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asistencial con la participacidon comunitaria. Se interpretaron las relaciones existentes entre las diversas
categorias, subcategorias y codigos identificados. Conclusiones: El tipo de participacién de la comunidad
evidenciada es pasiva o pseudo-participacién. Se remarca la injerencia politico partidaria en temas de
salud. Se reconoce la intervencion de los agentes comunitarios, por su labor con motivacién, vocacién
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Objective: To explore the perceptions of community agents about community participation in the
Bellavista-Callao community, in February 2020. Materials and methods: This study has a qualitative
approach of phenomenological and exploratory design. The study population consisted of 8 active
community agents from the Bellavista-Callao community. Agents were interviewed with prior
informed consent. The information was processed using the Atlas.ti v.9 program, the recordings were
transcribed and categories were identified, with subcategories and codes. Results: 3 main categories
were identified: Perceptions on the definition of Community Participation in Health, Perceptions on the
Operationalization of participation and Perceptions on the Execution of participation, with subcategories
where the interviewees referred various perceptions on community participation, commitment to
participation community; operationalization of participation, home visits; execution of the participation
and relation of the assistance with the community participation. The relationships between the various
categories, subcategories and identified codes were interpreted. Conclusions: The type of community
participation evidenced is passive or pseudo-participation. Political party interference in health issues
is highlighted. The intervention of community agents is recognized, for their work with motivation,
vocation of service and empathy, in turn, it is recommended to strengthen at work the capacities to
carry out reorient community work in addition to the effort made by agents towards the community,
modifying the conception as assistance referred to the community agents involved.

Keywords: Community involvement; Community workers; Perception (Source: DeCS).

INTRODUCCION

Existen diversos autores que han procurado dar una definicidn tangible al término
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“Participacion”. Se puede definirlo como Intervencién en
un acto, una actividad que persigue una meta u objetivo
W, También puede definirse como el proceso en el que
una comunidad interviene en la solucién de sus propios
problemas que acorde a sus experiencias pueden llegar
hasta la toma de decisiones que permitan llegar a resultados
medibles y deseables para la misma comunidad 3. En
ese sentido, la poblacion asume sus responsabilidades
en el marco de su salud individual, familiar y colectiva,
identificando necesidades problemas y planteando
soluciones *%. Ademds, Cassetti V. y colaboradores ©),
lo definen como el proceso mediante el cual diferentes
agentes comunitarios se relacionan de manera directa o
indirecta en alguna de las fases del proceso, mediante el uso
de diversos métodos tanto de consulta, empoderamiento
o colaboracion. Ante ello emerge la figura de los Agentes
comunitarios, como representantes de la comunidad que
poseen ciertas caracteristicas y cualidades descritas por
los autores y que intervengan en alguna parte o en todo
el proceso de planificaciéon local ©®, que permiten que
tengan cierto nivel de arraigo en la comunidad a la que
representan y puedan ejercer una labor de soporte y
coordinacion intersectorial muy estrecha, vinculdandose con
los establecimientos de salud ©.

De tal manera, que los agentes comunitarios al ser los
responsables para la relacion con los establecimientos de
la salud ™9 ya que va a permitir mejorar los accesos de
atencién en la comunidad, donde fomenten una mejor
atencion en salud y a la vez comunitario 12,

En la comunidad de Bellavista-Callao, la labor
comunitaria se muestra muy limitada, motivo por el cual
se ha realizado la presente investigacién. Se formuld el
siguiente problema: ¢Cuales son las percepciones de los
agentes comunitarios sobre la participacién comunitaria en
la jurisdiccion del distrito de Bellavista-Callao, en el mes de
febrero del 2020?

Su objetivo fue explorar las percepciones de los agentes
comunitarios sobre la participacién comunitaria en la
jurisdiccion del distrito de Bellavista-Callao, en el mes de
febrero del 2020. Esta investigacion se justifica por cuanto
la participacion comunitaria en salud esta plenamente
reconocida como un elemento fundamental para el logro
de los objetivos comunales, y esta debe relacionarse con
otros factores que permitan el adecuado empoderamiento
de la poblacidn.

MATERIALES Y METODOS

Enfoque y disefio de estudio

Investigacion de tipo cualitativa de disefio
fenomenolégico y exploratorio por cuanto reune las
caracteristicas de abordaje desde la légica interna del
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sujeto investigado, comprende la realidad que es vista como
subjetiva, compleja, heterogénea *3. Brinda su énfasis en lo
individual y particular 4.

Poblacion de estudio

Se aplicéd una entrevista a profundidad a 08 agentes
comunitariosdelascuales3deellastrabajanarticuladamente
con el Centro de Salud “Peru Korea Bellavista”, y las otras
5 personas son miembros de organizaciones sociales de
base tales como comedores populares y vasos de leche de
la jurisdiccion, que cumplen con los siguientes criterios de
inclusion: miembro activo de una organizacién social de
base, persona que resida en la comunidad de Bellavista,
tiempo de residencia mayor o igual a 2 afios, persona que
acepte participar en el estudio. Asimismo, se cumplieron
los siguientes criterios de exclusidn siguientes: Persona que
pertenezca a alguna organizacion social de base de otras
jurisdicciones, tiempo de residencia menor a2 afios, persona
gue no acepte participar en el estudio. Se identificaron 3
categorias a saber: definicidon de participacion comunitaria,
operativizacion de la participacidon, ejecucion de la
participacién. Cada entrevista tuvo una duracién individual
aproximada entre 45 minutos a 01,5 horas y se aplicé hasta
alcanzar el punto de saturacidn tedrica, realizandose en un
ambiente agradable, de preferencia en su mismo lugar de
labores o en su domicilio, mediante grabacién de audio.
Para el andlisis de los datos, se revisaron los apuntes y
grabaciones, se utilizé el programa Atlas.ti v.09.

Consideraciones éticas

Los autores declaran haber leido y respetado la
Declaraciéon de Helsinki, no se vulneraron los aspectos éticos
de ninguna persona incluida en el estudio, manteniendo
la respectiva confidencialidad y respeto, se procedié a
ejecutarla previo consentimiento informado de la persona,
garantizando la confidencialidad de las grabaciones
realizadas. Se respetaron los principios bioéticos en la
investigacion (1516),

RESULTADOS

Se obtuvieron las siguientes percepciones acorde a cada
categoria identificada:

1) Percepciones sobre la definicion de participacion
comunitaria en salud:

En relacidn a la definicidon de participacion comunitaria
en salud, las entrevistadas refieren que ello implica disponer
de su tiempo para realizar un trabajo con el fin de servir al
resto, pero que ello no resulta si la misma comunidad no
tiene la predisposicion de aceptar el trabajo que los agentes
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comunitarios realizan, y que valoren las coordinaciones
que realizan con el establecimiento de salud. Se resalta la
capacidad organizativa con las autoridades locales para el
fomento de la participacion:

“A ver, una participacién, digamos asi, comunitaria es el
trabajar, para mi, sin tiempo, bueno para disponer de mi
tiempo libre, no tengo horario, yo no tengo horario, a veces
yo misma digo ni yo dispongo de mi tiempo, porque si me
llaman para servir o porque me necesitan en algun lado, lo
hago, salgo en el instante, o sea dejé de hacer lo que estoy
haciendo” (E1, L34).

“La participacion comunitaria seria que la comunidad
participe en estos temas, que participe de repente
recibiendo los consejos, las sugerencias, los avisos todo
concerniente a los temas de salud, a las difusiones o de
repente si le toca un control pues hay que asistir, si le toca
llevar al nifio no dejar de asistir, que no pierdan su fecha de
control” (E4, L29).

“Ahora esta mucho mejor, mas organizado, porque antes
no habia esas charlas en cambio ahora recién tenemos
las charlas, nos llaman a capacitacion (...) Tanto las juntas
vecinales con el vaso de leche toditas nos informamos, nos
organizamos para participar” (E7, L141).

Por otro lado, siguen las opiniones relacionadas a la
participacién en campafias de salud como parte del concepto
de la Participacion comunitaria, estando supeditada su
participacién a la cercania domiciliaria del lugar de la
campafia y revelando otra limitante en la despreocupacién
de parte de los pobladores por su propio estado de salud
actual. A pesar de ello, se releva el dinamismo que de por
si le dan a la participacion como eje clave para motivar al
resto:

“Bueno la gente mds va de alrededor porque estan
cerca éno? porque de otra zona no vienen, aparte de que
dependiendo eso si puede ser libre, por decirlo, que vengan
de otra zona” (E1, L121).

“En cuanto a la salud, pienso que las campafas, ¢por
qué? Porque si no se enteran, si no sabe Ud. no va a salir de
casa parair a, que yo le diga vaya al centro, ¢para qué? Sino
tienen una consulta, no se preocupan en si por ahondar un
poquito mas en su salud (...)” (E1, L127).

“Opino que, si debe de haber participacién, pero como
le digo con temas que sean interesantes a la comunidad
hay mucha gente mayor que pueden ir a escuchar, pero no
vamos a ir a escuchar (...) Dar temas que a la gente le ponga
pilas (...), pero tiene que ser talleres pilas para que la gente
participe, para que la gente esté dindmica y no para que la
gente se duerma” (E8, L27).

Se resalta la injerencia politica que en la comunidad esta
presente de una manera muy enraizada en la mentalidad de
la poblacién:

“Concientizar un poquito mas al resto de personas éno?
para que en adelante participen, porque parece que lo han

mentalizado de que todo es en base a politica” (E4, L44).

En relacion al Compromiso con la participaciéon
comunitaria en salud, las entrevistadas denotan actitudes
favorables que demuestran que pueden organizar sus
propias labores diarias en sus familias, y que pueden
organizar su tiempo en pro de garantizar su participacion
activa, refiriendo que le encuentran un “gusto agradable”
por la labor que realizan, sabiendo escuchar a la gente y
como refieren, “tomando en serio su labor” y “voluntad de
trabajo”:

“(...) No me hago problemas, entonces y es el trabajar,
como quien dice hacer el bien sin mirar a quien éno? Y a
donde vaya porque no tengo miedo de llegar al rincén
mas bajo ni tampoco tengo el miedo de rozar con la gente
éno? (...) Nosotras, las demas hemos sido convocadas igual,
hemos sido convocadas para participar, nos dieron una
capacitacién o una charla para mostrarnos el trabajo que
vamos hacer, para explicarnos y salir a campo (...9 Todas han
tenido y sé que tienen voluntad, tienen espiritu del trabajo
eso si les gusta, nos gusta lo que hacemos, en realidad nos
gusta lo que hacemos (...)” (E1, L34-40).

“Digamos, le digo, no sé, es tomarmelo de repente como
forma personal, tomar muy en serio en si la labor que estoy
realizando, ya no me veo yo, ni me ven mucha gente al llegar
a casa por ejemplo éno? (...) Porque me gusta escuchar a la
gente, me entiende, a veces yo misma me comprometo (...)
entonces es tomar en serio en si nuestra labor” (E1, L55).

2) Percepciones sobre la operativizacion de la
participacion:

En relacion a la operativizacién de la participacion, se
han recogido diversas expresiones sobre el concepto de
empoderamiento que poseen las entrevistadas, entre las
que destacan deben estar fortalecidas con capacitaciones,
que les permitan ejercer una labor contundente en
comunidad, garantizando el seguimiento de casos y
asegurandose que los pacientes sigan las indicaciones
brindadas por el establecimiento de salud, todo esto tiene
un fuerte componente asistencialista de la atencién:

“Por empoderamiento yo entiendo de que las
personas deben saber que tienen que ir a un control hacer
seguimiento, continuar el tratamiento, no abandonarlo
como la TBC comienzan y ya cuando estdn por cuatro o
cinco meses y de ahi lo dejan (...)” (E3, L55).

“El empoderamiento es de repente estar fortalecido
a través de las capacitaciones, de charlas, de consejos, de
capacitaciones que nos dan (...)” (E4, L47).

“El empoderamiento nosotros lo entendemos cuando
tenemos conocimiento herramientas para poder estar
empoderadas y saber hacia donde vamos (...)"” (E8, L42).

En relacién a la definicidn que poseen de Visita
domiciliaria, las entrevistadas refieren, que dicha actividad
garantiza el seguimiento de pacientes que realiza el
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establecimiento de salud, teniendo la oportunidad de
realizar un abordaje de otras problematicas, priorizando
nuevamente el aspecto asistencialista de la atencién:

“Bueno para nosotros la visita en si es que vamos para
hablar con, digamos, con quién nos corresponde aqui en
cuanto a la visita esa para los nifios, tenemos que hacer
por ejemplo las consulta sobre el programa o sobre el
tratamiento de la criatura e informarnos si nos quieren
manifestar alguna otra preocupacion o algin otro interés
que tengan ya en casa, alguna otra problematica” (E1, L67).

“También he logrado hacer visitas domiciliarias a
pacientes que no pueden llegar al centro, salimos en
movilidad entonces hacemos el control en el domicilio, pero
también lo haciamos en el mismo centro a las personas que
van y hacen su control o para empezar su tratamiento en
hipertension” (E1, L13).

3) Percepciones sobre
participacion:

En relacion a la ejecucion de la participacion, las
entrevistadas refieren que ello se lleva a cabo gracias a
un trabajo de coordinacion intersectorial en especial con
las escuelas que debe estar fortalecido a fin de contribuir
a resolver los problemas de salud de la comunidad, con
prioridad a la poblacion infantil, relaciondndolo con
la articulacidon con las autoridades locales como de la
Municipalidad | distrital o provincial:

“Yo creo que el Perl Korea tiene buenas intenciones,
pero tratan, pero no queda, por lo que a los colegios
deberian ir ellos (..) deberian darles informacién a los
colegios, ensefiarles a los nifios ya que la mayor parte
estan solos porque los padres trabajan (...) El tema es la
coordinacion de horarios, programarlo un domingo, pero
como le digo que la gente esta tan apurada vive tan aprisa,
viene de su casa a descansar practicamente y se olvida de
todo.” (E5, L102-109).

“Primeramente, es el vaso de leche de la municipalidad,
ellos nos informan cualquier reuniéon que tengan, de
cualquier charla, ellos son los que mas o menos los que
convocan en la municipalidad de Bellavista (...). También
nos ayudan en orientarnos en que vayamos al seguro, o a
este otro, también nos aconseja la presidente sobre eso
porque nos ayuda en hablar con los doctores y nos pasa
lavoz (...). Si, vamos toditos, a todas nos convocan y todas
vamos, somos como 50 vasos de leche en el distrito a todos
nos mandan un oficio para ir a las charlas o las reuniones”
(E7, L15-36).

Con respecto a la relacién de lo asistencial con la
participacién comunitaria en salud, las entrevistadas
primordialmente la focalizan con la labor asistencialista, de
identificacién y seguimiento de casos en comunidad que son
diagnosticados en el establecimiento de salud, y es desde
ahi que ellas agilizan los procesos de atencion dentro del

la ejecucion de la

EX] AcoRA REV. CIENT. 2021; 08(02):88-94

mismo establecimiento de salud y es por ello que sustentan
su trabajo en la difusion de campafias, la socializacion a los
vecinos y que promuevan su asistencia a los eventos que
se realicen donde se ofrecen servicios gratuitos y masivos
ademas que los servicios de salud, como podologia, entre
otros:

“Lo que pasa es de que con el centro de salud en estas
zonas no creo que sea mucho, que tengan que ir o acercarse
al centro (...), pasa de que cuando hay campafias nos dicen:
vayan, va a ver examenes de laboratorio ¢no?, entonces
todo tipo de atencidn para todas las especialidades, pero
muchas veces se les da prioridad al que pertenece al centro”
(E1, L106-121).

“Muchas veces cuando realizamos las campafias, cuando
hay campafias se hace la convocatoria éno?, informarle a la
gente, ya que el que no tiene seguro o no cuenta en si que
pueda llegar al centro, pueda ser atendido aqui éno? (...), lo
que facilita en si es la convocatoria masiva, es la informacién
gue se volantea, digamos te avisan de antes y nosotras que
salimos a la calle estamos informando (...). En cuanto a la
salud, pienso que las campanfias, ¢por qué? Porque si no se
enteran, si no sabe Ud. no va a salir de casa para ir a, que yo
le diga vaya al centro, ¢ para qué? Si no tienen una consulta,
no se preocupan en si por ahondar un poquito mds en su
salud (...)” (E1, L73-127).

En relacion a la manera en que la comunidad debiera
participar en salud, las entrevistadas perciben que debe
fortalecerse el nivel de comunicacién o difusiéon de los
servicios asistenciales del establecimiento de salud, por lo
que ellas centralizan las acciones en pro de la salud de la
comunidad desde el direccionamiento del establecimiento
de salud, constituyéndose en aliadas de fuerza en esta labor.
Estos hallazgos concuerdan con lo propuesto por Valenzuela
F et al (3) en el que los agentes comunitarios deben tener
pleno conocimiento de su propia situacion y deben contar
con incentivos para resolver sus problemas comunes,
permitiéndoles ser agentes de su propio desarrollo.

“Poniendo en comunicacion o con afiches para que la
gente tenga conocimiento de que hay un programay que se
pueden acercar” (E2, L37).

“Para elaborar el plan debe de llamar a las cabezas
que somos las que estamos mas enteradas que una socia,
escucha lo que le decimos, pero una socia no camina como
caminamos nosotras o sea nosotras tenemos otra clase de
capacitacion (...) entonces, yo les explico, pero les explico a
como yo he entendido” (E8, L36).

Con respecto a la manera de identificar problemas de
salud en la comunidad, las entrevistadas refieren que para
su labor necesitan mayor apoyo en las capacitaciones,
difusion, y en cada intervencion que realizan, no lo hacen
de manera individual, sino lo hacen de manera integral con
toda la familia:

“Bueno, de repente un poquito mas de apoyo en cuanto
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a visitas, visitas ya médicas, que haya por lo menos sobre
la problematica, nosotros informar, informar, que nos ha
pasado (..) preparamos un informe y comentar para que
el médico vaya a visitarlo (...) que lo vayan a ver, vayan a
realizar la visita y que se pueda ayudar con lo que se pueda
éno?” (E1, L49).

“Poniendo en comunicacion o con afiches para que la
gente tenga conocimiento de que hay un programay que se
pueden acercar” (E2, L37).

DISCUSION

De acuerdo a nuestros hallazgos, las expresiones
evidenciadas concuerdan con lo descrito por Barrera H.
y Pacheco S. *7; Miranda V. y Mendoza M. ¥, quienes
refuerzan el hecho de que la Planificacion participativa
de la comunidad permite organizar todos los esfuerzos de
los agentes comunitarios y los orienta hacia el desarrollo
comunal, basdandose en una pertinente identificacidon
de problemas comunitarios. Asimismo, los estudios
de Anigstein C. ®9 Cassetti V., Lépez V., Paredes J. ©;
Pafio, Rébola, Sudrez ", quienes definen la participacién
comunitaria como una interrelacién entre los diferentes
agentes comunitarios en una comunidad para lograr un
objetivo comun, mediante el uso de diversos métodos
tanto de consulta, empoderamiento o colaboracién. La
participacidn que se evidencia es de tipo pasiva o pseudo-
participacidn, pues se da cuando las personas actuan a
solicitud de otra persona, sin que pueda intervenir en la
toma de decisiones 9. Sin embargo, algunas participantes
refirieron que su participacion estaba mas relacionada a la
posibilidad de recibir capacitaciones, charlas sobre temas
diversos de salud. Segun Geilfus @V, propuso la “Escalera
de la Participacién”, en la cual lo descrito corresponde a la
Participacidn por incentivos, es decir, cuando les brindan
un incentivo no pecuniario a las personas que participan,
pero sin tener opcidn para la toma de decisiones finales. Se
evidencia nuevamente un fuerte componente de injerencia
politica, pues la vivencian en la intromision en aspectos de
salud de las autoridades locales a fin de conseguir adeptos
a las autoridades locales y Regionales de turno, con un fin
politico-partidario, lo cual desvia el foco de la atencidn de la
participacién comunitaria 2.

Sobre el compromiso por la participacién comunitaria,
en diversas experiencias nacionales e internacionales se
muestra que los agentes comunitarios en el cumplimiento
de sus funciones deben denotar compromiso individual
y/o colectivo al asumir una responsabilidad por solucionar
problemas comunes 24y que esas responsabilidades
van a permitir que la participacién comunitaria sea mas
evidente fomentando en las demas personas querer ser

participes en ello 529,

Las entrevistadas refirieron que conceptualizan el
Empoderamiento como el fortalecimiento de su accionar
mediante capacitaciones que les permitan ejercer una
labor mas sostenible en la comunidad, garantizando
el seguimiento de casos de pacientes captados en el
establecimiento de salud y/o en la comunidad, notandose
que sigue habiendo la orientacién predominantemente
asistencialista y recuperativa de la atencién, dandole en
menor proporcion a los aspectos preventivo-promocionales
(2728 Esto concuerda con Sosa |. y colaboradores @); y
Delgado M. y colaboradores ©%, sobre la Clasificacion de
la Participacion de tipo Pasiva o Pseudo-participacion.
Esto como veremos, ha sido muy repetitivo a lo largo del
desarrollo de las entrevistas realizadas en esta comunidad.

Si bien los autores coinciden en que la visita domiciliaria
contribuye a fortalecer el abordaje de manera integral
en el seno familiar y permite un mayor acercamiento de
nuestro Sistema de Salud hacia la poblacién que por algin
motivo tiene algln tipo de problemas de accesibilidad, no
necesariamente geografica ni econdémica, sino de diversa
indole, en esta comunidad de Bellavista se percibe que es
una actividad mas reactiva que proactiva. Sobre la ejecucién
de la participacion, Gatti C. y colaboradores ©Y; incide en
que la participacidn puede ser visto como un medio, pues se
usan recursos comunitarios existentes para lograr alcanzar
las metas disefiadas, es decir priorizando los resultados, y
como un fin pues resulta ser un crecimiento dindmico que
responde a las necesidades identificas y las circunstancias
del entorno cambiante.

Se llegd a la conclusion que el tipo de participacion
de la comunidad evidenciada es Pasiva o Pseudo-
participacién. Se remarca la injerencia politico partidaria
en temas de salud. Se reconoce la intervencion de los
agentes comunitarios, por su labor con motivacion,
vocacion de servicio y empatia, pero poseen un sesgo de
su labor prioritariamente asistencialista en su relacion con
el establecimiento de salud. Se recomienda proponer el
trabajo de fortalecimiento de capacidades para reorientar
el Trabajo comunitario y todo el esfuerzo desplegado hacia
la comunidad, cambiando la concepcién asistencialista de
los agentes comunitarios involucrados.
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