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Resumen

Objetivo: Caracterizar una iniciativa comunitaria basada en los principios de Community Based
Participatory Research y realizada con la poblacién de una comunidad rural en México.

Materiales y Métodos: Iniciativa comunitaria en la que se utilizo métodos mixtos. Se efectiio
un diagnostico de salud participativo y se priorizaron dos problematicas: ambiental y escasez de
alternativas para la nifiez y adolescencia. Se formé una agrupaciéon con la poblacion, equipo de
investigacion y autoridades; la agrupacion se dividio en dos grupos con la finalidad de abordar las
dos problematicas identificadas. Se efectuaron talleres y se gestiono financiamiento.

Resultados: Los dos grupos obtuvieron financiamiento. Se form¢ una banda de musica tradicional
y este grupo, en conjunto con las familias de los nifos, nifas y adolescentes integrantes de la banda
de musica, efectuaron una serie de actividades culturales en la comunidad que fortalecié individual
y colectivamente a la poblacion. El grupo de la temética ambiental se enfoco en los residuos solidos
urbanos, recibiendo capacitacién con otras organizaciones comunitarias. Efectuaron una serie de
talleres con la poblacion para la separacion, reciclaje, reduccion de residuos y compostaje. Se coloco
un centro de acopio en una escuela de la comunidad. Sus actividades se ampliaron y consiguieron
recursos para colocar biodigestores y realizar limpieza del arroyo y barrancas de la comunidad.
Conclusiones: Las acciones de salud publica se fortalecen cuando se basan en enfoques basados en
la participacion comunitaria, de tal manera que la poblacion obtiene mejores resultados y los equipos

de investigacion adquieren mas aprendizajes.

Palabras clave: Investigacion Participativa Basada en la Comunidad; Poblacion rural; México;

Vulnerabilidad Social.

Abstract

Objectives: To characterize a community initiative based on the principles of Community Based
Participatory Research carried out with the population of a rural community in Mexico.

Methods: The community initiative employed mixed methods. A participatory health diagnosis was
conducted, identifying two primary issues: environmental concerns and a lack of alternatives for
children and adolescents. A collaborative group was established comprising community members,
researchers, and local authorities. This group was subdivided into two teams to address each
identified issue. Workshops were organized and financial support was secured.

Results: Both groups successfully secured funding. One subgroup formed a traditional music
band, which, along with the families of participating children and adolescents, organized a series
of cultural activities that bolstered the community both individually and collectively. The other
group focused on urban solid waste, receiving training from local community organizations. They
conducted awareness workshops on waste separation, recycling, reduction, and composting within
the community, and established a collection center at a local school. Their efforts expanded to include
the installation of biodigesters and cleaning of the community's streams and ravines.

Conclusions: Public health initiatives are enhanced when rooted in approaches like Community
Based Participatory Research, yielding improved outcomes for the population and enhanced learning

for research teams.

Keywords: Community-Based Participatory Research; Rural Population; Mexico; Social

Vulnerability.
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Introduccion

De acuerdo a datos del Banco Mundial, entre el 2015 y el 2017,
689 millones de personas en el mundo vivian por debajo de la
linea de pobreza, lo cual se agravo debido a la pandemia de
SARS-CoV-2 y para el 2020 se agregaron 100 millones mas de
personas en extrema pobreza'.

En 2021, en América Latina, la tasa de pobreza y pobreza
extrema sumo un 45.2%, es decir, 201 millones de personas
que no contaban con ingresos suficientes para sus necesidades
basicas?.

En México en el afio 2020, de acuerdo al Consejo Nacional de
Evaluacion de la Politica Social, un 43.9% de la poblacion se
encontraba en situacion de pobreza’.

La pobreza coloca a amplios grupos de poblacion en una
condicion de vulnerabilidad, debido a lo cual se requieren
acercamientos especificos desde la salud publica para que las
acciones que se emprendan sean adecuadas a las necesidades
de las comunidades. La investigacion participativa basada en la
comunidad (Community Based Participatory Research -CBPR-
por sus siglas en inglés) es un enfoque de investigacion que ha
probado ser efectiva en la salud publica, especificamente, en
las interacciones entre equipos de investigacion académica y
comunidades locales®.

CBPR, es un enfoque en el cual la poblacion tiene un papel
protagoénico, de tal manera que las iniciativas que emergen
toman en cuenta su identidad y parten de sus propias necesidades
y fortalezas. Uno de los componentes fundamentales del
CBPR es formar una agrupacion con diversos actores
sociales (poblacion, autoridades, lideres locales, equipos de
investigacion etc.), esta agrupacion debe construir lazos de
confianza, romper con la jerarquia tradicional de quien sabe,
quien recibe y quien decide, promoviendo una distribucion
de poder equitativa durante todo el proceso de investigacion.
A partir de esta agrupacion se abordan las necesidades que la
propia poblacion haya identificado y se disefian iniciativas para
enfrentar dichas problematicas™®.

El objetivo de este manuscrito es caracterizar una iniciativa
comunitaria basada en los principios de CBPR y realizada con
la poblacion de una comunidad rural en México.

Materiales y métodos

Iniciativa comunitaria efectuada entre marzo del 2008 a julio
del 2014, en la que se utilizaron métodos mixtos. Se realiz6 en
una comunidad rural dedicada a la agricultura de temporal y
catalogada con un indice de marginacion alto’, ubicada en el
Estado de Morelos, en la region central de México.
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Esta iniciativa tuvo las siguientes fases:

Primera fase (Marzo 2008-Febrero 2009). El objetivo en
esta fase fue realizar un diagnostico de salud poblacional,
de tal manera que el equipo de investigacion, formado por
profesionales de la salud publica, entr6 en contacto con la
poblacion y las autoridades municipales y locales para realizar
un diagndstico de salud bajo el enfoque de ecosalud y con la
participacion activa de la poblacion. Se aplicé un cuestionario,
que incluyd preguntas relacionadas con el manejo de residuos
solidos y se realizd un ejercicio de priorizacion colectiva para
identificar las principales problematicas de la poblacion.

Segunda fase (Marzo-Diciembre 2009). Derivado del ejercicio
de priorizacion, se seleccionaron dos problematicas y se
formaron dos grupos entre los habitantes de la comunidad, por
tanto, el objetivo de esta fase fue capacitar a los integrantes
de los grupos (proyectos: cultural y ambiental -manejo de
residuos sélidos-), para el disefio de la propuesta y busqueda
de financiamiento. Se realizaron varios talleres que tuvieron la
finalidad de que las mujeres y hombres de la comunidad se
capacitaran en la busqueda de convocatorias de financiamiento
y en establecer vinculos con organizaciones civiles y
autoridades de las dependencias gubernamentales.

Proyecto cultural. Se formé un grupo con las madres y abuelas
que desearon participar para capacitarse en elaborar una
propuesta para la bisqueda de financiamiento en un proyecto
enfocado en las etapas de la nifiez y adolescencia.

Proyecto ambiental. EI grupo se formo6 por cuatro familias de
la comunidad que aceptaron participar y quienes formaron
la Comision Promotora del Manejo Integral de Residuos
Soélidos (CPMIRS), quienes se acercaron con organizaciones
comunitarias con experiencia en el manejo de residuos solidos
para que les brindaran capacitacion

La capacitacion se brindd por dos organizaciones: Centro de
acopio de San Antén (BIOSUSTENTA Y GESA) ubicado en
Cuernavaca, Morelos y la Universidad Campesina del Sur
ubicada en el estado de Guerrero.

Tercera fase (Enero 2010-Julio 2014). Esta fase tuvo dos
objetivos 1) Apoyar a ambos grupos (cultural y ambiental) que
consiguieron financiamiento y 2) Capacitar a los grupos en la
contabilidad de los recursos obtenidos e integrar el informe
para las dependencias que otorgaron el financiamiento.
Debido a lo anterior, el equipo de investigacion brindo talleres
a los integrantes de ambos grupos para que adquirieran los
conocimientos y habilidades que se requerian.
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Proyecto cultural.

Posterior a conseguir el financiamiento, este grupo realizd
una invitacion dentro de la comunidad para que nifios, nifias
y adolescentes asistieran los sabados a las clases de musica
dentro de un espacio comunitario.

Proyecto ambiental.

Por parte del equipo de investigacion se realizo la capacitacion
a los integrantes de la CPMIRS para la observacion y
aplicacion de cuestionarios del manejo de residuos sélidos que
se aplicaron a las familias de la comunidad.

Posterior a la capacitacion, el equipo de investigacion y la
CPMIRS, realizaron una serie de talleres con la poblacion
adulta y jovenes. Los temas abordados en los talleres fueron:
cuidado del medio ambiente, contaminacion, calentamiento
global, dafios a la salud debido a la basura, manejo de residuos
solidos, compostaje y centro de acopio.

Las actividades para nifios/nifias y adolescentes se realizaron
en dos ambitos: en las plazas publicas y en las escuelas. En las
plazas, se dieron talleres para la elaboracion de manualidades
a partir de residuos solidos (carton, botellas de plastico, papel
o periodico), juegos (loteria, concursos de separacion de
residuos, etc.). Ademas, se realizaron funciones de teatro guifiol
abordando el tema del cuidado del ambiente y separacion de
desechos. Al finalizar los talleres, se realizd una feria en la cual
se mostraron las manualidades realizadas por ellos y se abrid
la convocatoria a un concurso de dibujo para preescolares de
jardin de nifios y escolares. A las personas adultas se les entregd
un triptico con la explicacion de lo que se estaba haciendo en el
manejo de residuos solidos.

En la escuela primaria y en el jardin de nifios, se mostré en
que consiste la separacion de residuos solidos. La maestra y
los preescolares colocaron cajas en diferentes puntos de la
localidad con letreros que indicaban como separar los desechos
(organicos e inorganicos).

En esta fase la CPMIRS y el equipo de investigacion, también
realizaron estas actividades:

e Acercamiento con el director de la telesecundaria y el
estudiantado para presentarles la propuesta del centro
de acopio, el cual se ubico en ese espacio.

e La promocion y entrega de material casa por casa.
Esto consistia en la entrega de costales con los 4
nombres del material a reciclar (plastico, papel y
carton, latas y vidrio), un calendario con informacion
acerca de la separacion y un video en formato DVD
de manejo integral de residuos sélidos
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e Se repartieron contenedores en las tiendas de la
localidad para recolectar plasticos y botellas de vidrio

e  Se capacito al estudiantado de la telesecundaria para
el manejo del centro de acopio y recoleccion de
residuos solidos

El CPMIRS, visitd 60 casas de la localidad. Con estas familias
se realizaron entrevistas informales acerca de la percepcion y
manejo de los residuos solidos.

Componente cuantitativo:
Proyecto ambiental:

1)  Cuestionario con 62 reactivos que incluian preguntas
con respuestas de opcion multiple, en escala Likert y
preguntas abiertas.

El muestreo cuantitativo fue probabilistico estratificado de
n=60. La unidad de analisis fueron las viviendas. La comunidad
se dividio en 6 zonas con limites naturales y estado diferencial
de urbanizacion y servicios, lo cual se logré conocer por el
diagnostico de salud realizado en la fase uno mediante un
censo poblacional. El muestreo se aplico de forma aleatoria
sistematizada por sorteo. Se aplico el cuestionario en cada 5
casas empezando el conteo en cada zona. Este cuestionario se
disefo en especifico para el proyecto y se integré con variables
sociodemograficas, conocimiento de las 3 R’s (reducir, reusar
y reciclar), clasificacion de residuos soélidos, asignacion
de residuos a alguna de las 3 R’s., produccion y manejo de
residuos sélidos por familia, servicios de recoleccion de
residuos solidos. Estos datos se indagaron antes y después de
la estrategia.

Componente cualitativo:

1) Durante todas las fases, el equipo de investigacion
realizo registro etnografico.

2) Bitacora. Las familias registraron la asistencia del
servicio de recoleccion de residuos solidos.

Analisis de informacion.

Los reactivos del cuestionario se procesaron en Stata v. 9, para
el diagnostico de la produccion de residuos mediante el analisis
descriptivo de los datos. Se categorizo la pregunta de residuos
solidos en positivas cuando las familias: entregaban al camion
recolector los residuos, separaban, reciclaba, reutilizaban o
realizaban composta; negativas cuando las familias: quemaban,
enterraban y tiraban en la calle o barrancas y mixtas cuando
tenian practicas positivas, pero conservaban por lo menos una
negativa.
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La informacion de los registros etnograficos fue transcrita
en un procesador de textos y se tomaron acuerdos para los
codigos en los que se agruparia la informacion, se realizé una
codificacion manual, vaciandose en matrices para su analisis.
La informacion de la bitdcora fue transcrita y se realizd
analisis de la descripcion de la experiencia de las familias.
Para el proyecto ambiental, las categorias del analisis fueron:
percepcion del servicio de recoleccion, propuestas de mejora
del servicio, residuos solidos como problema, propuesta de
solucién a este problema, tiraderos de basura en la localidad
y practicas de manejo. Las categorias de analisis del proyecto
cultural fueron: percepcion de las madres y abuelas, cambios
en nifias, nifios y adolescentes participantes en la banda de
musica, dificultades del grupo.

Resultados

Losresultados se presentan de acuerdo con las fases presentadas
en la seccion de material y métodos.

Primera fase (Marzo 2008-Febrero 2009). A través del
diagndstico de salud se identificaron los siguientes aspectos:
a) fortalezas, recursos y dinamicas de la poblacion y b) los
principales problemas sociales y de salud. En conjunto con
la poblacién se realizo un ejercicio de priorizacion de dichos
problemas y se eligieron dos problematicas: 1) las nifas,
niflos y adolescentes que finalizan la educacion basica, no
tienen alternativas educativas dentro de la comunidad y 2)
problematica ambiental con los residuos solidos®. A partir del
diagndstico de salud participativo, se inicid un proceso con
base en los principios del CBPR, de tal manera que se formo
una agrupacion constituida por diversos grupos comunitarios
(grupos de mujeres, campesinos, adolescentes y escolares), asi
como con las autoridades locales y el equipo de investigacion
(Figura 1).

Segunda fase (Marzo-Diciembre 2009). El grupo del proyecto
cultural (madres y abuelas), envid su propuesta para la
busqueda de financiamiento a través del Programa de Apoyo
a las Culturas Populares y Comunitarias (PACMyC), el cual es
un fondo del gobierno federal mexicano, para brindar recursos
para proyectos comunitarios y culturales. El grupo del proyecto
cultural envid su propuesta a la Secretaria del Medio Ambiente
y Recursos Naturales (SEMARNAT).

“Nunca pensé que a mi edad iba andar en estos trajines para
que nos dieran dinero para que los chamacos tengan algo que
hacer” (Mujer-abuela 60 afios, registro etnografico).

Tercera fase (Enero 2010-Julio 2014). Ambos grupos
consiguieron financiamiento. El proyecto cultural, se enfocé en
la formacion de una banda de instrumentos musicales de viento
(clarinetes, trompetas, trombon, tuba etc.) que toca musica
tradicional de la region. En el caso del proyecto ambiental, se
enfoco en los residuos solidos.
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Figura 1. Fases de la iniciativa comunitaria con base en los
principios de CBPR

Establecer
relaciones entre
la Poblacién, el
Equipo de
Investigacion y las.
Autoridades

Evaluar
fortalezas y
dindmica de la
comunidad

participativa

Mantener,
sostenery
evaluar las
relaciones

Realizacién de
iniciativas
comunitarias.
en: residuos
sélidos y banda
de musica

[TEN] *Diagnostico Integral de Salud Participativo
[TFN] Fuente: adaptada de Isracl BA, Eng E et al 2013

Se describen los resultados de cada proyecto

Proyecto cultural

Las integrantes de este grupo se dividieron para las actividades
inmediatas: comprar los instrumentos musicales y buscar
maestro o maestra de musica. Dos abuelas fueron al centro
histérico de ciudad de México a comprar instrumentos
musicales y otra comision de madres se dedico a buscar un
maestro de musica.

Inicio el grupo con ocho y paulatinamente se fueron integrando
mas niflos, niflas y adolescentes hasta formar una banda de
musica con 19 integrantes, con edades entre 12 y 16 afios, ocho
mujeres y 11 hombres, estudiantes y solo los de mayor edad ya
no estudiaban y trabajaban en labores agricolas con sus padres.
Este grupo convoco a las madres y padres de los integrantes de
la banda de musica para formar una mesa directiva que debia
apoyar en el cuidado del uso de los instrumentos musicales
ya que se llevaban a casa para realizar ejercicios. Ademas, se
requeria efectuar actividades para obtener recursos economicos
para el pago del maestro de musica y las necesidades propias
que requiere el mantenimiento de los instrumentos musicales.
La mesa directiva se formé con ocho madres y dos padres
de familia quienes manejaban los recursos que obtenian
con las actividades que realizaban dentro de la comunidad.
Estas actividades eran ademas un espacio de convivencia y
esparcimiento de la poblacion, en los que la banda de muisica
amenizaba las reuniones.

La banda de musica también participaba en eventos locales,
municipales y estatales, invitados por las autoridades (Figura
2).
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Figura 2. Participacion de la Banda La esperanza de La
Nopalera en evento en el Instituto Nacional de Salud Publica,
Cuernavaca, Morelos

Y | !

Las madres y abuelas mencionaban que veian cambios en los
integrantes de la banda de musica:

“...él es muy timido y ahora que aprendio a leer las notas
musicales, le esta ayudando a expresarse y esta de mejor
animo” (madre 35 afos, registro etnografico).

“De por si, como a él lo abandono su mama desde que era
chiquito, ha sido muy enojon. Ahora que estd en la banda, lo
veo que agarra su clarinete en las tardes y eso le ayuda, esta
mejor y mas calmado” (abuela 60 afios, registro etnografico).

“...Desde que ella esta en la banda de musica, se desenvuelve
mejor y haber salido y conocer otros lugares también le ha
servido” (madre 33 afios, registro etnografico).

Conforme los integrantes de la banda de musica fueron
cambiando de edad, algunos de ellos continuaron estudiando
el bachillerato y, por tanto, dejaron de participar en las clases
de musica, pero se fueron incorporando nuevos integrantes.

Debido al buen resultado presentado a la institucion que
brindé el financiamiento, les brindaron recursos para el pago

del maestro de musica.

Proyecto ambiental

Al finalizar la capacitacion que brindaron las organizaciones
comunitarias, una de las integrantes del grupo comento: “De
eso si, mucha comunicacion, mucha confianza, muy bonito el
ambiente.” (Mujer, 33 afios, registro etnografico).

Durante los talleres impartidos por el equipo de investigacion
y la CPMIRS, una mujer comento:
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“... la idea es que nosotros le demos un valor jverdad?
Efectivamente lo que no se pueda reciclar, que el camion se
lo lleve y ya seria menos ;no? Aparte aprovechariamos en
este caso lo organico.” (Mujer del vivero, 50 afios, registro
etnografico).

Durante la visita a las familias de la comunidad para conocer
su percepcion sobre los residuos sélidos, por parte de los
integrantes del CPMIRS, una de las personas sefialo: “... se ve
mal y huele mal y es mal ejemplo porque los demds ven basura
y tiraban también ahi.” (Mujer, 33 afios, registro etnografico).
A través de la bitdcora efectuada por familias sobre la
recoleccion de residuos en los distintos sitios de la localidad,
se puedo identificar la inasistencia y las practicas realizadas
durante la recoleccion.

Sobre el servicio de recoleccion de basura: “regular, cuando
va muy lleno no se lleva la basura hasta que viene de nuevo”
“malo, porque a veces viene o no pasa, ni modos que vaya
corriendo con mis bultos hasta la esquina”. (Mujer 45 afios,
registro etnografico).

Através del cuestionario aplicado a las familias, se identificaron
los conocimientos y la percepcion de las personas posterior a
los talleres recibidos:

“Mas ahorita es preocupante. Pensaba pues quemo la basura
vy ya, pero eso nos perjudica la salud” (Hombre, 33 afios,
Cuestionario).

“Como aqui no nos habian venido a platicar no nos interesaba
mucho.” (Mujer, 50 afos, Cuestionario).

“Hay que reutilizar las cosas que se puedan y comprar cosas
que son necesarias, no comprar mucho desechable.” (Mujer,
37 afios Cuestionario).

“Si se separa [los residuos solidos] no es problema” (Mujer,
36 afios, Cuestionario).

Se comenzd la recepcion de residuos solidos separados y
limpios de las casas para el centro de acopio ubicado en la
telesecundaria.

“Resto de comidas se la doy a los pollos, lo demas al carro
[de recoleccion de residuos solidos], y en los costales estoy
separando” (Femenino, 42 afos, Cuestionario).

En relacion a la informacion obtenida del cuestionario
aplicado en las viviendaa se pudo conocer que los residuos
solidos que principalmente se generaban eran: plasticos
(98.3%), papel y carton (88.3%), latas y vidrio (78.3%). El
servicio de recoleccion de residuos solidos era irregular, la
mayor parte de los participante declararon que pasaba una
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vez a la semana (71.7%), dos veces a la semana (11.7%), sin
embargo, hubo familias que declararon que lo desconocian
(5%) o nunca pasaba (1.7%). Al final de los talleres realizados
con la poblacion, los participantes refierieron, con respecto
al conocimiento del tema, lo siguiente: el 76.7% refirié que
el plastico se puede reutilizar, asi como otros materiales
como latas (83.3%), vidrio (90%) y papel y carton (70%). En
la Figura 3 se muestra el tipo y manejo de residuos soélidos
durante el proceso del proyecto. Se observa que las practicas
positivas se conservaron, hubo poca diferencia con respecto a
las practicas negativas, debido posiblemente a la irregularidad
de los servicios de recoleccion.

Figura 3. Comparacion de manejo residuos solidos basal y
seguimiento del proyecto ambiental (%)

74 75

Porcentaje (%)

25

Negativas Positivas

Basal = Seguimiento

p>0.05, Chi?

[TFN] *Negativo: quemar, enterrar y tirar a la calle o barranca
[TEN] **Positivo: dar al camion recolector, separar, reciclar, reutilizar y composteo
[TFN] Fuente: elaboracion propia.

Derivado de la primera gestion del financiamiento brindado
por SEMARNAT, el grupo realizd otras gestiones de
financiamiento con la misma dependencia, para la obtencion de
recursos economicos que fueron utilizados para la colocacion
de biodigestores de aguas residuales, la limpieza del arroyo y
barrancas.

Discusion

Dentro de los principios y componentes de CBPR se
considera indispensable tomar como base las necesidades y
las preocupaciones locales, lo cual fue un eje central de esta
iniciativa®®. Partir de las necesidades de la poblacion, permite
que las propuestas que se disefien sean acordes a lo que las
personas requieren, por tanto, participan en dichas propuestas
porque tiene relevancia y sentido para su vida cotidiana®!?.
El método de CBPR contribuy6é de manera decisiva para que
la poblacion asumiera un papel protagonico y se fortalecieran
los procesos participativos en la comunidad.
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Esta iniciativa, se ajusto a los planteamientos de Israel BA et al
y Wallerstein et al, quienes sefialan que el primer componente
en CBPR es integrar una asociaciébn o agrupaciéon con
diversos actores sociales™®. Por tanto, la agrupacion de esta
iniciativa se formo con los diversos grupos de la comunidad,
las autoridades locales y el equipo de investigacion. Este
equipo, establecid desde el inicid relaciones horizontales
basadas en el respeto, el didlogo permanente, comprension
de los elementos socioculturales de la poblacion, toma de
decisiones compartida, con atencion permanente en impulsar
la construccion colectiva de los saberes y el empoderamiento
de las personas y los grupos. La posicion asumida por el
equipo de esta investigacion es acorde con lo reportado en
otros estudios™®!2, Ademas, el equipo de investigacion
mantuvo un proceso constante de auto reflexion y analisis
grupal para que las diferencias de clase, étnicas y educativas
de los profesionales no condujeran a un desequilibrio en el
manejo del poder, lo cual coincide con lo que reportan otros
autores™"3.

En la salud publica, la participacion y movilizacion de actores
sociales', tiene un papel central y cuando las iniciativas
comunitarias son efectuadas con base en el enfoque de CBPR,
la participacion de la poblacion se convierte en uno de los
elementos fundamentales.

La comunidad en la que se realizo esta iniciativa se cataloga
de alta marginacion, lo cual ubica a la poblacion en un estado
de vulnerabilidad. Esta situacion es semejante a otros estudios
que se han realizado con el enfoque de CBPR con diversos
grupos poblacionales que se encuentran en circunstancias
de vulnerabilidad, ya sea con poblaciones pertenecientes al
mismo pais''?, como fue el caso de esta investigacion, o bien
poblacion migrante en otros paises'>!¢17:18,

La equidad es un elemento primordial dentro de la salud
publica, al igual que en el enfoque de CBPR*>". Desde hace
varias décadas M. Whitehead sefialé que la inequidad se
refiere a las diferencias en salud que son evitables e injustas®.
Se ha propuesto que con la aproximacion de CBPR, en
conjunto con la transdisciplina se puede lograr un incremento
de la equidad”. A través de las acciones que se realizan
para eliminar la inequidad, se pueden establecer nexos para
promover politicas publicas que favorezcan la salud, tal
como ha ocurrido en Suecia con poblacion migrante de
origen africano y musulman, en los que se reportan acciones
para impulsar politicas que contribuyan a la disminucion del
estigma y discriminacion hacia estos grupos'®*. Uno de los
propositos de efectuar esta iniciativa bajo los principios de
CBPR fue contribuir a disminuir la inequidad en salud.

Diversos autores han sefialado las diversas formas en las que el
arte contribuye a mejorar la salud de las poblaciones. En esta
iniciativa comunitaria, la banda de musica fue un elemento
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que favorecid de forma individual y colectiva a la poblacion,
en especial, fue un mecanismo cultural que fortalecio la
cohesion social y los procesos participativos lo cual es acorde
a lo reportado en otros estudios®?. En esta iniciativa, a pesar
de todas las acciones que se realizaron en los proyectos no
se logré concretar alguna politica publica. La formulacion
de politicas publicas que son impulsadas a partir de los
requerimientos de las propias poblaciones, inciden de forma
decisiva en las inequidades. Sin embargo, en esta iniciativa no
se logrd la formulacion de politicas publicas.

Conclusiones

En esta iniciativa comunitaria, a través del enfoque de CBPR
y la colocacion en el centro de las necesidades de la poblacion,
se logro la participacion de diversos actores sociales. Ademas,
debido a la naturaleza de los proyectos que formaron la
iniciativa comunitaria se construyeron aprendizajes, tanto de
los grupos de nifios, nifias, adolescentes y poblacion adulta
como para las autoridades locales y el equipo de investigacion.
Estos aprendizajes pueden contribuir en el caso de la nifiez y
adolescencia, para la construccion en ciernes de su ciudadania
y para la poblacion adulta fue una oportunidad para aprender
a negociar e interaccionar a partir de sus necesidades con las
autoridades y las instituciones publicas. El aprendizaje para
el equipo de investigacion es que se requieren mas esfuerzos
para impulsar politicas publicas que mejoren las inequidades
en salud.

Conflicto de interés
Las autoras manifestamos no tener ningtin conflicto de interés.
Consideraciones éticas

El proyecto fue aprobado por el Comité de Etica e Investigacion
del Instituto Nacional de Salud Publica. La iniciativa
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mexicana en materia de la investigacion con seres humanos
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la Salud, 1986). Se solicito el consentimiento informado a los
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Uso de inteligencia artificial (IA)
Las autoras declaran que no han utilizado ninguna aplicacion,
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en el analisis e interpretacion de los datos.
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