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Como resultado de las conferencias, los
conversatorios, las mesas teméticas, los
simposios, las mingas, los pdsteres, los talleresy
las discusiones sostenidas durante el desarrollo del
| Congreso Internacional de Promocién dela Salud
y Salud Publica “APS: Diferentes perspectivas, un
s6lo objetivo”, realizado en San Juan de Pasto, el
27y 28 de noviembre de 2024 y comprendiendo
que:

e LaDeclaracién de Alma Ata de 1978 impulsé
de forma global la perspectiva de la APS y
constituyd a los promotores y promotoras
de la salud como actores clave para su
implementacion.

* La Carta de Ottawa en 1986, reveld que
los derechos y las responsabilidades de los
individuos y las comunidades en relacion
con su propia salud no son un objetivo en
si mismo, sino que son recursos esenciales
para la vida cotidiana y formulé cinco
estrategias fundamentales para su desarrollo:
la promocion dela salud, la implementacion
de politicas de salud publica, la creacion de
entornos favorables a la salud, el refuerzo
a la accién comunitaria, el desarrollo de
habilidades personalesy la reorientacién del
sistemay los servicios de salud.

e A partir del 2003 se crea el Movimiento
de Universidades Promotoras de la Salud
(UPS) en América Latina, con el propésito
de generar una cultura de promocién de la
salud en el campusy en el ambiente social
y comunitario externo; en coherencia con
el marco operacional de la promocién de la
salud contenido en la Carta de Ottawa, los
lineamientos de los Determinantes Sociales
delaSalud (DSS) ylos Objetivos de Desarrollo
Sostenible (ODS).

* Este movimiento del que hace parte el
Departamento de Promocion de la Salud de
la Universidad de Narifio, se articula con la

Oficina Regional Latinoamericana (ORLA)
de la Unién Internacional de Promocién de
la Salud y Educacién para la Salud (UIPES)
y la Red Iberoamericana de Universidades
Promotoras de la Salud (RIUPS).

En el 2009 la Asociacién Estadounidense
de Salud Publica (APHA), definié que los
promotores son trabajadores de salud publica
de primera linea, miembros confiables
y/o tienen un conocimiento inusualmente
cercano de la comunidad. Esta relacion
de confianza permite a los promotores
articular los servicios sociales de salud con la
comunidad a la que pertenecen.

En Colombia los promotores y promotoras
rurales de salud surgieron en la década de
1950 por iniciativa del salubrista Héctor
Abad Gémez, y fueron incorporados en el
Sistema Nacional de Salud, y en la trayectoria
de desempefio, lograron trascender
ampliamente su rol sanitario, dado que,
ademés de influir positivamente en estos
indicadores, se convirtieron en lideres
comunitarios y agentes de cambio social
incentivando la participacién comunitaria'y
la gestidn intersectorial.

Pese a este reconocimiento social a su labor,
los promotoresy promotoras de salud fueron
desvinculados del sistema de seguridad social
en salud en 1997, esto por la coyuntura
politica que instauré una légica de mercado
en la organizacion y gestion del sistema de
salud, ocasionando la fragmentacién de la
accion en salud publica y el debilitamiento
dela estrategia de APS.

Existe una convergencia de discursos
internacionales desde las agencias
gubernamentales, con el fin de posicionar
la estrategia de APS, que generaron en
Colombia diferentes mecanismos normativos
gue orientan su implementacion, entre ellas
La Ley 1438 de 2001 y la Ley 1551 de 2015,
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el Decreto 780 del 2016 que reconoce a
los Promotores de la Salud como personal
auxiliar del &rea de la salud, y la Resolucién
2626 de 2019 que formula el Modelo de
Accién Integral Territorial (MAITE) para
su articulacion con la Politica de Atencion
Integral en Salud (PAIS).

En el contexto nacional, regional y local se
debe destacar los buenos oficios del Centro de
Estudios de Salud de la Universidad de Narifio
(CESUN), creado mediante Acuerdo N° 046
de 1995, por el Honorable Consejo Superior,
en la creacién del programa de pregrado
denominado Tecnologia en Promocién de
la Salud aprobado por el Consejo Superior
Universitario mediante Acuerdo 005 de 1999
y que actualmente constituye un referente
Unico a nivel nacional de formacién de
promotores de la salud.

En el afio 2006 mediante Resolucién 6198 del
MEN el Programa Tecnologia en Promocion
de la Salud obtuvo registro calificado con
vigencia de 7 afos, como resultado del
proceso de autoevaluacién realizado entre
los anos 2010y 2011, recibe la Acreditacién
en Alta Calidad mediante Resolucién 9811
del 31 de julio de 2013 y renueva de oficio
el registro calificado por un término de 7
anos, mediante Resoluciéon 11273 de agosto
del mismo afio cuya vigencia se extendio en
virtud del articulo transitorio del Decreto
1330 de 2019, para un tiempo total de 8,5
afnos. Del mismo modo, en el afo 2018, se
renueva la Acreditacion en Alta Calidad
mediante Resolucién 02394 del 15 de febrero
de 2018, por un término de cuatro afios y
esta es nuevamente otorgada en el ano 2022
mediante la Resolucion 02484.

Declara que:

El Gltimo viernes de noviembre se
conmemorara el Dia Nacional del Promotory
Promotora de la Salud.

La conmemoracién del 25.° aniversario de
creacion del Programa de Tecnologia en
Promocion dela Saludy el 30.° aniversario de
creacion del Centro de Estudios en Salud de
la Universidad de Narifio (CESUN).
Reconocimiento a los fundadores del
programa de Tecnologia en Promocién de

la Salud y el Centro de Estudios en Salud
de la Universidad de Narifio (CESUN) y a las
instituciones: Instituto Departamental de :
Salud de Narino (IDSN) y Secretaria de Salud
de Pasto. :
La promocién de salud como proceso social
y ético-politico es una oportunidad para que
la salud sea una practica social articulada al :
paradigma transdisciplinary transectorial, tal
como lo demostraron las mingas, los talleres, :
simposios, posteres y mesas tematicas de
salud mental, salud sexual y reproductiva,
salud infantil, educacion para la salud,
enfermedades crdonicas no transmisibles,
politicas publicas y barreras de atencién en
salud.
Es necesario construir la promocién de la :
salud como politica publicayen la coyuntura
politica colombiana actual construir a la :
APS como la estrategia propicia en favor del
derecho ala salud.
Los escenarios de formacién de los :
promotores de la salud deben desarrollarse
en la comunidad y en los territorios y no :
solamenteen las aulas de clase por el caracter
emancipador de su quehacer, siendo la
universidad publica su principal gestor.
Sedeben generar procesos de desaprendizaje
del modelo biomédico en la formacién del :
talento humano en salud y en el ejercicio
profesional desde una aproximacién :
critica y liberadora, dada la existencia de
focos epistémicos tales como la filosofia
de la liberacién, que aporta una vision :
profundamente humana y transformadora
en los territorios.
La APS exige una reflexion desde una
perspectiva de democratizacion vy
desgenerizacién de los cuidados en clave de
territoriosy territorialidades.
El cierre del Primer Congreso Internacional :
de Promocion de la Salud y Salud Pablica :
de la Universidad de Narifio, y la decision
de iniciar la organizacién del Segundo
Congreso Internacional de Promocion de la
Salud y Salud Publica y el Primer Encuentro
Internacional de Tecnélogosy Licenciados en
Promocién dela Salud en articulacion con las :
universidades publicas de la region pacifica. :




