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POR UNA VIDA DIGNA: CONSTRUYENDO CAMINOS



La mesa de participación social en salud es
un colectivo de diferentes organizaciones
comunitarias.

Agencia diálogos sociales con la
institucionalidad, la familia, la comunidad, en
el ejercicio de la salud pública y/o la
promoción de la salud,

Desde y por la defensa de la vida digna, el
autogobierno, derecho social y la solidaridad
de una salud para todos por un mundo
mejor.*

¿QUIENES SOMOS?



ANTECEDENTES

Transformación del sistema de salud (2003)

¸ Creación de ESE´s (Acuerdo 106)

¸ Secretaría de Salud como autoridad sanitaria y reguladora del sistema

ÅLa Secretaría de Salud pierde visibilidad en los territorios y la 

posibilidad de construir procesos de salud con la comunidad

Åperdida de liderazgo de las organizaciones    

comunitarias en su lucha por ejercer el derecho a la 

salud

Conformación Mesas de Participación Social en salud



EL ENFOQUE DE TRABAJO

¹ Enfoque de derechos:

¹ La salud como derecho (Constitución Nacional)

¹ Vida digna (Determinantes sociales)

¹ Equidad de género

¹ Fortalecimiento de la Participación Social

¸ Empoderamiento comunitario

¸ Trabajo con el sujeto familia-comunidad

¸ Fortalecimiento de las redes sociales desde los afectos y la 

solidaridad



ETAPAS DE LA EXPERIENCIA

¹ 2004: Conformación de las Mesas

¹ 2005 ï2006: Diagnostico social ïCartografía

Elaboración de Ideas de Proyectos

¹ 2007: Formulación de las Iniciativas Comunitarias

¹ 2008 ï2009: Gestión e implementación de la iniciativa



¹ Procesos de Formación sobre la salud como un derecho    
social y participación activa.

¹ Elaboración de la cartografía social

¹ Iniciativa comunitaria de promoción de la salud.

¹ Evaluación del trabajo.

¹ Movilización y gestión política

¹ Eventos de promoción de la salud (novenas comunitarias-
jornadas educativas en espacios públicos). 

¿QUÉ HACEMOS?



Falta de continuidad de los programas
de educación y orientación en salud
sexual y reproductiva y la ausencia de
oportunidades académicas y laborales.

Población joven de las comunas 2, 4 y
6 adoptan inadecuadas practicas
sexuales y reproductivas que les
afectan su proceso de desarrollo
biológico, psicológico y social.

EL PROBLEMA


