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Participacion.

* Derecho politico.

* «Un proceso social que resulta de la accion intencionada de actores
y grupos en la busqueda de metas especificas en funcion de
intereses diversos, en el contexto de tramas de relaciones sociales y
de poder. Ademas, la participacion no busca necesariamente
integrarse en lo social a una cultura dominante, ni influir en las
politicas publicas». (Veldazquez y Gonzalez, 2003)




Nocliones

 “La participacion social refiere a los diversos mecanismos e
instancias que posee la sociedad para incidir en las estructuras
estatales y las politicas publicas. Por lo tanto, el estudio de la
participacion social es el de las mediaciones entre el Estado y la

sociedad”

Restrepo D. Relaciones Estado — Sociedad Civil en el campo
social. Una reflexion desde el caso colombiano. Rev Clad Reforma

Democracia. 1995; 7:127-154.
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Politica

Ciudadana

Comunitaria

Participacion

Empoderamiento
y democratizacion
conocimiento

B.o.namusa M ¢Que esla sc?uedad Tendencias Medio técnico
civil? una mirada a Colombia. En:
Londoiio J. (Compilador). Sociedad
civil, control social y democracia Manipulacién -
articipativa. Bogota: Fundacion Stumentalizacion




Perspectivas

Veldzquez F, Gonzalez E. ¢ Qué ha
pasado con la participacion

cion Corona; 2003

ciudadana en Colombia? Bogota:
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Formal

Integracion
cooptacion

Concertacion




ESPECTRO DE 1A
PARTICIPACION

+ Creciente participacion >
Niveles Informar Consultar Involucrar Colaborar Empoderar I
Objetivo Proveer a la Recibir el Trabajar juntos | Convertirse en Delegar la
cludadania feedback de la para asegurar socios en cada preparacion
con ciudadansia que sus paso del de una
informaciones intereses sean pProceso decision en la
considerados ciludadania
Promesa “Vamos a Escucharemos Sus intereses Ustedes son Implementar
implicita mantener e informaremos | se veran parte del emos lo que
informado™ de como sus reflejados en pProceso y ustedes
observaciones Ia decsion procuraremos decidan
han sido incorporar todas
consideradas SuUsS propuestas

FUENTE

: Curso Desarrcilo Loecal. CLAEH. Docente Enk Salas. Sasado en waw ap? org
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* La Conferencia de Alma Ata en 1978 define la participacion
comunitaria en salud como “El proceso en virtud del cual los
individuos y las familias asumen responsabilidades en cuanto a su
salud y bienestar propios y los de la colectividad, mejoran la
capacidad de contribuir a su propio desarrollo y el comunitario.

e [legan a conocer mejor su propia situacion e incentivos para resolver
sus problemas comunes. Esto les permite ser agentes de su propio

desarrollo, en vez de ser beneficiaros pasivos de la ayuda al
desarrollo”
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Participacion social para la salud

* La participacion social como clave en |la promocion de la salud
emancipadora. (Chapela 2013)

e Ottawa y demas conferencias:

* Habilidades y capacidades para la transformacion del entorno para la
resolucion de sus problemas.

e Vision de Estado.

* Disminucion de inequidades.
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BASO y Educacion

e Cesion real de
Descentraliza pOder-

“8 eRestricciones y
~ limitantes

e PIDESC
' e Ley Estataturia
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Relacion Estado - Sociedad civil

ESTADO

TENSIONES
DEMOCRATICAS

A

ignificados de la participacion

L\ N ) 1 a
) /- CC J NIO O

012. — Tesis maestria. — =

-
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Analisis poli-contextual de los sistemas Estatales

Formacion de los estados primarios.
Evolucidn posterior del Estado.
Genelogia de los diversos elementos del aparato estatal

Constitucidon historica

Canstitucién farmal .[EI estado como forma de dnminaci-ﬁn.]

Tipos de Estado v régimen.
[Perspmlvaﬁ de andlisis del Estado

Analisis intitucional

Relacion entre secciones del Estado.
El Estado como conjunto instibtucional

Analisis inst, cantrado en 2l agente

Geastores del Estado v otros agentes estatales,
B ) actores politicos v comportamisnto politico.
iguracional Equilibric de Fuerzas

Semantica del Estadeo, discurso politico.

Estado vy sociedad.
Estado v civilizacian

BoB JEssop (2017): “EL ESTADO. PASADO, PRESENTE,
FUTURO”. EL CONCEPTO DE ESTADO, PAGS. 53-96.

El concepto de Estado.
Filosofias y teorias del Estado y del Sistema estatal

""JIIIIII\\\\\\
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Dimensiones de |os sistemas estatales.

 “El nucleo del aparato estatal esta compuesto por un conjunto
relativamente unificado de instituciones vy organizaciones
empotradas en la sociedad y formalizadas socialmente y que son
estratégicamente selectivas [Staatsgewalt], cuya funcion socialmente
aceptada es la de definir y aplicar decisiones colectivas vinculantes
para los miembros de una sociedad [Staatsvolk] de una determinada
area territorial [Staatsgebiet] en nombre del interés comun o Ia
voluntad general de una comunidad politica imaginada que se
identifica con ese territorio [Staatsidee] (adaptado de Jessop, 1990:
341).

2017): “EL ESTADO. PASADO, PRESENTE, FUTURO”. EL CONCEPTO DE ESTADO, PAGS. 53-96.
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Poblacion

Sistemas ldea de
estatales Estado

Administracion

Territorio

PASADO, PRESENTE, FUTURO”. EL CONCEPTO DE ESTADO, PAGS. 53-96.
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ESTADO — SOCIEDAD CIVIL

Maguiavelo Estado Sistema de gobierno — orden social —

Weber Const'ltuuon formal: El Estad.o como
la mejor herramienta para ejercer
obediencia

Lechner Sociedad Civil Limitar el exceso del poder Estatal
por la via de los derechos humanos

Bobbio. Relacion Sociedad civil - Estado Oposicion a las reglas de mercado y
surgimiento de nuevas acciones
colectivas.

Solidaridad y Contra -cultura.

Bonamousa Fortalecimiento de la Sociedad Civil Sociocentrica — EstadoCentrica —
Desde lo publico (La salud como un
bien publico)
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IDEA DE ESTADO

ESTADO SOCIAL DE DERECHO
Constitucion Politica de Colombia
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Relaciones entre las dimension administrativai= PEANTIOQUIA

noblacional y territorial (Sub sistemas sociales)

Sub-sistemas sociales/Problemas éCémo? éQue genera? Idea de Estado Dominan
Economia Escases Divisidon del trabajo  |Reproduccion social  [Sociales Dinero
Politica Conflictos sociales Poder Paz Democraticos |Fuerza
Normas Desintegracion Reciprocidad - moral - Integracion Derecho Ley
ley
Cultura Sinsentido Trascendencia - Felicidad - sentido de |Nacion Conocimiento
identidad- etica- amorvida

017). LOS NUEVOS DISFRACES DEL LEVIATAN. ESTADO EN LA ERA DE LA

HEGEMONI




Dimension politica - Democracia.

Pensamiento liberal:
Individuo

Representativa
Restringida

Democracia

Voluntad de la
mayoria

Participativa
Inclusion de otros
actores que estan por
fuera de la logica

Bobbio N. Teoria general de la politica. estatal
itorial Trotta; 2003




DD HH — PIDESC(A) . .
onsenso de

Washington

Blogue de
onstitucionalidad

\

Leyes y politicas
publicas

DERECHO Tutela y
FUNDAMENTAL A Luchas
LA SALUD sociales

\
Resoluciones; decretos;
Ordenanzas; acuerdos.

Salud como
mercancia
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Blogque de constitucionalidad

* Declaraciéon de Derechos Humanos.

* PIDESC — Observacion general 14.

* Objetivos de desarrollo sostenible

e Cartas y conferencias de promocion de la salud.

e Conferencia del Cairo.

e Constitucion Politica de Colombia. Art 2 — Art 270

e CONPES 147 de 2012

* Ley 100 de 1993. Art 7

* Ley 850 de 2003.

* Ley 1438 de 2011. Art 12,13, 136, 139.

* Decreto 1757 de 1994,

 PDSP

* Decreto unico reglamentario 780 de 2016

e Ley Estatutaria 1757 de 2017
Resoluciéon 2063 de 2017
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Derechos Humanos
* Articulo 25

Toda persona tiene derecho a un nivel de vida adecuado que le
asegure, asi como a su familia, la salud y el bienestar, y en especial
la alimentacidn, el vestido, la vivienda, la asistencia médica y los
servicios sociales necesarios; tiene asimismo derecho a los
seguros en caso de desempleo, enfermedad, invalidez, viudez,
vejez u otros casos de pérdida de sus medios de subsistencia por
circunstancias independientes de su voluntad.




Derechos Humanos

e Articulo 22

Toda persona, como miembro de l|la sociedad, tiene derecho a la
seguridad social, y a obtener, mediante el esfuerzo nacional y la
cooperacion internacional, habida cuenta de la organizacién y los
recursos de cada Estado, la satisfaccion de los derechos economicos,
sociales y culturales, indispensables a su dignidad y al libre desarrollo
de su personalidad.
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Derechos Economicos Sociales y Culturales

e Articulo 12

1. Los Estados Partes en el presente Pacto reconocen el derecho de toda persona
al disfrute del mas alto nivel posible de salud fisica y mental.

2. Entre las medidas que deberan adoptar los Estados Partes en el Pacto a fin de
asegurar la plena efectividad de este derecho, figuraran las necesarias para:

a) La reduccion de la mortinatalidad y de la mortalidad infantil, y el sano
desarrollo de los ninos;

b) El mejoramiento en todos sus aspectos de la higiene del trabajo y del medio
ambiente;

c) La prevencion y el tratamiento de las enfermedades epidémicas, endémicas,
profesionales y de otra indole, y la lucha contra ellas;

La creacion de condiciones que aseguren a todos asistencia médica y servigqs‘
i caso de enfermedad. ==
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Observacion 14 DESC

La salud es un derecho humano fundamental e indispensable
para el ejercicio de los demas derechos humanos. Todo ser
humano tiene derecho al disfrute del mas alto nivel posible de
salud que le permita vivir dighamente.

La efectividad del derecho a la salud se puede alcanzar mediante
numerosos procedimientos complementarios, como la formulacion
de politicas en materia de salud, la aplicacion de los programas de
salud elaborados por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) o
la adopcion de instrumentos juridicos concretos.
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Derechos conexos para garantizar el DHS

* El derecho a la alimentacion,

* Vivienda,

* Trabajo,

e Educacion,

* Dignidad humana,

e Lavida,

* No discriminacion,

* Laigualdad,

* No ser sometido a torturas,

* Alavida privada,

e Al acceso a la informacion,
Libertad de asociacidn, reunion y circulacion.




DHS, no es solo atencion de servicios en salud

* El derecho a la salud abarca una amplia gama de factores
socioecondmicos que promueven las condiciones merced a las cuales
las personas pueden llevar una vida sana, y hace ese derecho
extensivo a los factores determinantes basicos de la salud, como la
alimentacidon y la nutricion, la vivienda, el acceso a agua limpia
potable y a condiciones sanitarias adecuadas, condiciones de
trabajo seguras y sanas y un medio ambiente sano.
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DHS Observacion PIDESC

* El derecho a la salud no debe entenderse como un derecho a
estar sano. El derecho a la salud entrana libertades y derechos. Entre
las libertades figura el derecho a controlar su salud y su cuerpo, con
inclusion de la libertad sexual y genésica, y el derecho a no padecer
injerencias, como el derecho a no ser sometido a torturas ni a
tratamientos y experimentos médicos no consensuales
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DE LA PARTICIPACION DEMOCRATICA Y DE LOS PARTIDOS POLITICOS
CAPITULO 1.

DE LAS FORMAS DE PARTICIPACION DEMOCRATICA

ARTICULO 103. Son mecanismos de participacion del pueblo en ejercicio de su
soberania: el voto, el plebiscito, el referendo, la consulta popular, el cabildo abierto, la
Iniciativa legislativa y la revocatoria del mandato.

El Estado contribuird a la organizacion, promocidn y capacitacion de las asociaciones
profesionales, civicas, sindicales, comunitarias, juveniles, benéficas o de utilidad
comun no gubernamentales, sin detrimento de su autonomia con el objeto de que
constituyan mecanismos democraticos de representacion en las diferentes
Instancias de participacion, concertacion, control y vigilancia de la gestion publica
Se establezcan




, - ., . (@) selectividad estratégica |
Serna-Gomez J. Significados de la participacion social y N, e(ec = ad e Iegllca
. . .. aCCeso desigual a
comunitaria en salud en el municipio de SAC. 2011 — Estado)

2012. — Tesis maestria. SR
, . . representatividad
Decreto Unico reglamentario 780 de 2016

MIEDO

Democracia

representativa Clientelismo

Débil fomento Instrumentalizacidon

Relaciones
politicas

Participacién Decisiones Publicos
Centralizada -centralizadas excluidos

Estado

Multiples Diversas
significados practicas

Influencia de las Marco NO relacion con
reformas normativo praxis
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L enora y defensores de DD.HH.

del Fueblo entre el 01 de enero de 2016

yel22 de agosto de 2018
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Dimension economica de la salud.

Liberalismo

(Mercado)

Modelo

Bienes :
o y Pluralismo
servicio.
estructurado

consenso de Washingtor,

agente condicionado
productor | a pago




Matriz cultural

Enfermedad y su
relacion con el
cuerpo

MONEDERO J. EL
GOBIERNO DE LAS
PALABRAS, PAGS. 87-147.
FCE: MADRID

[ -

Cerebro primitivo _
Supervivencia del mas fuerte) Jﬁlnﬂuencuada__.,

Caracterizado por

/

Individuo |«
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Salud como un
proceso social

Dilema cultural

Perspectiva

Determina Social Inﬂuer‘lciadg ———[CEI‘Ehrﬂ social ]

Reqmere

Respalda

[ Egoismo ] [Cnmpetencia ]

Caracterlzadn por
Habllldades. EDEIa|E5J

|

[Modelns neuliberales] La etica

Comunitaria

[

Conllevan a l
Supervivencia: El hombre un competidor y consumista E
una tarea de uno contra el resto alejado del interes colectivo =
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Nocion de salud.

* La salud como proceso social, es una concepcion amplia que exige la
vinculacion de las comunidades en la obtencion de habilidades y
capacidades y la construccion de medios que permiten a los actores y
sus colectivos controlar el entorno y modificar la situacion en salud,
con miras al logro de fines especificos, traducidos en calidad de vida y
el goce del bienestar de forma equitativa y justa.

Almeida C. Reforma del sector salud y equidad en América Latina y el Caribe: conceptos, agenda, modelos y algunos resultados de

implementacion. Revista Gerencia y Politicas de Salud. 2005 Dic; 4(9): 7-47.
Gdomez R. Descentralizacidn y participacion social en salud: experiencia del departamento de Antioquia. IV Conferencia Iberoamericana de/

es. Medellin: Universidad de Antioquia, Facultad Nacional de Salud Publica, 1998. /
wa. Primer conferencia Internacional sobre la promocién de la salud. “salud para todos en el afio 20007, C%

Acia internacional de




Asistencia a los
servicios de salud

Prestacidn de servicios Espacio de informacién
de salud y solucion de PQRS

Exigencia del derecho a
la salud en su
Adultos dimension prestacional
\

Organizacion social
para laincidencia 'y
defensa DFS

Condiciones que
posibilitan una vida
digna

Significados

Gestion territorial en
salud

NNA 'y Jévenes Vida digna - resistencia
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Informacion -
consulta

Diagndsticos

o Rol fundamental de
comunitarios en

las cuidadoras

Adultos

Desarrollo
espacios formales y
mecanismos de

« participacion.

PraCticaS uchas socClalesy |

acciones colectivas
para la defensay
« garantia del DFS.

Adultocentrismo

NNA y
Jovenes

Bio- cultura
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MARCO NORMATIVO




Ley 100 93

Decreto 1841/13

Normatividad

Decreto 1757/94

Ley 1757/15

(Modifica a la ley
780/03)

Ley 1438/11

Res. Minsalud 2063/17

Ley 1751 /15

Res. 2063 de 2017
(PPPS)

COPIA (Indigena)

Semana seguridad social

(IE)

Fortalecimiento
pacomun. (Cartografias
— didlogos de saberes —

| medicina tradicional)
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CPC

e Articulo 40 : Democracia representativa.

 Articulo 45: El Estado y la sociedad garantizan la participacion activa
de los jovenes en los organismos publicos y privados que tengan a
cargo la proteccion, educacion y progreso de la juventud.

* Articulo 49: Los servicios de salud se organizaran en forma
descentralizada, por niveles de atencion y con participacion de la
comunidad.
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Ley estatutaria Derecho Fundamental a |a
salud.

* Articulo 12: Derecho de las personas a participar en las decisiones
adoptadas por los agentes del sistema de salud que los afecte o
Interesen.
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Ley estatutaria 1757 de 2015

e Control social politico, econédmico, social y cultural.

* Incorporacion de |la promocion de la participacion de planes de
desarrollo y mecanismos claros en los planes de gestion publicos.

*Se |le otorga piso normativo a los acuerdos participativos
“Presupuesto participativo”

* Brinda claridad en los mecanismos y fuentes de financiacidon de la
participacion. (Fondo de la participacion ciudadana vy el
fortalecimiento de Ia democracia).
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Atributos de |a participacion ciudadana.

Disponibilidad
(condiciones
normativas y

sociales)




Incentivos

* Premio nacional a la participacion ciudadana.

* Presentacion de experiencias exitosas en medios de comunicacion
publicos.

* Premio nacional al fomento estatal de la participacion.

* Semana nacional de la participacion ciudadana.




Politica Publica de Participacion en Salud

* La participacion como practica social se vincula con los mecanismos a
través de los cuales la sociedad posibilita la integracidon funcional y
simbdlica a los diferentes grupos que la componen, En tal sentido, |la
misma corresponde a procesos gue se constituyen en el tiempo en el
marco de las relaciones intersubjetivas y con el Estado.

* De esta manera la participacion es contextual, teniendo en cuenta,
tanto las problemas en que los ciudadanos expresan sus
necesidades, intereses y expectativas, como la forman en que la
institucionalidad se transforma o modifica; uno y otro en

permanente relacion van configurando formas de ordenamientos de

' lectiva
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Dimensiones

e Gestion publica y control a las politicas publicas.
* En la defensa del derecho a la salud.
* Modo de vida: Practica politica deliberativa.
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‘tica d

N

Resolucion 419 de 2916 PAIS: Po
Atencion Integral en Salud.

* Numeral 6.3 — Articulo 6: Procesos de realimentacion para mejorar los
resultados en salud a través de la participacion social en salud.
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RIAS — Ruta integral de atencion en salud.

La participacion social en salud es un derecho y una practica social
gue incide sobre |la posibilidad de producir bienestar y garantizar el
derecho a la salud, en el entendido de que todos los actores sociales
de una comunidad deben hacer parte de las deliberaciones y
decisiones sobre cualquier problema que los afecta. En este sentido, |la
participacion permite: a) que la gestion de las politicas publicas tenga
legitimidad y esté encaminada a lograr politicas saludables; b) el
fortalecimiento del control social sobre la gestion de las politicas
publicas; c) la promocion de la salud encaminada hacia la
transformacion de los entornos y el fortalecimiento de la autonomia
de las personas, familias y comunidades; d) la incidencia sobre la
planeacion y presupuesto de las politicas publicas-
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RIAS- Movilizacion social

Se destaca como un mecanismo estratégico de la participacion, la
movilizacion social, en donde concurren actores ciudadanos e
institucionales (gubernamentales y no gubernamentales) a partir del
cual diversos sectores sociales analizan e intervienen en los asuntos
de la politica publica con criterio de defensa y promocion de los
derechos humanos (y, especialmente, del derecho a la salud). Este
mecanismo implica el encuentro, la deliberacion publica, Ila
concertacion y la organizacion como escenario y herramienta para la
participacion social y la construccion de espacios de intercambio y
produccidon de propuestas que le aporten al desarrollo de acciones de
exigibilidad politica, social y juridica de los derechos, para que los

temas de la ag.enda social (y sectorial) se conviertan en asuntos//d//’//;____,:
onal (gubernamental). =




Politica PU
Salud — PP
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olica de Participacion Social en

PS.,

* Participacion social es: Organizacion, control, gestion y fiscalizacion de
instituciones y sistema en conjunto.
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Part|C|paC|0n comunitaria

en salud

Definicion

* La comunidad es el conjunto de personas que comparten
caracteristicas en comun, como el lugar o territorio donde se ubican,
las necesidades, los recursos, etc. La participacion comunitaria es el
proceso mediante el cual los personas y la comunidad, partiendo de
sus necesidades transforman su realidad.




Ley 100/93.

Gobierno

e Art / l

Mecanismos

Partic
Usuarios

Representantes juntas ESE

Organizacion y
control
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>

Comités
de ética

>

Copacos

Servicios
Consejos de
territoriales .,
de salud atencion

al usuario

\\\\\\//////

Alianzas y
asociaciones
de usuarios
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Determinacion de la salud

* Inequidad y Justicia Social.

* La distribucion de los recursos en el sector salud ¢ Quién se queda con
la plusvalia?

* Las diferencias basadas en la perspectiva de género.
* Las relacionadas con la violencia o el conflicto armado.
* Crecimiento poblacional.

* Condiciones minimas esenciales (Acueducto y alcantarillado; vivienda
digna; alimentacion sana, Educacion, entre otros)
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&
NTE

En 2017 el indice de GINI fue de 0.52 (muy
desigual), sin cambios frente a 2016.

Datos de interés

En 2017, EL Poblado tuvo las mayores condiciones
de vida (75,3/100), mientras Popular fue la de
menores condiciones de vida (34,8/100).

San Antonio de Prado fue el corregimiento de
mayores condiciones de vida en 2017 (44/100),
por debajo del promedio de Medellin (47,8/100).
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Informe de calidad de vida. Medellin
como vamos, 2017.




DATEO CIUDADANO

En Medellin la desigualdad por
iIngresos ha aumentado desde el
2016, mientras que en el Area
Metropolitana del Valle de Aburrd y
en el pais ha venido disminuyendo.

Coeficiente de Ginl

Area Metropolitana
s
del Valle de Aburra

052
0s

048
044 \

2014 2015 2016 2017

Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadistica
(DANE), Medellin CoOmo Vamos. 2018.

Medellin Colombia

>

casadelas

estrateg@s

7//////////.

DATEO CIUDADANO

En el periodo 2016-2017 la
inversion en programas para la
superacion de la pobreza se

redujo en casi respecto

al promedio de inversion entre
los anos 2012-2015.

Fuente: Datos torados del Informe de Calidad de Vida de
Medellin 2017, Medellin Como Vamos

casade las

estrategLas

IDAD
)QUIA
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DATEO CIUDADANO

El nUmero de casos de
desplazamiento forzado intraurbano

en Medellin aumentd " * en los

primeros 5 meses del 2018 respecto
al mismo periodo del ano anterior.

DATEO CIUDADANO

casseat de IéE PN
e ‘ra , egLaS Victimas del Conflicto Armado, Secretaria de Inclusién Social,
Famllia y Derechos Humanos.

Fuente: SISC. Datos del Equipo de Atencion y Reparacion a
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Los homicidios a mujeres
aumentaron un 64% entre] los anos DATEO CIUDADANO

2016 y 2017.

Numero de casos de homicidic a mujeres en Medellin 2014 - 2017 : ; 61,1

por cada cien mil Eévenes

2014 2015 2016 2017

Fuente: INML, SIJIN, CTI, Secretaria de Seguridad como
observador técnico. 2018
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ESTADO.

* Fortalecer la institucionalidad en clave de procesos de participacion
social y comunitaria.

 Comprender las dinamicas culturales, contextuales y territoriales de
los diversos grupos poblacionales que conforman nuestro pais.

* Facilitar herramientas técnicas y logisticas para el desarrollo de las
capacidades y habilidades para la participacion social en salud.

* Promover procesos pedagogicos que permitan incorporar a la
participacion como un modo de vida.

* Defender y proteger a los lideres y lideresas sociales.
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Comunidad.

* Mantener los procesos constituyentes revolucionarios (Boaventura).

* De-construir las practicas clientelares heredadas en la democracia
representativa.

* Fortalecer los vinculos entre pares desde la solidaridad.

* Promover el dialogo intergeneracional en los espacios de
participacion.




Salud bucal.

* Incorporar enfoques cualitativos en la formacion de los profesionales:
Comprender al sujeto desde su oralidad para interpretar su relacion
con la boca desde los contextos que lo habitan.

* Fortalecer una practica comunitaria cercana a los significados del
mundo social de los sujetos; generando capacidades en los
profesionales para el trabajo en equipo en perspectiva de los
contextos que conforman los territorios en los que se interactue.

* Posicionar la defensa del derecho a la salud (Componente bucal) en |la
formacion de los profesionales en clave de atencion primaria en salud
ara generar habilidades para la abogacia de los colectivos en |la

ndiciones que posibiliten una vida digna.







