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r  e  s  u  m  e  n

Objetivo:  Explorar  las experiencias  de  personas  que  desarrollan  proyectos  e intervenciones  en  los  que  la
participación-acción  comunitaria  constituye  una  herramienta  estratégica  para  reducir  las  desigualdades
en  salud.
Método:  Estudio  cualitativo  basado  en  entrevistas  en  profundidad  semiestructuradas  realizadas  en línea
a personas  consideradas  expertas  en  el desarrollo  de  estrategias  de promoción  de la  salud  con partici-
pación  comunitaria.  Se seleccionaron  12 personas  de  los ámbitos  sanitario,  sociosanitario,  académico  y
asociativo. Los  textos  se  analizaron  siguiendo  el  enfoque  de  análisis  temático  del contenido.
Resultados:  La  fortaleza  destacada  de  los procesos  en  los  que  están  involucradas  las  personas  entrevista-
das  es  su  enfoque  participativo.  Sin  embargo,  no existe  una  apuesta  real por  promover  la  participación
comunitaria  desde  la  atención  primaria  de  salud,  y la  precariedad  ha  sido  señalada  como  la  gran  debilidad
en el  desarrollo  de  proyectos  de  promoción  de  la  salud  participativos.  La  sostenibilidad  de  los  procesos
participativos  se  basa  en  la  transferencia  de  conocimiento  hacia  la  comunidad  y en su  empoderamiento.
Conclusiones:  Los procesos  participativos  han  demostrado  su  capacidad  para  resituar  a  la comunidad
como  parte  esencial  que  es del  sistema  sanitario.  Sería  interesante  utilizar  una  herramienta  de  medición
de la  participación  en  toda  acción  comunitaria  para  la  salud,  tanto  para  orientar  su diseño  y planificación
como  para  evaluar  la  profundidad  de  la  participación  y  su impacto  en  el  proceso.  Mejorar  las  expecta-
tivas  de  la  acción  comunitaria  para  la  salud  en  un  futuro  próximo  pasa  por  potenciar  una  orientación
comunitaria  de  la  atención  primaria  y  la  intersectorialidad,  lo  que implica  una  gran  apuesta  institucional
y  política.
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a  b  s  t  r  a  c  t

Objective:  To explore  the  experiences  of  individuals  who  develop  projects  and  interventions  where
community  participation-action  constitutes  a strategic  tool  for  reducing  health  inequalities.
Method:  Qualitative  study  based  on  semi-structured,  in-depth  online  interviews  with individuals  con-
sidered  experts  in  the development  of health  promotion  strategies  involving  community  participation.
A  total  of 12  individuals  from  the  healthcare,  social  healthcare,  academic,  and  associative  backgrounds
were  selected.  The  texts  were  analyzed  following  the  thematic  content  analysis  approach.
Results:  The  prominent  strength  of the  processes  involving  the  interviewed  individuals  is  their  parti-
cipatory  approach.  However,  there  is  no genuine  commitment  to promoting  community  participation
from  primary  healthcare,  and precarity  has  been  identified  as a significant  weakness  in the  development
of participatory  health  promotion  projects.  The  sustainability  of participatory  processes  relies  on  the
transfer  of  knowledge  to the  community  and  their empowerment.
Conclusions:  Participatory  processes  have  demonstrated  their  ability  to reposition  the  community  as  an

essential  part of  the  healthcare  system.  It  would  be interesting  to use  a measurement  tool  for  participation
in  all  community  health  actions,  both  to guide  their  design  and  planning  and  to assess  the  depth  of

participation  and  its  impact  o
the  near  future  involves  prom
collaboration,  which  requires  a
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Introducción

La promoción de la salud se constituye como un proceso político
y social, cuyos esfuerzos por mejorar la salud individual y colec-
tiva deben trascender el ámbito sanitario y dirigirse a modificar las
condiciones de vida —sociales, ambientales y económicas— que la
determinan. Su concepción supuso un cambio de paradigma al con-
siderar la salud como un recurso para el desarrollo personal y social,
planteando la participación comunitaria y la acción intersectorial
como herramientas estratégicas para lograr una suerte de sociedad
del bienestar1.

Existe evidencia sólida acerca del impacto positivo que supone
diseñar e implementar intervenciones de promoción de la salud
con participación comunitaria en la adopción de comportamientos
saludables y resultados de salud, sobre todo entre las poblaciones
desfavorecidas, contribuyendo a la equidad en salud2-4. Esta par-
ticipación se puede operativizar a través de la acción comunitaria
para la salud5, desarrollada en el ámbito local, con la interacción y
el aprendizaje mutuos de la ciudadanía, las Administraciones y los
profesionales, quienes utilizan los recursos de que disponen como
activos para mejorar su salud individual y colectiva6. En este com-
plejo y heterogéneo terreno que es la salud comunitaria7 confluyen
como actores clave del ámbito sanitario la atención primaria y la
salud pública8.

En España, el desarrollo del Sistema Nacional de Salud y la
extensa implantación de su atención primaria dibujaban un esce-
nario muy  propenso para coordinar intervenciones comunitarias
intersectoriales en el ámbito local9. Sin embargo, la tendencia en las
últimas décadas a reducir gasto público, fiscalidad y gastos sociales
ha mermado especialmente la función de la atención primaria y la
capacidad de hacer gravitar al sistema de salud en torno a ella10. Así,
se ha profundizado en el hospitalocentrismo, la mercantilización y
la fragmentación de la atención sanitaria, sobre los que alertaba la
Organización Mundial de la Salud (OMS) en el 30.◦ aniversario de
la Declaración de Alma-Ata11, dejando atrás los valores fundamen-
tales de la atención primaria y resultando en un escaso desarrollo
histórico de experiencias comunitarias en nuestro país12.

Si bien el Ministerio de Sanidad ha facilitado la creación de órga-
nos de participación local y ha apoyado el desarrollo de acciones
comunitarias desde la atención primaria13, la aplicación práctica de
estas actividades ha sido limitada y heterogénea14. En los últimos
años han proliferado proyectos e intervenciones de promoción de
la salud que han favorecido el autocuidado de los pacientes, la equi-
dad en salud, la integración y la cohesión social, con la participación
comunitaria como elemento clave15-17. Estos procesos, impulsados
por técnicos de salud pública y profesionales de atención prima-
ria, han contado con el inestimable apoyo de la sociedad civil y
las Administraciones locales para coordinar acciones intersectoria-
les, reforzando vínculos comunitarios que incluso han marcado la
diferencia al afrontar la reciente crisis sanitaria de la COVID-1918.

El nuevo Marco Estratégico para la Atención Primaria y
Comunitaria19 insta a todos los gobiernos autonómicos a desa-
rrollar estrategias para reforzar la orientación comunitaria de la
atención primaria. Un gran reto, teniendo en cuenta que la acción
comunitaria en salud está todavía infravalorada en el ámbito de la
salud pública, y que en la atención primaria depende del volun-
tarismo de profesionales que actúan más  allá de los objetivos
asistenciales que tienen marcados, pero que podría ser un impulso
fundamental para acercarla a sus objetivos de trabajar por la justi-
cia social y la equidad en salud, y sacarla de la crisis existencial en
que se encuentra20,21.

La escasez de recursos para evaluar los resultados y el impacto

de las actividades comunitarias de promoción de la salud dificulta la
comprensión de los mecanismos por los que funcionan o no estas
intervenciones, y obstaculiza el poder aplicarlas y generalizarlas
a otros contextos. Con el propósito de generar una información
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aliosa para su difusión entre los profesionales que se aventuren
róximamente en la realización de un trabajo similar, este estudio
e propone explorar las experiencias de personas que desarro-
lan proyectos e intervenciones en los que la participación-acción
omunitaria constituye una herramienta estratégica para reducir
as desigualdades en salud.

étodo

El estudio obtuvo la aprobación del comité de ética correspon-
iente. Se solicitó el consentimiento por escrito de las personas que
articiparon de manera voluntaria en la investigación (entrevista
rabada), garantizando su confidencialidad.

Se llevó a cabo un estudio cualitativo basado en entrevistas
n profundidad semiestructuradas realizadas en línea, utilizando
omo canal de comunicación Google Meet.

Se realizó un muestreo intencional de personas consideradas
xpertas en el desarrollo de estrategias de promoción de la salud
on participación comunitaria. Se seleccionaron 12 profesionales de
os ámbitos sanitario, sociosanitario, académico y asociativo. Todas
as personas con las que se contactó contestaron afirmativamente
alvo una, que fue sustituida por otra de un perfil similar. Todas las
ersonas participantes desarrollan su labor profesional en España

 sus perfiles se recogen en la tabla 1.
En el total de participantes hubo ocho mujeres y cuatro hom-

res. En el momento del estudio, tres personas (dos mujeres y un
ombre) se dedicaban a la investigación, un hombre trabajaba en

a Administración en el ámbito sociosanitario, tres personas (dos
ujeres y un hombre) pertenecían a instituciones sanitarias públi-

as, y cinco personas (cuatro mujeres y un hombre) trabajaban en el
ercer sector. El número y la diversidad de las personas participan-
es permitieron alcanzar la saturación de datos en sus discursos.

Los datos se recopilaron mediante entrevistas individuales
emiestructuradas con el objetivo de profundizar sobre cuestiones
onsideradas de interés por el equipo de investigación. El guion de
as entrevistas recogió preguntas agrupadas en cuatro bloques. El
rimero contemplaba las características de los programas de pro-
oción de la salud en los que las personas participantes estaban

mplicadas, sus objetivos, la población diana y su visión sobre los
spectos positivos y las dificultades de su desarrollo. El segundo
iraba en torno al concepto de acción comunitaria, su operativiza-
ión y su contribución en la reducción de las desigualdades en salud
e la población. El tercero se centraba en la dinamización y la sos-
enibilidad de la participación comunitaria, su articulación con la
tención primaria de salud y sus potenciales resultados diferencia-
es. Por último, las preguntas del cuarto bloque buscaban aspectos
onsiderados de interés para evaluar los programas de promoción
e la salud con participación comunitaria. En la tabla 2 se recogen
n forma de variables.

Las entrevistas se realizaron entre los meses de marzo y mayo
e 2023, en función de la disponibilidad de las personas partici-
antes. El entrevistador fue siempre la misma  persona. El tiempo
edio de las entrevistas fue de alrededor de 45 minutos. Las gra-

aciones de las entrevistas se guardaron en el ordenador personal
el entrevistador.

Las entrevistas fueron transcritas por el entrevistador, reprodu-
iendo literalmente el discurso de las personas participantes. Dos
nvestigadores del equipo verificaron la autenticidad de los datos
scuchando las grabaciones mientras leían las transcripciones. Los
extos se analizaron siguiendo el enfoque de análisis temático del
ontenido, con el objetivo de clasificar el contenido de los datos

ecopilados en los textos a través de la identificación de categorías

 temas relacionados con el objetivo de la investigación.
El primer autor agrupó los textos y los estructuró siguiendo

n proceso con varias etapas. En primer lugar, después de leer
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Tabla  1
Participantes

Identidad anonimizada Sexo Comunidad autónoma Perfil Ámbito de trabajo

E1 Hombre Com. Valenciana Profesional Asociativo
E2  Hombre País Vasco Técnico Sociosanitario
E3  Mujer Andalucía Investigador/docente Académico
E4  Mujer Galicia Profesional Asociativo
E5  Mujer Madrid Técnico Sanitario
E6  Mujer Asturias Profesional Asociativo
E7  Hombre Asturias Técnico Sanitario
E8  Mujer Cataluña Profesional Asociativo
E9  Mujer Com. Valenciana Profesional Asociativo
E10  Mujer Andalucía Profesional Sanitario
E11  Hombre Andalucía Investigador/docente Académico
E12  Mujer Com. Valenciana Investigador Académico

Tabla 2
Variables

1. Programa de promoción de la salud impulsado 1.1. Objetivos del programa de PS
1.2. Población diana y población implicada en el programa de PS
1.3. Debilidades del programa de PS
1.4. Fortalezas del programa de PS

2.  Acción comunitaria para la salud 2.1. Características intrínsecas de la ACS
2.2. Barreras para la ACS
2.3. Facilitadores para la ACS
2.4. Claves para la sostenibilidad de la ACS

3.  Participación comunitaria 3.1. Claves para dinamizar la PC
3.2. Resultados diferenciales que ofrece la PC
3.3. Claves para articular la PC con la APS
3.4. Claves para la sostenibilidad de la PC

4.  Evaluación 4.1. Características de la evaluación en la ACS
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ACS: acción comunitaria para la salud; APS: atención primaria de salud; PC: particip

repetidamente los textos, se identificaron los elementos que se
repetían y se crearon diferentes categorías que coincidían con los
cuatro bloques de preguntas en que estaba estructurado el guion: 1)
características del programa de promoción de la salud en que estaba
implicada la persona entrevistada, 2) acción comunitaria, 3) partici-
pación comunitaria y 4) evaluación. Posteriormente, y dado el peso
que tenían en el discurso de las personas entrevistadas, por un lado,
las debilidades y las fortalezas de los programas de promoción de la
salud desarrollados, y por otro, las barreras y los facilitadores exter-
nos para llevarlos a cabo, se decidió identificarlas como categorías
y agruparlas (debilidades-barreras y fortalezas-facilitadores) para
su mejor operativización. Otras categorías que surgieron a partir
del contenido de los textos y que fueron consideradas temas de
relevancia fueron «sostenibilidad»  y «propuestas de mejora».

Todo el proceso fue supervisado por las otras dos personas
investigadoras y se debatieron conjuntamente las dificultades y las
discordancias.

Resultados

Uno de los grandes temas analizados en el discurso de las perso-
nas participantes es lo que ellas mismas expresan como fortalezas
(internas) y facilitadores (externos) para llevar a cabo sus expe-
riencias de promoción de la salud con participación comunitaria.
Precisamente, la gran fortaleza destacada en estos proyectos es su
enfoque participativo, es decir, su apuesta por el trabajo conjunto
y coordinado entre los distintos agentes comunitarios, que tiene
la capacidad de crear aprendizajes colectivos y predispone para la

transformación social.

En contraposición, también se señalaron las principales debili-
dades (internas) y barreras (externas) encontradas para desarrollar
proyectos de promoción de la salud desde la acción comunitaria.

j
l
c

3

4.2. Indicadores de interés para medir en la ACS

 comunitaria; PS: promoción de la salud.

a gran debilidad referida por todas las personas entrevistadas fue
a precariedad de estos proyectos. Los/las profesionales del sistema
anitario no disponen de un tiempo real de dedicación para desa-
rollar una labor que entra dentro de sus competencias y, por su
arte, desde el tercer sector apuntan que la rigidez de los tiempos

 la premura que marcan las instituciones financiadoras entran en
onflicto con el «ritmo comunitario» de los proyectos y les mantiene
n una situación de inestabilidad financiera constante.

Las barreras descritas por las personas participantes ilustran
a multicausalidad de esta precariedad. En primer lugar, se hace
eferencia al momento histórico-social neoliberal en que nos
ncontramos, que parece haber moldeado una estructura social
ndividualizadora que obstaculiza la existencia de una comunidad

 la que pertenecer y sobre la que construir colectivamente, indu-
iendo una cultura asistencialista donde nuestra relación con todo
gente público o social es la de meros receptores pasivos. También
e han señalado la descoordinación existente entre los distintos
gentes que intervienen en una misma  comunidad, la propia estruc-
ura jerárquica de las Administraciones públicas y el cortoplacismo

 la fragmentación de sus actuaciones, lo que dificulta implementar
strategias transformadoras. Por otro lado, en el ámbito sanitario,
l modelo biomédico imperante niega la determinación social de
as desigualdades en salud y condiciona una asignación de recursos
ue obstaculiza el desarrollo de una promoción de la salud par-
icipativa, lo que repercute a su vez en un enfoque individualista

 paternalista en el seno de la atención primaria, donde la falta de
na orientación comunitaria parece reproducirse, en parte, por una

mportante falta de formación de sus profesionales al respecto.

En este sentido, la principal propuesta de mejora para traba-

ar la acción comunitaria para la salud extraída de los discursos de
as personas expertas entrevistadas apela a la formación en salud
omunitaria, por ser un aspecto clave para crear la conciencia de
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necesidad de esa orientación comunitaria en los/las profesionales
sanitarios/as y para potenciar el desarrollo de procesos participati-
vos con objetivos de mejora del bienestar y de la salud comunitaria.
Para garantizar la sostenibilidad de las acciones comunitarias se
incide en asegurar el empoderamiento comunitario del proceso
facilitando una continua toma de decisiones colectivas y en introdu-
cir elementos que procuren que los propios procesos sean cuidados.

Por último, todas las personas participantes atribuyeron una
gran importancia a la evaluación en los procesos participativos de
promoción de la salud, concibiéndola como un aspecto transver-
sal a realizar desde el inicio y de manera continua a medida que
se van desarrollando acciones, y también como un proceso nece-
sariamente participativo, abierto a toda la comunidad a través de
metodologías sencillas. A pesar de las dificultades reconocidas, la
evaluación es vista como algo necesario, ya que aporta robustez y
sostenibilidad interna al proceso y posibilita la generación de una
evidencia que ayude a expandir este tipo de proyectos. También se
apunta que la propia evaluación tendría la capacidad de reforzar
el carácter transformador de la acción comunitaria si se partiera
de una orientación salutogénica e intersectorial inicial, para lo que
sería necesario un cambio de paradigma en la conceptualización
de los programas de promoción de la salud, sus objetivos y las
actuaciones a desarrollar.

En el Apéndice online se encuentran todos los temas resultantes
del análisis de los discursos de las personas entrevistadas, así como
los verbatims más  representativos.

Discusión

La precariedad se ha señalado como la gran debilidad en el de-
sarrollo de proyectos de promoción de la salud participativos. Como
propuestas de mejora para trabajar la acción comunitaria para la
salud se sugiere la práctica de una atención primaria con orienta-
ción comunitaria, para lo que es necesario mejorar la formación en
salud comunitaria de los/las profesionales sanitarios/as, y asegurar
una coordinación intersectorial en las actuaciones llevadas a cabo
en el proceso.

Las personas expertas entrevistadas coinciden con Trickett
et al.22 al señalar el carácter genuino de la acción comunitaria, que
parte de las necesidades y de los recursos específicos del contexto
local, así como su capacidad para aglutinar voces y miradas diversas
en horizontalidad; algo que ya ha demostrado aumentar la efecti-
vidad de las intervenciones de promoción de la salud para reducir
las desigualdades en salud3,4.

La participación comunitaria es reconocida como un derecho
compartido y, como establece la OMS23, una herramienta cen-
tral en el enfoque de promoción de la salud con la que crear
aprendizajes colectivos y sinergias que pueden generar acción y
transformación social. Sin embargo, disponer de mecanismos ins-
titucionalizados no asegura una participación intersectorial24. Para
facilitarla, se propone profesionalizar el proceso comunitario cons-
tituyendo comités temáticos o incluyendo una figura profesional
que coordine los recursos comunitarios y dinamice la participación
en el proceso; algo que ya ha demostrado ser clave en programas
de prescripción social25.

La fortaleza destacada de los procesos en los que están invo-
lucradas las personas entrevistadas es su enfoque participativo,
nutrido por metodologías que provienen del campo del desarro-
llo social y comunitario, y que han demostrado su capacidad para
resituar a la comunidad como parte esencial que es del sistema
sanitario26,27. También se afirma que la sostenibilidad de los pro-

cesos participativos se basa en la transferencia de conocimiento
hacia la comunidad y en su empoderamiento28,29. Además, el
carácter innovador de estas metodologías y la capilaridad territo-
rial de la atención primaria serían elementos facilitadores para la

l
d
y
s

4

Gaceta Sanitaria 38 (2024) 102387

xpansión de procesos de acción comunitaria para la salud en el
eno del sistema sanitario.

Sin embargo, todas las personas entrevistadas señalan que no
xiste una apuesta real por promover la participación comunita-
ia desde la atención primaria. Como describieron anteriormente
ubio-Valera et al.30, la cultura asistencialista y paternalista del
odelo biomédico imperante repercute en una inexorable falta de

ecursos que impide desarrollar proyectos colectivos con visión a
argo plazo. La precariedad laboral, las discrepancias en la defi-
ición de los roles profesionales y su escasa visibilidad y poco
econocimiento tampoco ayudan a extender la perspectiva comu-
itaria en la atención primaria14,31. La gran propuesta planteada
ara que fructifiquen nuevos procesos de participación comunita-
ia es impulsar una orientación comunitaria de la atención primaria,
iendo clave reforzar la formación en salud comunitaria de sus
rofesionales29,30. Esto requiere no solo la implicación y el apoyo
e quienes se encargan de la gestión sanitaria y sus profesionales,
ino también una infraestructura política y administrativa que lo
ermita26,32.

Por último, la evaluación es vista como una etapa esencial de
a acción comunitaria y una experiencia de empoderamiento en
í misma  al permitir a todos los agentes implicados tener capa-
idad de decisión sobre el proceso33. Aunque se han reconocido
ificultades para llevarla a cabo y la literatura indica que es la fase
onde menos participa la comunidad, las personas entrevistadas
firman que debe realizarse de manera continua y participativa
ara garantizar la sostenibilidad del proceso comunitario34. Si bien
ada experiencia tendrá sus objetivos e intereses específicos, las
ersonas entrevistadas han coincidido en señalar algunos indica-
ores de proceso, resultado e impacto que sería interesante evaluar
n todo proceso comunitario. Además, existen herramientas de
edición de la participación, como la desarrollada por Francés y La

arra35, cuyo uso supondría una innovación en beneficio de cual-
uier experiencia de acción comunitaria para la salud, sirviendo de
poyo tanto para orientar su diseño y planificación como para eva-
uar la profundidad de la participación y su impacto en el proceso.

imitaciones del estudio

Este trabajo ha contado con discursos de profesionales que dedi-
an la totalidad o parte de su quehacer a promover la salud con
articipación comunitaria, bien sea desde el tercer sector, el ámbito
cadémico o las instituciones sanitarias y sociosanitarias. De haber
ontado con otras voces y miradas, como las de personas en puestos
e toma de decisiones, con responsabilidades en la Administración

ocal o de la propia comunidad, se habrían obtenido aportaciones
ue lo enriquecerían todavía más.

onclusiones

La participación es un derecho social y un elemento esencial
e los sistemas democráticos, cuyo objetivo central lo constitu-
en el bien común y el interés general. Nuestro marco legislativo
romueve la participación comunitaria y recoge la atención comu-
itaria como un servicio básico de la atención primaria de salud. Los
rocesos participativos han demostrado su capacidad para resituar

 la comunidad como parte esencial que es del sistema sanitario; sin
mbargo, disponer de mecanismos institucionalizados no asegura
na participación intersectorial coordinada.

La precariedad y la falta de recursos se han señalado como

a gran debilidad de los proyectos participativos de promoción
e la salud. Estas se derivan de la estructura socioeconómica vigente

 de la institucionalización del modelo biomédico en el sistema
anitario, que obvia el enfoque salubrista con el que había emergido
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la atención primaria y la priva de presupuesto, multidisciplinarie-
dad y desarrollo competencial.

Mejorar las expectativas de la acción comunitaria para la
salud en un futuro próximo pasa por potenciar una orientación
comunitaria de la atención primaria, para lo que es necesario
mejorar la formación en salud comunitaria de los/las profesiona-
les sanitarios/as, y asegurar una coordinación intersectorial en las
actuaciones llevadas a cabo en el proceso, lo que implica una gran
apuesta institucional y política. Sería interesante utilizar una herra-
mienta de medición de la participación en toda acción comunitaria
para la salud, tanto para orientar su diseño y planificación como
para evaluar la profundidad de la participación y su impacto en
el proceso. Mientras tanto, compartir las experiencias de aquellas
personas implicadas en procesos participativos de promoción de la
salud es un ejercicio de aprendizaje para maximizar el potencial de
nuevas iniciativas que estén por venir.

Disponibilidad de bases de datos y material para réplica

Sí hay disponibilidad de bases de datos.

¿Qué se sabe sobre el tema?

La participación es un derecho social y un elemento esen-
cial de los sistemas democráticos. Nuestro marco legislativo
promueve la participación comunitaria y recoge la atención
comunitaria como un servicio básico de la atención primaria
de salud. Sin embargo, disponer de mecanismos instituciona-
lizados no asegura la participación intersectorial.

¿Qué añade el estudio realizado a la literatura?

La precariedad y la falta de recursos de los proyectos de
acción comunitaria para la salud se derivan de la estructura
socioeconómica vigente y de la institucionalización del modelo
biomédico en el sistema sanitario.

¿Cuáles son las implicaciones de los resultados
obtenidos?

Para que fructifiquen nuevos procesos comunitarios de pro-
moción de la salud debe impulsarse la orientación comunitaria
de la atención primaria, siendo clave reforzar la formación en
salud comunitaria de sus profesionales.
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