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Conceptos de SALUD

"La salud es un estado de completo bienestar fisico, mental y
social, y no sélo la ausencia de afecciones o enfermedades”

Organizaciéon Mundial de la Salud, 1946

"Salud es un estado fisico y mental razonablemente libre de
incomodidad y dolor, que permite a la persona en cuestion
funcionar efectivamente por el mas largo tiempo posible en el

ambiente donde por eleccion esta ubicado”
René Dubos, 1956

“La salud es una manera de vivir cada vez mas autonoma,

solidaria y gozosa”
Xe Congrés de metges i biolegs, 1976

“Bien de capital productivo y generador del crecimiento

economico”
Barro, 1996

Fuente: Internet



Hipotesis actual

La hipotesis basica es

qgue las enfermedades
“no caen del cielo”, no
se distribuyen por el

azar, sino que estan | T )
profundamente | e F://\
determinadas por la b ™
estructura social, | s
politica y econdmica i fF;\
en la que vivimos. EE—

. e
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Fuente: Presentacion Dra. Orielle Solar. www.equidad.cl



Proceso de Produccion Social de Salud

Algunos modelos teéricos

Modelo d
inequidades en
salud basado en
el modelo
historico social

Modelo
Historico
Social

Desafios pendientes
de Salud Publica

Fuente: Presentacion Dra. Orielle Solar. www.equidad.cl



Modelos teoricos del proceso salud y enfermedad

Modelo

Historico-
Social

. Modelo

Epidemiologico

Modelo
Multicausal

.Modeh Modelo
Unicausal Econdomico

.Mudeln

Sanitarista

.Mndelo

Magico-
Religioso

Fuente: Presentacion Dra. Orielle Solar. www.equidad.cl



Modelos tedricos del proceso salud y enfermedad

.Mudelu
Magico-
Religioso
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MODELO MAGICO RELIGIOSO

La idea todavia vigente de que las
enfermedades “vienen del cielo” o de
elementos ajenos e incontrolables
por nosotros, se basa en la primitiva
concepcidon magico-religiosa de la
enfermedad como castigo divino, que
para ser exorcizada exige ritos de expiacion,
sacrifico o expulsion del chivo expiatorio.

Fuente: Presentacion Dra. Orielle Solar. www.equidad.cl

. Modelo
Epidemiologico

Modelo

Historico-

Social

Modelo

Econdmico

MODELO SANITARISTA

Tenemos a Hipdcrates (Grecia, 460-332-a.C.)
como una de las primeras referencias,
de alguien que relacioné las enfermedades
con el medio en que vivimos.
En este caso el medio fisico.

Hay que avanzar hasta principios del siglo
XVIIl para encontrar estudios que
relacionen las enfermedades con

el trabajo y la profesion.
Bernardino Ramazzini (considerado por
muchos como el padre de la Salud Laboral),

publica en 1700 en Florencia un trabajo
pionero ("De morbis artificum diatriba")

en el que examina las enfermedades

profesionales de 41 tipos de
ocupaciones, resaltando el papel de
los factores sociales en la creacion
de la enfermedad.



Modelos tedricos del proceso salud y enfermedad
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MODELO UNICAUSAL

Segun la Modelo Unicausal o biologista,
la causa de la enfermedad es un agente
bioldgico o con capacidades de
desencadenar procesos biologicos.

“La busqueda de un factor especifico para
cada enfermedad dejo sin considerar la
etiologia no infecciosa y los factores
ambientales en la produccion de la
enfermedad. Estas contradicciones fueron
Puestas en evidencia en los estudios
Efectuados por distintos autores que
Relacionan la incidencia de las
Enfermedades con las caracteristicas
Demogrdficas y las clases sociales”.
(Fernando Lamata).

Fuente: Presentacion Dra. Orielle Solar. www.equidad.cl
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Historico-

Social
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Econémico

MODELO MULTICAUSAL

La revolucion bacteriologica infundid la idea de que la
atencion médica, a través antibidticos y de la tecnologia
sanitaria (e.g. vacunas), erradicaria las principales
enfermedades.

El avance de las enfermedades crdnicas puso en crisis
el paradigma. Enfermedades como la diabetes, el infarto
de miocardio, el cancer, no podian ser explicadas desde

el modelo de las enfermedades infecciosas.

La teoria de la multicausalidad propugnaba que las
enfermedades crénicas tenian multiples factores.

Pero el problema es que se desentendia de explicar
la relacidn de los factores entre si. Todos eran
considerados en la misma jerarquia. Los factores
socioecondmicos (pobreza, desempleo) eran situados
al mismo nivel que los habitos (fumar, sedentarismo)
o las caracteristicas fisioldgicas (hipertensidn arterial)
o bioquimicas (hipercolesterolemia).



Modelos teodricos del proceso
salud y enfermedad

Modelo
Historico-
Social

Modelo
Unicausal Econdmico

.Mndelo
Sanitarista
.Mudelo
Magico-
Religioso

“social”
“colectivo”.

Se parte de las yde
los en los
cuales participan y que definen a
los grupos y a las “clases
soclales”, para explicar como
aquellos generan determinada
patologia.

Fuente: Presentacion Dra. Orielle Solar. www.equidad.cl



Modelos teodricos del

proceso salud y enfermedaci Modelo

Historico-
Social

®...
. Model Epidemiolégico

. B Modelo
Modelo Econémico

Unicausal

.Mu-dela

Sanitarista f ‘ . .
La enfermedad como fenomeno individual es en efecto,

®1oaero dela mgnifestal:ifm cnncrgta de los procesos sociales que
Mégico. determinan la salud colectiva y llegan a presentarse,
Religioso justamente porque estos procesos desencadenany
Ltransfurman las relaciones entre huésped, agentey

ambiente.

Pero no se reduce a constatar estos fendémenos, sino que
les da orden y jerarquia, respondiendo a la pregunta
s sz w 1)) crucial para el entendimiento de la distribucion de la
ESta} pOSICIon. SOCIZ.-,\| ’, enfermedad en la poblacién y de la patologia especifica
Nno niega la existencia ni de cada grupo:

la relevancia del \

fendmeno bioldgico.
& " éPor qué se presenta esta problematica de salud en

este momento y en este grupo?.

Determina la “historicidad” de los fenémenos de
salud — enfermedad, cosa que la posicion biologicista ni
Le:ulngista pueden hacer.

Fuente: Presentacion Dra. Orielle Solar. www.equidad.cl



Modelos teodricos del proceso
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Living and working
conditions -\"':n.
Autores:

Dahlgren and Whitehead

Fuente: Presentacion Dra. Orielle Solar.
www.equidad.cl
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Etapas de la Salud en Chile

(1550 - 1850) (1850 - 1960) (1960 - 1973) (1973- 1989) (1990- 2001)

rerery | | | | >

Etapa de Etapa de la Ciencia  Apoteosis del SNS Descentralizacion Restauracion
la Caridad y Estado y Privatizacién Democratica
Reforma Sanitaria Reforma Inversion
Administrativa Infraestructura
2002 Nueva Reforma de la Salud
EEERN

Fuente: Presentacion Divisién de Planificacion Sanitaria, preparada por Dra. Ximena Aguilera



Hitos en la historia de la Salud en Chile

1552
1805
1808

se funda el primer hospital en el territorio que luego conformaria la Republica de Chile.

se inicia vacunacion a nivel nacional.

se realiza la primera campafa de difusion a nivel nacional del proceso de inmunizacion
a cargo de la Junta Central de Vacunas.

1832
1842

se crea la Junta de Directores de Hospital y Casas de Expdsitos

se crea la Facultad de Medicina de la Universidad de Chile y comienza el desarrollo
propiamente tal de la medicina en Chile, a través del estudio de las enfermedades
endémicas existentes y el mejoramiento de la higiene publica y doméstica.

se crea el Reglamento Orgadnico de la Junta de Beneficencia, con el objetivo de dar
unidad administrativa a los establecimientos sanitarios.

1886
1887

se crea la Junta General de Salubridad para asesorar al gobierno en materias de
Salud Publica.

se hace responsable de la higiene publica y estado sanitario de la comuna a las
municipalidades.

1891

1892 se renombra la junta como Consejo de Higiene Publica y mantiene su objetivo de
asesorar al gobierno en materias de Salud Publica.

Fuente: Cuenta Publica Minsal 2009



Hitos en la historia de la Salud en Chile

1924
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se crea el Consejo Superior de Beneficencia, cuyo objetivo es dar unidad técnica a
todos los hospitales del pais.

se publica el primer Cddigo Sanitario donde aparece la figura de una autoridad
unipersonal con facultades ejecutivas. Establece la Direccion General de Sanidad y |a
creacion de organismos sanitarios en cada zona de salubridad.

se crea el Ministerio de Higiene, Asistencia y Prevision Social. Se organiza la Caja de
Seguro Obrero para cubrir los riesgos de enfermedad, invalidez, vejez y muerte.

surge la Junta Central de Beneficencia, entidad autdnoma con recursos técnicos y
financieros.

comienza la distribucion gratuita de leche a los menores de dos afios.

se crea la Ley 6.174 que establece los principios de la medicina preventiva, al plantear
la realizacidon de examenes sistematicos de salud a los trabajadores.

aparece la Direccion General de Proteccion a la Infancia y Adolescencia (PROTINFA)
como resultado de la fusion del Departamento Central de la Madre y el Nifio con el
Departamento de Sanidad Escolar. También se crea el Servicio Médico Nacional de
Empleados (SERMENA), fusionando los departamentos de salud del conjunto de Cajas
de Prevision de Empleados Publicos y Privados. Su objetivo es prestar acciones de
prevencion.

Fuente: Cuenta Publica Minsal 2009



Hitos en la historia de la Salud en Chile

fomento y recuperacién de la salud de los obreros, esposa e hijos hasta los 15 afos.
Para su creacion se fusionaron la Direccion General de Beneficencia y Asistencia
Social; el Servicio Médico de la Caja de Seguro Obrero, el Servicio Nacional de
Salubridad, la Direccion General de Proteccion a la Infancia y a la Adolescencia;

la seccidn técnica de Higiene y Seguridad Industrial de la Direccion General del

Se crean |as ’HU!UO’GS 56 !egurlaaa para |a pro!ecuon ae EraBajaaores conEra resgos

de Seguridad, ya que las faculta para captar fondos, ademas de permitirles organizar

Servicios de Salud, el Fondo Nécional de Salud (FONASA), la Central Nacional de
Aba-stec.imie_nto (CENABAST) y el Instituto d_e-SaIud'PL'Jinca (ISP). La nueva

Fuente: Cuenta Publica Minsal 2009



Hitos en la historia de la Salud en Chile

sector primario y crean los Consultorios de Atencion Primaria, dependientes de las
municipalidades. Se reforma el sistema previsional de pensiones y salud. Comienza

 la cotizacion obligatoria del 4% de [as remuneraciones para salud.

1981 sge crean |as |!‘ISEIEUCIOn-e’S ae galua Frewsmnal. “g!HRE!’, er)E-laaaes prlvaaas con- -
ICEEM las leyes 18.418 y 18.469 crean el Fondo Unico de Prestaciones Familiares y Subsidios.

Se reorganiza el sector publico en modalidades de atencidn institucional y libre
eleccidn. Se elimina la diferencia entre régimen de salud y calidad previsional.
Establece el aporte financiero segun capacidad econdmica y el acceso libre e

|a Eey !gggg permlfe un !;o ae COEIZE\CIOI’] aalaonal que se pueae aesconEar ae

|a Eey !!g’g aumenEa |as Bases |mpon|5|es para e| ca|cu|o ae COEI23CIOI‘\ preV|S|ona|
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se fi'la la cotizacion del 7% Eara Eensionados del réﬁimen antiﬁuo.

Fuente: Cuenta Publica Minsal 2009



Hitos en la historia de la Salud en Chile

1990

Yy lo. crea la superintendencia ae Y moailrica la 1egisiacion ae

2000

se definen los Objetivos Sanitarios de la Década 2000-2010

2002

2005

en Salud (AUGE), pilares fundamentales dgl nuevo sistema de Salud chileno

2006

2007
2010

Se incorporan 15 nuevas patologias como GES, sumando en total 40

Se incorporan 16 nuevas patologias como GES, sumando en total 56

Se incorporan 10 nuevas patologias como GES, sumando en total 66

Fuente: Cuenta Publica Minsal 2009 /


http://www.minsal.cl/

Organigrama actual (simple)

Presidente de
la Republica
|
2 )
Ministro de Salud
& )

Subsecretaria de Subsecretaria de
Salud Publica Redes Asistenciales

[ SEREMIs (15)

~

J

Fuente: Creacidn Propia



Flujo de funciones actual

Servicios de
Salud

Subsecretaria APS
de Salud Publica / Municipal
SEREMIs de

CENABAST

Subsecretaria de
Redes Asistenciales

intendencia
de Salud

Subsecretaria de
Redes Asistenciales

Fuente: Creacion Propia



