacion
con sus comportamientos saludables. De acuerdo con el Modelo de Creencias de Salud
las conductas de un sujeto estan terminadas por su percepcion sobre (Moreno & Roales-
Nieto, 2003):

e Gravedad percibida: opinion sobre cuan grave es una afeccion y sus secuelas.
e Susceptibilidad percibida: opinién que se tiene sobre la posibilidad de contraer la

enfermedad o condicion.
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U2 Empoderamiento y participacion somal

Participacion y empoderamiento

e Eficacia de una accién o tratamiento de prevencion.

o Beneficios percibidos: opinién de la eficacia de la accion que se recomienda.

e Barreras percibidas: opinion de los costos tangibles y psicologicos de la accion
recomendada.

e Avisos para tomar accion: sefiales para activar la disposicion.

e Variables
demograficas. o Beneficios percibidos de
e Variables la accion preventiva.
psicosociales. e Costos percibidos de la
accion preventiva.
¢ Vulnerabilidad
percibida de .
qrmess. || Amerarapern | [ prooabicag o
’ pgf‘;ﬁidi de emprender la accion
enfermedad. preventiva de salud.

Disparadores de conducta:
-Campafias de comunicacion.
-Articulos de revistas o periddicos.
-Consejos de médicos /
promotores.

-Enfermedad en familia 0 amigos.

Modelo de Creencias sobre la Salud aplicado a la prediccion de la conducta de salud o
conducta preventiva, de acuerdo con Becker y Maiman (1975).

Figura 1. Modelo de Creencias en Salud. Elaboracion UnADM.

Una de las principales ventajas de esta teoria es que considera tanto las barreras como
los beneficios de un comportamiento. En la unidad anterior comprendiste que en diversas
ocasiones se promueve una conducta que consideramos como saludable sin considerar la
percepcion de las comunidades respecto a sus beneficios y barreras. Reflexionar estos
dos elementos en el disefio de nuestras intervenciones permitira abordarlos de manera
directa, comprendiendo las barreras y equilibrandolas tanto con los beneficios percibidos
como con la gravedad y la susceptibilidad. De igual manera, permite incorporar los
elementos de aviso para la toma de accién como factores externos a los sujetos que
impactan directamente en su decision de ejecutar o no una conducta. Es la combinacion
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de estas variables la que permite entender como una persona decide realizar una
conducta o no.

Ejemplo: Una mujer considera la importancia de que sus hijos se laven las
manos:
o Gravedad percibida: no lavarse las manos puede ocasionar una diarrea
grave.
e Susceptibilidad percibida: las diarreas son una de las principales causas
de muertes en niflos menores de 5 afos.
e Eficacia de una accion
o Beneficios percibidos: lavarse las manos reduce el riesgo de
contraer una diarrea en un 46 %.
o Barreras percibidas: en muchas ocasiones no hay jabén en los
bafios.
e Avisos para tomar accioén: fue aconsejada por el promotor de salud.

Te recomendamos revisar la siguiente lectura para conocer
mas a detalle las caracteristicas del Modelo de Creencias
en Salud.

Moreno San Pedro E, Roales-Nieto JJ. (2003). El modelo
de creencias de salud: revisién teorica, consideracion
critica y propuesta alternativa. |: Hacia un analisis funcional
de las creencias en salud. Rev Int Psicol. 91-109.
Recuperada de:
http://www.redalyc.org/pdf/560/56030105. pdf

B) Teoria de la Accion Razonada (TAR)

La TAR fue desarrollada en 1967 por Martin Fishbein y posteriormente complementada en
1986 por los psicologos estadounidenses Azjen Icek y Martin Fishbein. Es considerado un
modelo explicativo que estudia la relacion entre las intenciones y los comportamientos, de
igual manera, propone que los factores motivacionales individuales son determinantes al
realizar una determinada conducta contribuyendo asi a la explicacién de los factores
psicosociales que intervienen en la ejecucion de las conductas.

La TAR parte del supuesto de que la variable mas relevante de todo comportamiento es la

intencidon conductual del sujeto, la cual se ve mediada por las actitudes y normas
subjetivas (Walsh, White, Hyde, & Watson , 2008) (Elliott, Armitage, & Baughan, 2007).
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e Actitudes: son determinadas por las creencias individuales acerca de las
consecuencias o atributos de una conducta, asi como por las evaluaciones de las
mismas.

¢ Normas subjetivas: percepcion que se tiene sobre lo que cree que la gente
significativa es bueno o0 malo. Depende también de la motivacion del sujeto para
complacer esos referentes.

En 1986, con el fin de complementar la propuesta de la Teoria de la Accion Razonada,
Azjen introduce la variable control conductual percibido como un elemento para
considerar los factores externos al control del individuo que puede afectan su intencién y
conducta (Ajzen, 1991).

e Control percibido: est4 determinado por las creencias del control considerando la
presencia o ausencia de recursos o impedimentos para ejecutar una conducta asi
como el poder percibido, es decir, el impacto de cada recurso o impedimento para
facilitar o inhibir el comportamiento.

La TAR se ha utilizado para la explicacién del uso del condén en adolescentes, la
utilizacion de métodos de prevencion de enfermedades cronicas, infraccion de reglas de
transito, actitudes frente a distintas modalidades de educacién, actividad fisica y otras
conductas protectoras.

Actitudes hacia la
conducta

Intensién -
Conducta conductual Norma subjetiva

Control Percibido

Figura 2: Aplicacion de la Teoria de la Accion Razonada, de acuerdo a Azjen 1991.
Elaboracion UnADM.

Una de las principales aportaciones de la Teoria de la Acciébn Razonada es que permite
incorporar a la comprension de un comportamiento la influencia de los otros significativos.
El modelo incorpora la variable norma subjetiva que ayuda a comprender cémo es que las
personas cercanas a nuestra poblacion objetivo juegan un papel relevante en la
ejecucion/modificacion de conductas en salud; por su parte la variable control percibido
ayuda a especular sobre la importancia de dotar a los sujetos de herramientas practicas y
motivacionales que le permitan percibirse como capaz de hacer un cambio.
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La combinacion de las caracteristicas de estas dos variables junto con las actitudes (una
persona que mantiene creencias que en su mayoria evallan positivamente las
consecuencias que resultaran de ejecutar una conducta, tendra una actitud positiva hacia
esa conducta; por el contrario, una persona que mantiene creencias negativas sobre las
consecuencias que obtendra, tendra como resultado una actitud negativa respecto a la
misma) son lo que nos lleva a contar con una intension conductual, la cual afecta
directamente la realizacion de una conducta.

Ejemplo: Decision manejar bajo los efectos del alcohol.
e Actitudes hacia la conducta: manejar bajo los efectos del alcohol no conlleva
ningun riesgo, por el contrario, contribuye a socializar con los pares.
¢ Norma subjetiva: por la etapa de desarrollo (adolescencia), es muy importante
lo que los pares opinen.
e Control percibido: considera que maneja mejor bajo los efectos del alcohol.

Te sugerimos revisar la siguiente lectura para conocer la
aplicacion de la Teoria de la Accién Razonada en una
intervencién para prevencion de VIH.

Diaz, L. R. y S. A. Rivera. (1995). “Prevencion de contagio de
VIH: aplicacién de la teoria de accién razonada a la
prediccion de uso del condon”, Avances en Psicologia Clinica
Latinoamericana, 13, pp.71-87. Recuperada de:
http://bvssida.insp.mx/articulos/1621.pdf

C) Teoria del Aprendizaje Social

Fue desarrollada en los afios 60 cuando Bandura escribio un articulo sugiriendo que los
nifios aprenden por imitacion de los demés. De acuerdo con la teoria, los nifios aprenden
por observacion. Entre los conceptos mas relevantes formulados por Bandura se
encuentran (Bandura, 1977):

e Capacidad de conducta: es necesario asegurar que las intervenciones en salud
proveen a las comunidades los conocimientos y habilidades para ejecutar la
conducta deseada.

e Expectativa: es necesario asegurar que las intervenciones en salud enfatizan los
beneficios y resultados positivos de la conducta que se promueve.
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e Aprendizaje por observacion: se debe asegurar que las intervenciones en salud
incluyan modelos creibles de conducta saludable.

e Autoeficacia: las intervenciones en salud deben aumentar la confianza del
individuo para realizar la conducta deseada.

e Determinismo reciproco: se debe recordar que los comportamientos (saludables y
no saludables) son el resultado de una interaccion entre las personas y su entorno,
es por esto que es necesario incorporar acciones relacionadas con el habitat.

La Teoria del Aprendizaje Social menciona que para que una persona realice un cambio
en una conducta es necesario que:

e Se sientan capaces de adoptar la nueva conducta.

e Crean que los resultados de la conducta seran positivos y obtendran beneficios.

Persona Conducta Resultado

Expectativas Expectativas
de autoeficacia de resultados

Esquema 3: Aplicacion de Teoria del Aprendizaje Social, adaptada
de Bandura (1977). Elaboracién UnADM.

Te sugerimos ver el siguiente video en el que se
ejemplifica cémo los nifios imitan acciones violentas que
observan.

Albert Bandura: Aprendizaje social de la agresion
(exposicion a modelos). Recuperada de:
https://www.youtube.com/watch?v=gF9ZTLLr094

2.2.2 Modelo de las etapas de un cambio individual

Promover un cambio de comportamiento trae consigo una serie de etapas por las cuales
atrevieran los individuos involucrados. Como todo proceso, es individual e influido por
diversos factores internos y externos. A continuacion revisaras el Modelo de Etapas de
Cambio.

A) Modelo de Etapas de Cambio o Transtedrico (MT)
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El MT tiene como fundamento la premisa de que cambio comportamental es un proceso y
que las personas tienen diversos niveles de motivacion, es decir, de intencion de cambio.
Gracias a esta perspectiva, es posible planear intervenciones y programas en salud que
respondan a las necesidades particulares de los individuos dentro de su comunidad
(Cabrera , 2000).

Las etapas que componen un cambio de conducta son las siguientes (Prochaska &
DiClemente, 1982):

e Pre contemplacion (pre conciencia). No se tiene intencion de cambiar en un futuro
préximo, no se es consciente del problema o se niega el riesgo que supone su
conducta actual.

e Contemplacion (consciencia). Se es consciente de la existencia de una conducta
problematica y se esta pensando seriamente en hacer algo para superarla, pero
todavia no se ha logrado un compromiso.

e Preparacion (intencién). Se tiene la intencién de hacer algo para superar el
problema en un futuro proximo. Es posible que ya se haya intentado, pero no de
manera constante.

e Accion. Se cambia la percepcion que se tiene de la conducta y experiencias o
entorno para superar los problemas. El cambio de conducta apenas comienza.

¢ Mantenimiento. Se hace un esfuerzo para no retroceder el camino avanzado y
mantener el cambio de comportamiento durante un largo periodo.

El modelo incluye un componente de recaida, en el que todo retroceso o caida es
percibido como parte del cambio. El paso por cada una de estas etapas varia mucho entre
sectores de la poblacién y de un individuo a otro. Algunas personas se quedan en la etapa
de contemplacion durante meses o afios, y otras avanzan y retroceden una y otra vez. Por
otra parte, todos somos propensos a reincidir en un comportamiento que creiamos haber
superado (Cabrera , 2000).

>,
:5 , Preparacion a2
Y5 \\ ~
i —— RS

r
.E Contemplacion
y

Precontemplacion Racaida

Figura 4. Modelo Transteérico (Prochaska, 1994). Adaptado de:
http://espaconutrimone.blogspot.mx/2013_05 01 archive.html
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Ejemplo: Dejar de fumar

Pre contemplacion (pre conciencia). Fuma en eventos sociales y cuando se
encuentra solo.

Contemplacion (consciencia). Es consciente de que al fumar incrementa el riesgo de
una enfermedad respiratoria.

Preparacion (intencién). Tiene la intencion de dejar de fumar. Ha intentado fumar
menos.

Accién. Deja de comprar cajetillas de cigarros y no acepta cigarros regalados.
Mantenimiento. Lleva un afio sin fumar.

Recaida. A los siete meses fumé un cigarrillo, pero reconoci6 la recaida y volvio al
proceso de abstinencia.

Los diferentes modelos de comportamiento permiten analizar las perspectivas tedricas
gue explican por qué las personas se comportan como lo hacen en temas de salud. La
informacién revisada permitira considerar las variables necesarias a incluir en las
intervenciones, teniendo asi herramientas tanto para evaluar los programas e
intervenciones como para justificar el trabajo a realizar.

Un proyecto justificado en bases teéricas es mejor recibido por los tomadores de
decisiones. Incorporar los conceptos, fundamentos y metodologias revisadas hasta ahora,
permitira tener mas orden y légica, lo que ayudara a elevar el proyecto (si asi se desea) a
un proceso de abogacia comunitaria.

Te sugerimos revisar esta lectura para conocer con
mas detalles las caracteristicas del Modelo
Transteodrico y su aplicacion.

Cabrera, G. (2000). El Modelo Transteérico del
comportamiento en salud. Revista Facultad Nacional
de Salud Publica.

Recuperada de:
http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=12018210

2.3 Abogacia por la salud, alianza y comunidad

Trabajar a favor de la existencia de comunidades, entornos y personas mas saludables
representa una labor incansable no solo de los profesionales de la salud, sino de todo
ciudadano preocupado por el bienestar comun. Trabajar por un cambio duradero requiere
del trabajo multidisciplinario y multisectorial, asimismo se quiere de estrategias de

Universidad Abierta y a Distancia de México | DCSBA 22



U2

Empoderamiento y part|C|paC|on\socL"
Participacion y empoderamiento

comunicacion eficaces, planes de accion disefiados con una vision integral y del conjunto
de esfuerzos por un bien comun.

A continuacion revisaras los principales elementos que al integrarse permiten dar paso a
procesos de abogacia en salud; por ejemplo, mediante la alianza con los miembros de la
comunidad y con diferentes sectores se logrard un mayor impacto en el disefio y
ejecucion de politicas publicas saludables al ser la comunidad el principal y mayor motor
para todo cambio sustentable.

Toda estrategia de abogacia tiene por objetivo generar procesos participativos con los
diferentes actores sociales involucrados, buscando que las decisiones politicas influyan
en el cambio de una cultura de salud y el fortalecimiento de la participacién ciudadana.

2.3.1 Conceptos clave

Abogacia es un término inglés que proviene del verbo to advocate que suele tener
diversas traducciones al espafiol. Esta referido a abogar, defender una causa, incidir y
promover politicas. Los términos advocacy, abogacia, promocién y defensa publica e
incidencia politica son usados como sinénimos en Perl por multiples organizaciones e
instituciones (Ministerio de salud de Peru, 2005).

La abogacia constituye una estrategia clave para influir en quienes toman decisiones,
para reconocer problemas y ofrecer soluciones que afectan a la poblacién en el ejercicio
de sus derechos, asi como en el mejoramiento de sus condiciones de vida. Es una de las
formas mas efectivas para alcanzar los objetivos de salud publica porque contribuye a
garantizar que los recursos, directrices y politicas publicas que estaran disponibles para
apoyar, aumentar y sostener los programas de salud a nivel mundial.

Es un proceso estratégico, organizado, participativo y sistematico, por lo general de
largo plazo. Esta dirigido a influir en los tomadores de decisiones ya sea a nivel local,
regional, nacional o incluso internacional. Tiene por objetivo provocar cambios de
politicas, programas, presupuestos, etc. a nivel pablico o privado, y asi dar solucion a
ciertos problemas que afectan a las comunidades.

Con el fin de tener claro qué es la abogacia, es importante recordar que la abogacia:
(University of Kansas):

e Es la promocion activa de una causa.

e Implica acciones que llevan a cabo un objetivo.

e Es una de las muchas posibles estrategias para enfocar un problema.
e No implica necesariamente un enfrentamiento o conflicto.
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Podemos decir que al hacer abogacia incitamos a los gobiernos, las escuelas, la iniciativa
privada y otras instituciones a modificar situaciones, catalogadas como perjudiciales, que
afectan a las comunidades. Son diversas las maneras de lograr estos objetivos, se puede
realizar forzando, persuadiendo, por acuerdo o mediante la propuesta de acciones
politicas y legales (University of Kansas).

¢, Qué si es y qué no es abogacia?

e Sumarse a un grupo que ayuda en la construccién de casas para los
pobres es maravilloso, pero no es abogacia es un servicio.

e Organizar y hacer campafia para recuperar una parte de pisos situados en
una nueva urbanizacién declarada de bajos ingresos para moderar los
ingresos de las viviendas: esto es abogacia.

e Pasar tus sdbados ayudando a ordenar materiales en un centro de
reciclaje no es abogacia, es un servicio.

e Enterarse de que la zona utilizada por el centro de reciclado va a ser
precintada y unirse a otras personas para que la ciudad preserve ese lugar
0 encontrar otro. Algunos, tal vez piensen en bloquear las maquinas
excavadoras si es necesario. Esto es abogacia.

Te sugerimos revisar el siguiente sitio web. En él
podras encontrar definiciones, estrategias y
herramientas para fortalecer los procesos.

Caja de Herramientas Comunitarias. Recuperada de:
http://ctb.ku.edu/es
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2.3.2 Plan de accién para abogacia en promocién de la salud

Como todo proceso, la abogacia ha demostrado no siempre seguir un camino ordenado o
lineal, existen experiencias de procesos de abogacia rapidos, sin embargo, estos también
dependen de un aprovechamiento legitimo y cuidadoso de las oportunidades. Convenir la
abogacia como un proceso sistematico ayudara a mostrar mejores resultados. De
acuerdo con el Manual de Abogacia en Promocién de la Salud, el proceso debe incluir los
siguientes pasos (Ministerio de salud de Peru, 2005):

1. Definir el problema.

c 2. Analisis del contexto.

‘0 3. Establecer objetivo o)
o general y especifico. a
3 . . . o
= 4. ldentificar la audiencia o
D o 2
] objetivo. o,
> 5. Formular mensajey g‘
8 definir medios de %
S

o comunicacion. o
x . ()
c 6. Establecer alianzas. o+
o o
S 7. Captar fondos. ©n

8. Desarrollar el plan de
accion.

Figura 5. Etapas del proceso de abogacia. Elaboracién UnADM.

1. Definir el problema

Siempre debe comenzarse por un tema o problema sobre el
gue los actores, los lideres, las organizaciones e instituciones
estén de acuerdo en apoyar para promover un cambio de
politica. Se espera que los participantes aborden los criterios

< 4 gue se acordaron en comunidad, asi como que el programa de
intervencion sea definido, claro y que los que promuevan el
cambio estén ampliamente convencidos de su importancia.
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2. Andlisis del contexto
Los factores politicos, econdmicos, sociales y tecnoldgicos, como se presentan en
realidad, permitiran la vigilancia de la implementacion de las politicas y sus cambios. Con
el fin de llevar a cabo un andlisis ordenado de la informacién, utiliza esta tabla.

Oportunidades Obstaculos

Factores politicos
Factores econdmicos
Factores sociales
Factores tecnoldgicos

En analisis de todos los factores reportados ayudara a observar, de manera integral, el
panorama alrededor del problema de salud que se desea abordar; de esta manera, se
anticiparan los obstaculos y se fortaleceran las oportunidades que pueden contribuir.

3. Establecer objetivos
® Obijetivo general: resultado final del esfuerzo.

® Obijetivos especificos: pasos graduales para conseguir el objetivo general.

El método SMART sefiala que para identificar un objetivo se requieren los siguientes

criterios:
<
I\Q Medible
M Alcanzable

<
<
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4. ldentificar la audiencia objetivo
a. Primaria: quienes tienen la autoridad para tomar decision y lograr el cambio
deseado.
b. Secundaria: personas que pueden influir o tienen acceso al a audiencia
primaria.

« Para procurar un cambio de politica se debe llegar a los decisores.

* Hacer un listado de los personajes clave en la toma de decisiones y a las
personas y grupos que puedan influenciarlos.

+ Cada tema tiene una audiencia distinta, por ello se tienen que identificar
personajes clave con intereses particulares: educadores, periodistas,
lideres, etc.

» Categorizar a quienes toman decisiones por nivel de importancia.

* Facilitar informaciéon permanentemente, oportuna y adecuada en
términos cuantitativos y cualitativos.

» Conocer sus opiniones, intereses, actitudes y creencias sobre el tema.

5. Formular el mensaje y seleccionar los medios de comunicacion
Se desarrollan y adaptan para audiencias objetivo especificas con el fin de
persuadir a los receptores para que apoyen la posicion propuesta.

~
Elementos clave de un

mensaje:
-Contenido
-Lenguaje
-Mensajero o fuente
-Medio de difusion

El mensaje debe ser:

-Claro y conciso. En lenguaje
apropiado, sobre todo si se usan
datos.

-Entregado por una fuente que goce
de credibilidad por la audiencia.
-Repetido para que se fije en la
audiencia.

-Entregado en diferentes formatos.
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6. Establecer alianzas
Entre mas numerosa sea la base de apoyo, mayor es la posibilidad de éxito. Se deben
crear alianzas con otras instituciones y organizaciones tanto del sector publico como
privado (University of Kansas). Los aliados pueden ayudar a lograr los objetivos, es
probable que ya existan personas o grupos de personas trabajando sobre el problemay
deseando compartir recursos e informacion.

La forma mas sencilla de reclutar aliados es ver quién estd actualmente trabajando en la
comunidad-ya sea aquellos que trabajan en tu asunto o que trabajan en asuntos similares
Y quién podria estar interesado en involucrarse.

Una herramienta para identificar a los aliados es preguntarse:

Quién esta haciendo algo en la comunidad sobre el tema que
quiero abordar.

Qué estan haciendo.

Cdémo les esta yendo.

Cudles estrategias encontraron efectivas.

Existe alguna manera en que podriamos colaborar con ellos.
A quién mas conocemos que podria estar interesado en este
asunto, aun cuando no estén trabajando o participando en
este momento en ello.
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Se recomienda hacer tres listas que ayudaran al proceso. Estas listas seran utiles
mientras se acerque la siguiente parte del proceso de planeacién.

Una vez que se tenga la lista de posibles aliados, es recomendable anotar los beneficios y
riesgos que tiene contactarlos. Con el transcurso del desarrollo, se evidenciara que
existen més aliados potenciales de los que pueden ser contactados, una forma de
priorizar tu lista de aliados potenciales es hacer un ranking de ellos por la cantidad de
poder que cada uno pueda potencialmente darle al proyecto.

Aliados Oponentes Dudosos

Te sugerimos revisar la siguiente seccion de la Caja de
Herramientas comunitarias. Te permitira conocer mas a
detalle el proceso para crear alianzas y obtener
herramientas para lograrlo exitosamente.

Seccion 4: Reconocer aliados. Caja de Herramientas
Comunitarias. Recuperada de: http://ctb.ku.edu/es/tabla-
de-contenidos/abogacia/principios-de-
abogacia/reconocer-aliados/principal

7. Captar fondos

Los fondos y financiamiento suelen ser un tema controversial y relevante en el desarrollo
de un proyecto de abogacia a favor de la salud. La identificacion de posibles aliados, y el
proceso posterior de crear equipo, pueden ser una de las principales estrategias para
conseguir recursos tanto econdmicos como materiales y humanos que permitan el
desarrollo satisfactorio de todo el proceso. En la Unidad 3 se revisaran a detalle las
diferentes estrategias que pueden contribuir en la recaudacion de fondos.
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8. Desarrollar un plan de accién

Se refiere a la organizacion de la estrategia completa y debe incluir todo lo analizado en
las fases anteriores. Se recomienda incluir actividades en especifico, cronograma,
presupuesto y responsables.

Te sugerimos revisar el siguiente manual, el cual
contiene una descripcion amplia de las etapas para un
proceso de abogacia.

Ministerio de Salud de Pert. (2005). Manual de
Advocacy o Abogacia en Promocién de la Salud. Peru:
Direccién General de Promocién de la Salud.
Recuperada de:
http://bvs.minsa.gob.pe/local/PROMOCION/136_manu
alabog.pdf
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Cierre de la unidad

En esta unidad conociste la importancia del empoderamiento, los diferentes modelos de
comportamiento y la relevancia de la abogacia en el campo de la salud.

La participacion social conlleva una serie de elementos y variables que al integrarse entre
si contribuyen a lograr mejores resultados en toda intervencion relacionada con la salud.
Considerar todos estos elementos e integrar los que se consideren necesarios, no solo
refuerza la estructura y metodologia de las intervenciones, sino que contribuye a
involucrar a las personas y comunidades en todos los procesos, de tal manera que los
alcances sean duraderos.

Empoderar a las comunidades en temas de salud permite tomar un papel activo en su
proceso de salud enfermedad, no Unicamente cuando el promotor /educador para la salud
se encuentre presente, sino también en etapas posteriores e incluso a través de las
generaciones.

Contar con una estrategia de accion fundamentada en evidencia teédrica y disefiada a
través del conocimiento y reflexion de la situacion, vista a través de los ojos de la
comunidad, permite ser sensible a las verdaderas necesidades, funcionando como un
facilitador del desarrollo comunitario y otorgandoles asi el poder y las herramientas para
continuar con el proceso.

Por ultimo, llevar las intervenciones a un plano de abogacia contribuye a lograr resultados
duraderos. Al involucrar a las comunidades en los procesos de abogacia para mejorar su
salud, les dara las herramientas para repetirlos en procesos venideros.

Durante la siguiente unidad, Gestion y participaciéon para el desarrollo social, se integraran

los conocimientos adquiridos en las unidades pasadas en el desarrollo de estrategias que
permitan contribuir a la mejora de las condiciones de salud de las comunidades.
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Para saber mas

Te recomendamos ver la pelicula de Made in Dagenham del afio
2010 y reflexionar el empoderamiento en mujeres.

Pelicula basada en hechos reales acerca de la huelga que las
trabajadoras de la fabrica de automdviles Ford Dagenham llevaron
a cabo en 1968 para reivindicar la igualdad salarial. En la empresa
habia una gran diferencia entre hombres y mujeres. Frente a miles
de empleados masculinos, habia también 187 mujeres
magquinistas que, cansadas de las diferencias laborales entre
ambos sexos, decidieron pasar a la accion.
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