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La pandemia de la COVID-19 ha puesto al descubierto la debilidad de los
servicios sanitarios y la proteccion social en muchos paises, junto con grandes
desigualdades. El mapeo de activos para la salud permite la identificacion
de recursos que la propia comunidad/region reconoce como riquezas,y
que ayudan a mantener o mejorar la salud. El modelo de activos facilita la
coordinacion de los servicios sanitarios y favorece el fortalecimiento de la
accion comunitaria. En este documento se plantean de manera simplificada

las 4 fases esenciales del método, que puede ser muy (til para ganarle la
batalla a la COVID-19.

* Laincorporacién del modelo de activos para la salud en intervenciones de salud
comunitaria acerca las necesidades actuales de la pandemia a los agentes locales, refuerza
las intervenciones intersectoriales, y la equidad.

* Esta aproximacion permite reforzar los sistemas de salud, con una perspectiva
intercultural, y un enfoque comunitario.

* El desarrollo comunitario basado en activos en salud disminuye tanto la transmision
de la infeccion, como el impacto social asociado, pues brindan apoyo, reparto de
responsabilidades y puesta en comin de recursos, facilitando la coordinacién.
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La pandemia de la COVID-19 ha puesto al descubierto los sistemas de
salud fragmentados en muchos paises, con pocos recursos, y agravada
por una proteccion social débil y profundas desigualdades. Sin embargo,
en contextos de catastrofe, surge la oportunidad de reforzar su capaci-
dad de respuesta, mediante la accion comunitaria, y el aprovechamiento
de los activos a nivel local.
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Organismos internacionales, como la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) o el Centro Europeo para la Prevencion y el Control de las En-
fermedades (ECDC), sehalan que el desarrollo comunitario basado en
activos en salud disminuye tanto la transmision de la infeccién, como el
impacto social asociado, pues brindan apoyo, reparto de responsabili-
dades y puesta en comun de recursos.

El escenario ocasionado por la COVID-19 hace imprescindible movi-
lizarse aln mas y potenciar las capacidades que nos brinda la accién
colectiva para reforzar y complementar los servicios sanitarios. El de-
sarrollo comienza con personas, redes y organizaciones informales que
aprovechan los activos sociales, naturales y materiales a nivel local para
abordar los desafios mas dificiles que se afrontan ante la pandemia.
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APROXIMACION
Y RESULTADOS

El desarrollo comunitario basado en activos para la salud es un modelo
de proteccion de la comunidad muy util ante el colapso de los servicios
publicos. Esto es el fortalecimiento de las comunidades mediante el
reconocimiento, identificacion y aprovechamiento de activos de salud
locales individuales, asociativos, organizacionales, culturales, economi-
cos y del entorno.

Ante el efecto de la COVID-19 en la comunidad, se detectan nece-
sidades especificas a las que la accion comunitaria hacen frente me-
diante la identificacion de sus activos. Algunas de estas necesidades ya
existian, de las cuales algunas se han acrecentado, y otras han surgido
con la pandemia. Podemos identificar qué activos hay en mi region
y reflexionar qué pueden aportar para atender a estas necesidades.
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*Transmisiéon de informacién (medidas
de proteccion, promocion de la salud,
situacion epidemioldgica local, etc.)

¢ Rastreo de necesidades en un
contexto de continuo cambio

* Acompaiiamiento emocional
* Cuidados (infancia, personas mayores..)

¢ Cobertura de necesidades basicas
Identificaciéon de personas y grupos
vulnerables

* Prevencion de la infeccion

¢ Personas, recursos de los individuos
* Asociaciones formales
(grupos religioso, asociaciones juveniles,
grupos de voluntariado, etc.)

* Recursos fisicos del area
(parques, centros educativos, bibliotecas,
centros de salud)

* Recursos econémicos
(negocios o comercios locales)

* Recursos culturales (teatro, musica, arte)
* Recursos de las organizaciones (servi-
cios del ayuntamiento, concejalias, lideres o
representantes de barrios o vecindarios, policia,
trabajadores sociales, médicos de familia,
enfermerias.)

¢ ;Que tienen los activos para mejorar
la vida en la comunidad?
* ;€Como pueden atender las necesida-
des coyunturales de la pandemia?
¢ ;Cudles son las redes formales e
informales de la comunidad?
* ;Qué espacios hay para utilizar?
* ;Cual es la situacion
economica local?
* ;Queé recursos tienen las organizacio-
nes independientemente de si se
sutilizan o no?
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La metodologia de un mapeo de activos en salud que dé respuesta a es-
tas necesidades se puede presentar de manera simplificada en 4 fases:

DELIMITACION Y CREACION
DEL GRUPO MOTOR

PRESENTACION DE
LOS AGENTES LOCALES

Exponer objetivo y estrategia de participacion a
los agentes locales (personas de referencia en la
region, lideres de la comunidad)

Definir la zona de realizacion del mapeo y grupo
motor que guiara el proceso.
Delimitacion de la figura de informantes clave
(miembros que conocen la comunidad).

VISIBILIZAR LOS ACTIVOS Y TRANSFERENCIA
A AGENTES LOCALES Y POBLACION

Visibilizar y difundir los activos mediante la web (util
para generar procesos colaborativos) y a través de
otros medios (sesiones, reuniones, foros comunita-

rios, publicaciones municipales).

Los informantes clave realizaran el mapeo con
el apoyo de personas con experiencia en
desarrollo comunitario. Se localizan los activos y
se reflexionan sobre qué pueden aportar para
cubrir las necesidades surgidas ante la pandemia
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Ejemplo:

Experiencia territorial en salud en Los Cerros (Chile).
Reconocer la comunidad para afrontar la COVID-19.

* Deteccion de necesidades: a partir de la descripcion del problema
en el territorio ante la COVID-19 (vulnerabilidad socioeconomica,
escasez de recursos basicos, viviendas precarias, discontinuidad de
sercicios de salud primaria)

* Identificacion de activos: se identificaron activos mediante la
formacion de un equipo interdisciplinar formado por personal de la
salud, trabajo social, nutricion, kinesiologia y matroneria que trabajaron
conjuntamente con dirigentes sociales e instituciones presentes en el
espacio local.

* Resultados e Intervenciones: se recuperaron espacios publicos y
se reconocieron nuevos lideres vecinales. Esto perimito acercar los
recursos de salud a la poblacion, realizar intervenciones de educacion,
y provision de alimentos, vitales para afrontar la pandemia.
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CONCLUSIONES
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* Ante la situacion devastadora de la pandemia se necesitan reforzar
los sistemas de salud, con una perspectiva intercultural, y un enfoque
comunitario.

>

* Elmodelo de activos para la salud se centra en factores de proteccion
y promocion de la salud positiva. Este modelo reconoce que mucho de
los activos clave para crear salud se encuentran dentro del contexto
social de la vida de las personas, siendo una oportunidad clave para
contribuir a equilibrar las desigualdades en salud, muy acrecentadas por
la pandemia de la COVID-19.
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https://www.youtube.com/watch?v=0KjwHtTOB1c
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