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l.- Introduccion

En este documento se trata de investigar si las jornadas de salud en la Coordinacion
de Centro Regional para la Conservacion de Recursos Naturales numero 3, en el

periodo 2016 — 2017 son agentes de promocion de la salud en el ambiente laboral.

Se trata de un estudio de investigacion de trabajo de campo, de naturaleza
transversal, descriptiva, y observacional, prospectivo, mediante la elaboracién de

jornadas de salud de manera descriptiva.

La muestra estuvo constituida por la base trabajadora de la CORENA
Regional no.3 que cuentan con 353 personas, de las cuales estaban distribuidas en
autoridades, trabajadores, que se ubicaban tanto en el area operativa, como en las
17 brigadas institucionales (13 en la Alcaldia Milpa Alta y 4 en la Alcaldia Tlahuac)
y en las 11 brigadas comunales correspondientes a Milpa Alta. El rango de edad de

la base trabajadora es de 18 a los 65 afnos.

Las jornadas de salud se desarrollaron de manera periodica de tal manera
que se pudiera implementar un elemento de promocién de salud con la finalidad de
poder determinar su estado de salud y laboral. Con ello, poder establecer la
situacion de la comunidad laboral en CORENA R. no. 3, para la elaboracion de

recomendaciones desde la perspectiva de promocién de la salud.

De la poblacién total de los trabajadores son de campo y de oficina, sin
embargo la base trabajadora se clasifica por diversos tipos de contratacion: base,
nomina 8 y APASO, es decir Apoyo para la Participacién Social en Acciones para la
Conservacién y Restauracion de los ecosistemas, es una modalidad de apoyo que
cuya actividad se centra en apoyar en relacion con la ejecucion de programas de
trabajo de los grupos de trabajo en labores y acciones en apoyo que van
encaminadas al mejoramiento del medio ambiente, dicha modalidad es un contrato
eventual por 6 meses. De la poblacién total de la Coordinacién de la CORENA
Regional numero 3, existen trabajadores que se encuentran en un programa interno
en el inmueble antes mencionado, llamado APASO, es decir estan en un programa

donde no les otorgan el equipo de proteccion para incendio, no reciben apoyo de



infecto riesgo, es decir, un apoyo que les otorga el gobierno para que lo destinen
para la prevencion de bacterias, virus, hongos, gérmenes dafinos que ponen en
riesgo la salud de los trabajadores en su espacio de trabajo. Inclusive no cuentan
con ningun servicio médico para actuar de manera preventiva ante cualquier

situacion de salud o bien ante una emergencia laboral.

Para ser mas precisa, un combatiente de incendios forestales en nuestra
Ciudad de México en el momento de un incendio se enfrenta a varios peligros,
dentro del ambiente del incendio se encuentra, el propio incendio, que puede
generar quemaduras, la presencia de humo, vientos erraticos, e incluso cuando se
encuentran trabajando en un terreno con pendiente pronunciada, arboles secos en

pie, humedad relativa baja y en altas temperaturas.

Sin embargo, de acuerdo con la Ley General de Salud en su apartado de
promocién de la salud tiene por objeto crear, conservar y mejorar las condiciones
de salud para toda la poblacion y propiciar que el individuo tenga las actitudes y
conductas que le permitan participar en la prevenciéon de enfermedades
individuales, colectivas; nutricion, control de los efectos nocivos del ambiente en la

salud, salud ocupacional, y fomento sanitario (Congreso de la Union, 2018).

Por tal motivo CORENA Regional 3, deberia ser un centro laboral que brinde
de manera significativa con impacto considerable, un mejor acceso a la salud de la
comunidad laboral, bienestar, para con ello aumentar su eficiencia, asi como la
productividad en su ambiente de trabajo, proteccidén y conservacion de los recursos
naturales de nuestro medio ambiente y de manera paralela el bienestar de los
habitantes de la Ciudad de México. Esa definicién integra a la promocion de la salud
en la prevencién de riesgos laborales, intentando establecer un marco conceptual

que ayude a organizar y emprender programas de salud en el centro de trabajo.

En lo que concierne a lo anterior, una buena gestion de la salud en el trabajo
es necesaria, a través de un diseno sistematico de programas que mejoren la salud
del trabajador y de la organizacién, la creacion de una cultura de la salud que
satisfaga las necesidades tanto del centro de trabajo como del trabajador, una

gestion de la salud que se integre en el plan estratégico de dicho centro de trabajo
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porque es bueno para la salud del trabajador y para la productividad, eficiencia y
competitividad del trabajo, junto con una metodologia que ayude a las personas a
conseguir una salud 6ptima, desde el aspecto emocional, fisica, social, espiritual e

intelectual.

En resumen, el proyecto Jornadas de Salud, va dirigido a los trabajadores de
la Coordinacion de Centro Regional para la Conservacién de Recursos Naturales
numero 3, como un elemento de la promocién de la salud que tiene como objetivo
brindar servicios de salud de manera gratuita, asesorias y recomendaciones sobre
el cuidado de la salud, servicios que demuestren multiples posibilidades de
orientacién y concientizacion sobre la importancia de adoptar estilos de vida
saludables y practicas de autocuidado, puesto que un trabajador saludable es mas
productivo y eficiente en todos los ambitos, lo que se refleja en un mejor servicio y

atencion para la ciudadania.

Por tal motivo, la tarea es grande y para ello se requiere de la accion conjunta
entre el gobierno y los ciudadanos, a fin de promover una cultura de
corresponsabilidad que garantice el desarrollo de una capital sustentable en
equilibrio con el medio ambiente en el corto, mediano y largo plazo. En efecto, para
la Coordinacién de Centro Regional para la Conservacion de los Recursos Naturales
no.3 es de vital importancia la salud de la base trabajadora, asi como el
establecimiento de una cultura de salud que les permita prevenir los problemas de

salud y aumentar su calidad de vida adoptando una vida mas saludable y productiva.

En el capitulo |, se aborda el planteamiento del problema, el objetivo general

y objetivos especificos.

En el capitulo Il se aborda el marco tedrico que incluye los conceptos salud
y las diferentes formas de entender a la salud desde la promocién de la salud, la
promocion de la salud, una de las practicas que se encuentran dentro de la corriente

alternativa promocién de la salud emancipadora y salud laboral.

En el capitulo Il continua el abordaje del marco tedrico, donde se definen

importantes términos de derecho a la salud, la salud internacional, salud nacional,



asi mismo la promocion de la salud en el trabajo y la importancia de la promocion
de la salud en el trabajo, la desigualdad en salud, el derecho al trabajo y para
finalizar el capitulado, se muestran algunas modificaciones que se le hacen a Ley
Federal del Trabajo en el area laboral y los articulos con los cuales puedan exigir

sus derechos los trabajadores.

En el capitulo IV se aborda el marco tedrico, donde se definen términos de la
Coordinacion de Centro Regional para la Conservacion de Recursos Naturales
numero 3, su estructura organica, sus funciones, sus metas, tanto su prevencion
cultural y prevencion fisica, sus estrategias, en relacién con el personal, y para

finalizar la infraestructura de deteccion de incendios.

El marco metodoldgico es el contenido del capitulo V, en el cual se describe
el tipo de investigacion del trabajo realizado, hacia que poblacion se dirigio. En este
capitulo presentan los resultados de las jornadas de salud realizadas en las
instalaciones de la CORENA Regional no. 3, con la base trabajadora de dicho
inmueble, resultados que se veran con mas claridad, mediante graficas para poder
analizar cada una de dichas jornadas. Y para finalizar este capitulado se
mencionaron los alcances y las limitaciones que tuvieron las jornadas de salud como

una estrategia para la promocion de la salud.

Finalmente, en el capitulo VI se analizaron los datos que se obtuvieron de las
propias jornadas de salud realizada a la base trabajadora de la coordinacién de la
CORENA Regional no.3. Obteniendo las conclusiones del documento en el que
incluso se hace una reflexion del papel del promotor de la salud y algunas

recomendaciones y propuestas que ayuden a los trabajadores a mejorar su salud.



1.1 CAPITULO 1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La salud y la posibilidad de alcanzar “el mayor grado de salud”, constituyendo
los derechos universales para la sociedad y al gozar de un estado de salud éptimo,
posibilita la participacion de los individuos y la sociedad, generando un rendimiento

economico (Montiel, 2001) .

De acuerdo con la 102 Conferencia Mundial de Promocion de la Salud plantea
que, la atencion centrada en el bienestar alienta a diferentes sectores de la sociedad
a trabajar conjuntamente para superar desafios mundiales y ayudar a las personas
asumir el control de su salud y sus vidas, pues «La salud no comienza en un hospital
ni en un dispensario. Comienza en nuestros hogares y comunidades; comienza con
los alimentos que comemos y el agua que bebemos, el aire que respiramos en las

escuelas y sobre todo en los lugares de trabajo», (OMS, 2021).

Cabe mencionar que el trabajo es la actividad humana que transforma la
naturaleza, la que produce los bienes y servicios, requeridos para satisfacer las
necesidades de la sociedad, siendo ello una de las actividades mas importantes que

desarrollan hombres y mujeres (Nueva Escuela Mexicana, 2025).

Es en este contexto el entorno laboral saludable son aquellos centros de
trabajo donde las condiciones van dirigidas a lograr el bienestar de los trabajadores,
pero no solo en el sentido de un buen ambiente fisico, se trata ademas de que
existan buenas relaciones personales, buena organizacion, salud emocional, y que
se promueva el bienestar familiar y social de los propios trabajadores, a través de
la proteccion de riesgos, estimulando su autoestima y el control de su propia salud

y del ambiente laboral, todos estos factores estan interrelacionados dinamicamente.

Dentro del ambito laboral, el entorno fisico del lugar de trabajo va a impactar
directamente en la salud y seguridad de los trabajadores, como son los puestos de
trabajo, las caracteristicas ambientales como el frio, calor, ruido e iluminaciéon. Un
claro ejemplo de un tipo de trabajo de loable labor, donde no solo exponen su salud,
sino no también su vida, tal es el caso de los combatientes de incendios forestales.
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Para ser mas precisa, en un combatiente de incendios forestales en nuestra
Ciudad de México, el personal se enfrenta a varios peligros: del ambiente en el
incendio, los relacionados con el factor humano como la actitud (moral, el miedo, el
exceso de confianza, etc,), otros peligros ambientales que encontramos son: el
estrés por calor, la hipotermia, la oscuridad, la presencia de monodxido de carbono,
el polvo, agentes bioldgicos, peligro del mismo equipo que portan los combatientes,
tal como las herramientas manuales (punzocortantes, contundentes)’, quemaduras
de escapes; se suman, los peligros por vehiculos, peligros de aeronaves, también
se exponen ante las contingencias relacionados con el campamento base, tales
como: la seleccion de las areas para dormir, las instalaciones sanitarias, la
manipulacion adecuada de alimentos y para finalizar, los combatientes se
encuentran expuestos ante el peligro de la interfase forestal/ urbana, tales como:
las lineas de conduccidon eléctrica y los materiales peligrosos. Otros de los
principales problemas potenciales en los que son susceptibles los combatientes
forestales son la intoxicacion por humo y asfixia, irritacion en los ojos, irritacion de
vias respiratorias, tos, gripa y anginas, luxaciones, enfriamientos, contusiones,
conmocion, infarto, dislocacion, insolacion, mal de montafia, deshidratacion,

estrefiimiento, estrés, alergias, hemorragias, calambres y desgarres musculares.

Sin embargo, el registro historico indica que en México durante la década de
2010 a 2020 cerca de 100 personas perdieron la vida combatiendo incendios
forestales (esto seria un promedio de 10 personas por afio), por lo que es urgente
minimizar el riesgo de incendios forestales en distintos frentes. En el terreno
agricola, la adopcién de practicas de agricultura sustentable contribuye no sélo a
combatir el cambio climatico, sino también a reducir la posibilidad de incendios que

ponen en riesgo vidas humanas tal es el caso de los combatientes forestales que

' Para ftratar incendios forestales los combatientes utilizan herramientas forestales manuales
adecuadas como palas de acero, hachas, rastrillos y talachos, herramientas que deben ser
resistentes, ligeras y ergondémicas, ya que su uso continuo en condiciones extremas exige
rendimiento. Dichas herramientas son necesarias para controlar el avance del fuego y preparar
terrenos para la defensa, es decir, son esenciales para cortar, remover y aislar el combustible, asi
como para abrir brechas y eliminar pequefios troncos o ramas, permitiendo realizar labores de ataque
directo al fuego, control de puntos calientes, limpieza de lineas cortafuego, transporte y aplicacion
de agua, proteccion de perimetros y estructuras (DGCORENA, 2016).
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se encuentran en la DGCORENA actualmente CORENADR de la Ciudad de México
(Garcilazo, 2022).

En definitiva, es claro que existen diversos riesgos para el combatiente
durante su trabajo, en términos de enfermedades, accidentes y lesiones.
Recordemos que la salud es funcion de la genética, habitos y ambiente de trabajo
(que incluye exposicidén a fuentes de infeccion). En relacién con la primera, no se
puede hacer nada. Sin embargo, en el tema de los habitos saludables de trabajo,
como alimentacion, ejercicio fisico regular, postura y técnica adecuada para el uso
de herramientas y el contar con herramientas y equipos personales apropiados, es
decir, aspectos de una buena ergonomia, ayudan a reducir la probabilidad de
accidentes. En relacion con el ambiente, el combatiente de incendios debe estar

alerta ante todo factor que pueda originar lesiones, enfermedades o accidentes.

Esto se traduciria en un temor frente a la inestabilidad del empleo, ya que el
principal factor de ajuste es el despido y en ese escenario el desafio que se plantea
es flexibilizar la organizacion de los centros de trabajo. La pérdida del empleo o el
miedo a perderlo se constituyen asi en un marco de inseguridad, que afecta el
colectivo laboral y que genera fuertes presiones sobre las condiciones psicosociales
y sobre las condiciones de trabajo, generando cuadros de estrés, riesgos en la salud
tanto fisica como mental y crecientes grados de insatisfaccion laboral, que inciden

en un ambiente laboral no saludable (Barrios & Tatiana, 2006).

En relacion con la Coordinacién de Centro Regional para la Conservacion de
Recursos Naturales numero 3, es una unidad técnico-operativa dependiente de la
Direccion General de la Comision de Recursos Naturales (DGCORENA)
perteneciente a la Secretaria del Medio Ambiente del Gobierno de la Ciudad de
México (SEDEMA) (DGCORENA, 2016).

Su objetivo general de CORENA Regional no.3 es proteger y conservar los
recursos naturales del suelo de conservacion, mediante programas y acciones
estratégicas de prevencion y combate de incendios forestales atendiendo las
condiciones socioeconomicas, geopoliticas y ambientales en cada sitio de

competencia del Centro Regional numero 3. Misma coordinacion junto con las
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diferentes instancias de gobierno local y nucleos agrarios, teniendo como finalidad
de lograr reducir el impacto de los incendios forestales que afectan la calidad de
vida de los habitantes de la Ciudad de México (R.3, 2016, pag. P.5).

En lo que respecta al personal de la Coordinacién de Centro Regional para
la Conservacion de los Recursos Naturales no.3, se encuentran adscritos 353
trabajadores, dentro de esa comunidad trabajadora, existen 29 elementos que
tienen mas de 60 afos que realizan actividades que se evalua con un rendimiento
menor (R.3, 2016).

Es importante hacer mencién que tanto la poblacion de base como el
personal con el tipo de contratacion de ndmina 8, cuentan con un seguro de
servicios médicos del Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los
Trabajadores del Estado (ISSSTE), es decir que el 61% de la poblacion de CORENA
Regional no. 3 tienen seguro médico y lo puedan ocupar en caso de que sea
necesario, aunque la probabilidad de que puedan acudir en atender su salud sea la
mas minima, por diversos factores. Cabe sefalar que la salud es una prioridad que
necesita estar en optimas condiciones y aun mas si desempefan actividades de
alto riesgo en el ambiente laboral®. Y con un 39% restante de los trabajadores se
encuentran en un programa interno en el inmueble no. 3, llamado APASO, una de
las modalidades de apoyo donde existen sélo contratos temporales que dependen
de un programa que apoya acciones de proteccion, conservacion y restauracion de
los ecosistemas, la biodiversidad y los servicios ambientales, que se generan en el
Suelo de Conservacion y Area Natural Protegida ubicadas en la Ciudad de México,
denominado PROFACE, Programa Fondos de Apoyo para la Conservacion y

Restauracion de los Ecosistemas a través de la Participacion Social. En el programa

2 Nota: Para los combatientes forestales con el tipo de contratacion de base, tienen por derecho que
les otorguen el equipo de proteccion personal de brigadistas forestales una vez al afio, mismos que
pagan ellos de su ndmina, sin embargo cada quincena les realizan el descuento, un equipo de
proteccion que desde hace 5 afios hasta la fecha, a la mayoria no les han renovado a sabiendas
que el equipo de proteccion personal para un combatiente de incendio forestal es de vital importancia
ante las actividades de alto riesgo que desempefian gran parte de su dia (Martinez D. , Entrevista a
un Combatiente Forestal: David Martinez, 2025).
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APASO se encuentran los 137 trabajadores (combatientes forestales) un programa
donde no les otorgan el equipo de proteccidon para incendio, no reciben apoyo de
infecto riesgo, ni mucho menos no cuentan con ningun servicio meédico para actuar
de manera preventiva ante cualquier situacién de salud o bien ante una emergencia

laboral.

Cabe recordar que por todas las implicaciones que la pérdida de la salud
representa para el ser humano, la salud se reconoce como derecho fundamental.
Porque protege y garantiza expectativas de intereses esenciales, tales como la vida,
la supervivencia, la igualdad, la libertad y la dignidad de todos los seres humanos.
Al disminuir las inequidades en salud en un tema ética y de justicia social que se
fundamenta en argumentos técnicos y politicos, cuyo principal rector es la equidad
en salud definida: “La ausencia de injusticia evitable y remediable a las diferencias

en salud entre los grupos sociales” (Borella & Artazcoz, 2008).

Por otro lado, la Ley Federal del Trabajo es muy clara sobre las prestaciones
que se les deben dar a los empleados, pero muchos de los trabajadores desconocen
cuales son esos derechos elementales que deben de tener y que por ley deben de
ser otorgados. Las prestaciones por ley son aquellos beneficios que tiene el
empleado al ingresar a laborar. Son independientes al salario: si se trabaja para una
persona moral o fisica y si el trabajo es subordinado, dicho en otras palabras, que
se tiene una hora de entrada y una hora de salida. Las prestaciones que son
obligatorias estan marcadas en la Ley Federal del Trabajo y el jefe esta obligado a
brindarlas, entre ellas se encuentra la de la seguridad social, donde todos los
trabajadores tienen derecho a ser incorporados al Instituto de Seguridad y Servicios
Sociales de los Trabajadores del Estado para recibir atencién médica cuando sea

necesaria. (sumado a que es una actividad de alto riesgo)

Por una parte, el derecho al trabajo se caracteriza por ser reivindicatorio, el
cual tiene por objetivo apoyar y proteger a los trabajadores ante las injusticias, ya
que esté es la parte mas vulnerable de las relaciones laborales y en consecuencia
se considera explotado. Asi como el garantizarles el goce de sus derechos, en

donde se les proporcione una vida digna a través de mejores condiciones de trabajo,
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salarios bien remunerados, jornadas de trabajo que no se excedan, descansos y
vacaciones que mejore las condiciones del individuo. Para dar cumplimiento al
derecho del trabajo en el afio de 1931, se promulgo la primera Ley Federal del
Trabajo en México teniendo como objetivo la proteccion y regular la relacién que
existen entre el trabajador y el patrén, es decir, se especifica qué derechos vy
obligaciones tienen tanto el trabajador como el patron. Asi como el generar mayor
numero de empleos e incrementar la productividad y competitividad (Pérez M. ,
2018).

Otro de los principales problemas que se presentan en la Coordinacion de
Centro Regional para la Conservacion de los Recursos Naturales no.3, es que los
empleados no conocen sus derechos como trabajador o si es que los conoce,
claramente en su lugar de trabajo no hacen validos estos derechos, incluso hay un
desconocimiento hacia donde acudir para que los apoyen, cuando estos derechos
no son cumplidos, donde su objetivo es proteger los derechos de los trabajadores
ante las autoridades laborales y aun mas cuando los mismos trabajadores cuentan

con un trabajo de alto riesgo y exponga su salud (Pérez M. , 2018).

Vale la pena hacer hincapié que, desde hace unas tres décadas, en algunos
casos todavia se enviaba a personal forestal al combate de incendios como un
castigo; hoy dia el trabajo como combatiente es considerado honroso y con alta
demanda fisicamente hablando. Entre platicas con algunos combatientes de
incendios forestales, entre ellos la brigada 33 donde se encuentra al frente el jefe
Santiago Vital y el cabo Gustavo C.; el combatiente de incendios forestales de la
CORENA R.no.3 con muchos afios de experiencia: D. Martinez, hace manifiesto
que un combatiente de incendios forestales, el desgaste de energia que presentan
ante un incendio equivale a tres veces mas que lo que gasta un deportista de alto
rendimiento (Martinez D. , 2020).

Esto nos lleva a pensar que dicha poblacion trabajadora, particularmente los
combatientes forestales de la Coordinacion de Centro Regional para la
Conservacion de los Recursos Naturales no.3, exponen tanto su salud, y sobre todo

su propia vida especificamente cuando su ambiente laboral se considera como de
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alto riesgo y de condiciones extremas. Inclusive el peligro aumenta cuando el
combate de incendios forestales no es de corta duracién o se encuentra al nivel del
mar o quizas en terreno plano, o en su defecto en bajas condiciones atmosféricas

moderadas.

De acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud en sus siglas (OMS)
cuando nos menciona que el entorno de trabajo saludable debe incluir proteccion a
la salud y promocion de la salud. Las discusiones con profesionales en el disefio de
entornos laborales saludables, a nivel global, también indican que existe un
importante vinculo y una oportunidad para la interaccion entre el espacio de trabajo
y la comunidad. Asi mismo, un entorno de trabajo saludable es aquel en el que los
trabajadores y jefes colaboran en un proceso de mejora continua para promover y
proteger la salud, seguridad y bienestar de los trabajadores y la sustentabilidad del
ambiente de trabajo en base en los siguientes indicadores: La salud, la seguridad y
el bienestar concernientes al medio psicosocial del trabajo incluyendo la
organizacion de este y la cultura del ambiente de trabajo (OMS, Entornos Laborales
Saludables: Fundamentos y Modelo de la OMS. Contextualizacion, practicas y

Literatura de Apoyo, 2010, pag. 6y 7).

De acuerdo con la Declaracion de Luxemburgo del aino 1997, consensuaron
la definicion de Promocion de la Salud en el Trabajo como: "Aunar los esfuerzos de
los empresarios, los trabajadores y la sociedad para mejorar la salud y el bienestar
de las personas en el lugar de trabajo" (ENWHP, 2018). Esa definicion integra a la
promocion de la salud en la prevencion de riesgos laborales, intenta establecer un
marco conceptual que ayude a organizar y emprender programas de salud en la
empresa (ENWHP, 2018), por ello las caracteristicas de una buena gestion de la
salud en el trabajo se debe contar con un disefio sistematico de programas que
mejoren la salud del trabajador y de la organizacion, asi mismo con la creacién de
una cultura de la salud que satisfaga las necesidades tanto de la comunidad laboral
como del trabajador, sobre todo de una gestién de la salud que se integre en el plan
estratégico del centro de trabajo porque es bueno para la salud del trabajador y para
la productividad, eficiencia y competitividad en el trabajo y para finalizar, se debe de
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contar con una metodologia que ayude a las personas a conseguir una salud 6ptima

tanto emocional, fisica, social, espiritual como intelectual (ENWHP, 2018).

Esto me motiva para darle seguimiento a que los trabajadores de la CORENA
Regional no.3 continuen adquiriendo los servicios de salud en sus centros de
trabajo, de tal forma que puedan cubrir sus necesidades desde la perspectiva en
salud y sea un trabajador mucho mas productivo y eficiente, asi mismo que refleje
un mejor servicio y atencion para la ciudadania. Si lo vemos desde el ambito
econdmico representa un gran ahorro significativo para el trabajador para su
economia familiar, ya que en promedio por cada persona que recibe atencién con
un paquete de 14 areas de servicios médicos se ahorra con una aproximacion de $
2,000 a $3,000 pesos mexicanos tomando en cuenta si van a recibir atencion

médica al Seguro Social 0 a una consulta médica con doctor particular.

Mientras tanto el principio de la justicia social, son los programas de la
promocién de la salud en los trabajos que se brindan a todos los miembros del
ambiente laboral de trabajo, independientemente de su cargo, sexo y grupo étnico.
Por tal razén es un gran reto y para ello se requiere de una accién conjunta entre el
gobierno y los ciudadanos de hacer que los trabajadores que tengan un tipo de
contratacion de base, ndmina 8 o contrato temporal en la Coordinacién de Centro
Regional para la Conservacion de los Recursos Naturales no.3 (CORENA R.3),
sean sujetos autbnomos, capaces de afrontar y tomar decisiones asertivas por ellos

mismos.

Se trata de generar un estado de bienestar y salud en donde se puedan
desarrollar cada una de sus capacidades humanas utilizando todos sus campos. Es
importante resaltar que al exponer esta perspectiva y enlazarla con el problema que
estoy mostrando, es decir que la base trabajadora de la CORENA Regional no. 3;
hago vidente que estos trabajadores no pueden gozar de un bienestar integral, por
tal motivo es de suma relevancia que las jornadas de salud sean un elemento
promotor que tenga como objetivo promover una cultura de corresponsabilidad que
garantice el desarrollo de una capital sustentable en equilibrio con el medio

ambiente en el corto, mediano y largo plazo.
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Asi mismo, para lograr obtener el principio fundamental de sostenibilidad en
materia de promocion y la proteccion de la salud en los lugares de trabajo, debe
convertirse en parte integral de la gestion y organizacion de la empresa, institucidon

o lugar de trabajo y de la organizacion comunitaria que la rodea. (OPS, 2000).

Por ultimo, la ventaja de poder adoptar la estrategia de promocion de la salud
en los lugares de trabajo: para la organizacién el programa de salud y seguridad
bien administrado reduce la rotacion del personal, reduce el ausentismo, reduce
costo de cuidados en salud, reduce la probabilidad de problemas juridicos y mejora
la imagen del equipo, incrementa la productividad. En relacion para los trabajadores
les da ventaja a porque asi el ambiente de trabajo se vuelva mas seguro y saludable,
asi mismo reduce el estrés, fortalece le autoestima, mejora la motivacion,
incrementa la satisfaccion en el trabajo, y sobre todo mejora las habilidades para la
proteccion de la salud, y al mismo tiempo mejora la salud y mejora la sensacion de
bienestar (Mufioz, 2010).

1.2.- OBJETIVO

1.2.1.- Objetivo general

e Analizar las jornadas de salud en el ambiente laboral Coordinacion de Centro
Regional para la Conservacion de los Recursos Naturales no.3 como
elementos promotores de la salud.

1.2.2.- Objetivo particular

e Definir los elementos que son importantes en la promocion de la salud
laboral.

¢ Reconocer qué actividades son de promocion de la salud.

¢ Analizar hasta qué punto las jornadas de salud, pueden ser una estrategia
para la promocién de la salud.

18



Il.- Marco Teérico Conceptual

2.1. CAPITULO 2 CONCEPTO SALUD
2.1.1.- Historia de la Salud

El concepto de salud lo podemos entender de diferentes formas, como también el
cuerpo y el de enfermedad, pues sus significados los vamos construyendo a partir

de distintos elementos de caracter simbodlico de nuestra cultura.

Durante mucho tiempo las definiciones de salud mas frecuentes se
encuentran asociadas a la medicina lo que hace que se relacionen con los procesos

de enfermedad (Guzman, Angulo, Garcia, & Gémez, 2012).

A partir del siglo XX cada una de las definiciones eran dadas desde la
enfermedad y en ese sentido se fueron guiando las acciones de las instituciones de
salud. Sin embargo, hay otras explicaciones que permiten vincular la mirada de la
enfermedad con la hegemonia médica, relacionada con explicaciones positivas de
la salud que tiene que ver con las ciencias naturales y que a su vez limitan la
posibilidad de explorar las dimensiones subjetivas y sociales de la misma. Es
entonces que en la década de los ochenta comienzan a surgir explicaciones criticas
en relacion con la salud y la atencion a la salud con el poder hegemonico y otras

relaciones de poder (Martinez, 2008).

2.1.2.- La Salud y sus diversos significados

Sin embargo, la salud ha sido una inquietud constante en todas las
sociedades y culturas, por lo que su definicion e interpretacion conceptual han
evolucionado a lo largo del tiempo en funcién del valor social y cultural que se le va
dando. Una de las definiciones de salud mas importantes que aun se sigue
utilizando es la que la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) describié como: “El
completo estado de bienestar fisico, mental y social y no solamente la ausencia de
afecciones o enfermedades” (OMS, WHO, 1949).

Por su parte, en la Carta de Ottawa se define a la Promocion de la Salud de

la siguiente manera:
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“La Promocion de la salud consiste en proporcionar a los pueblos los medios necesarios para
mejorar su salud y ejercer un mayor control sobre la misma. Para alcanzar un estado adecuado
de bienestar fisico, mental y social un individuo o grupo debe ser capaz de identificar y realizar
sus aspiraciones, de satisfacer sus necesidades y de cambiar o adaptarse al medio ambiente.
La salud se percibe pues, no como el objetivo, sino como la fuente de riqueza de la vida
cotidiana. Se trata por tanto de un concepto positivo que acentia los recursos sociales y
personales, asi como las aptitudes fisicas. Por consiguiente, dado que el concepto de salud
como bienestar trasciende la idea de formas de vida sanas, la promocion de la salud no

concierne exclusivamente al sector sanitario (Secretaria de Salud, 2015, pag. parr.1.).

Este concepto de promocidén de la salud surge como una propuesta para que
las personas puedan obtener el poder o la autonomia para transformar su realidad
y tomar sus propias decisiones para lograrlo. La promocion de la salud busca
incursionar en otros campos de estudio como es la salud laboral. Ya que el
concepto, la idea de salud que maneja en dicha carta, estd de manera implicita

dentro de la definicion de lo que es la promocién de la salud.

Es de interés resaltar que desde la primera conferencia de promocién de la
salud (1986) donde se emitio la Carta de Ottawa, se contemplaba la creacién de
ambientes saludables, el cual destaca que el cambio de las formas de vida, de
trabajo y de ocio afecta de forma muy significativa a la salud. Por ello deben ser una
fuente de salud para el ambiente laboral. El modo en que la comunidad trabajadora
se organice, el trabajo debe de contribuir a la creacion de una sociedad saludable.
De esta manera, desde la primera conferencia se contemplaba la relacion entre
promocioén de la salud y condiciones de vida y trabajo digno y seguro (Promocién

de la salud en los lugares de trabajo: entre ideal e irreal, 2010).

Sin embargo, se han efectuado a parte de la Carta de Ottawa, una serie de
conferencias auspiciadas por la OMS en relacién con la promocion de la salud, pues
considera que la promocion de la salud es un proceso global que permite a las
personas incrementar el control sobre su salud para mejorarla. Asi, la promocién de
la salud no se centra unicamente en capacitar a los individuos trabajando sus
conocimientos, actitudes y habilidades, sino que tiene en cuenta las esferas
politicas, sociales, econdmicas y ambientales que influyen en la salud y el bienestar

(Grupo de sanidad y biopolitica, 2024, pag. p.1).

Otra conferencia que se convierte en cimiento para el desarrollo de la
promocién de la salud en los lugares de trabajo es la tercera conferencia mundial
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de la promocion de la salud realizada en 1988 en Adelaide Australia donde se
reconocio en el evento de trabajo como un entorno propicio para implementar la
promocion de la salud. Asi mismo se enfatizé tanto la necesidad de establecer
politicas publicas favorables a la salud como la necesidad de evaluar las
repercusiones de las decisiones politicas en la salud. Seguidamente la creacion de
ambientes favorables a la salud se convirtié el tema central de la conferencia de
Sundsvall celebrada en el afio 1991, de acuerdo con el documento Entorno Propicio
para la Salud incluye, la casa, el trabajo, el lugar donde se recrea y también toman
en cuenta las estructuras que permiten el acceso a los servicios de salud para vivir,

para actuar (Grupo de sanidad y biopolitica, 2024).

En Europa se asumio la declaracion de Luxemburgo por todos los paises
miembros de la Red Europea para la Promocién de la Salud en el lugar de trabajo
el afno 1997, documento donde se definid la promocién de la salud en el lugar de
trabajo, para ello se requiere de un par esfuerzos tanto trabajadores como sociedad

para mejorar la salud y el bienestar de los trabajadores en su espacio laboral.

Sin embargo, la 102 Conferencia Mundial de Promocion de la Salud senala
un camino para crear ‘sociedades del bienestar, celebrada del 13 al 15 de diciembre
de 2021, marco el comienzo de un movimiento mundial en torno al concepto de
bienestar en las sociedades. La atencidn centrada en el bienestar alienta a
diferentes sectores de la sociedad a trabajar conjuntamente para superar desafios
mundiales y ayudar a las personas a asumir el control de su salud y sus vidas. En
dicha conferencia hace mencién que la «La salud no comienza en un hospital ni en
un dispensario. Comienza en nuestros hogares y comunidades; comienza con los
alimentos que comemos y el agua que bebemos, el aire que respiramos en las
escuelas y los lugares de trabajo,» (OMS, La 10.2 Conferencia Mundial de
Promocién de la Salud sefala un camino para crear ‘sociedades del bienestar,
2021).

2.1.3.- Promocioéon de la Salud

Actualmente existen diversos enfoques sobre la promocion de la salud, en

los cuales podemos observar una creciente dicotomia entre el concepto de

21



promocion de la salud como meta y el de promocién de la salud como medida para
lograr la justicia social. Para muchos, la promocién de la salud es un campo de
accién profesional que exige a la vez el apoyo de la poblacién y al mismo tiempo

observa la tendencia a incorporarla como movimiento social (Cerqueira, 1996).

Por consiguiente, no hay que dejar de lado que la promocion de la salud,

existen dos diferentes corrientes que pueden describirse de la siguiente manera:

La corriente dominante, es la que agrupa casi todas las practicas de
promocion de la salud que estan sustentadas en el denominado modelo médico
hegemdnico (MMH). A esta corriente le llamaremos corriente hegemodnica o
dominante de la promocion de la salud. EI MMH es el conjunto de practicas, saberes
y teorias generados por el desarrollo de lo que se conoce como medicina cientifica,
el cual, desde fines del siglo XVIIl, ha ido logrando dejar como subalternos al
conjunto de practicas, saberes e ideologias que dominaban en los conjuntos
sociales, hasta lograr identificarse como la unica forma de atender la enfermedad,
legitimada tanto por criterios cientificos como por el Estado (Guzman, Angulo,
Garcia, & Gomez, 2012).

La influencia del MMH en la promocion de la salud se encuentra mas alla de
los espacios oficiales y del mercado, ya que se puede reconocer también en muchas
practicas de organizaciones populares de salud o de la sociedad civil dedicadas a
la promocion de la salud. En estos ultimos espacios es muy comun que los
supuestos del MMH se mezclen con formas de promover la salud de la corriente

alternativa (Guzman, Angulo, Garcia, & Gémez, 2012, pag. P.88).

Por otro lado, tenemos a “la corriente alternativa” que es la que agrupa
aquellas practicas que critican a las del modelo hegemonico y proponen nuevas
alternativas” (Guzman, Angulo, Garcia, & Gomez, 2012, pag. p.84).

2.1.4.- Promocion de la Salud Emancipadora

Una de las practicas que se encuentran dentro de la corriente alternativa es
la practica de la promociéon de la salud emancipadora, que considera como

condicion primaria para la salud a la emancipacién de los sujetos, en donde el
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cuerpo y su entorno material, su subjetividad y el contexto subjetivo de las personas
es el resultado de un intercambio del capital entre los campos (Cerda, 2007, pag.
p.18).

Esta propuesta emancipadora de la promocion de la salud nace como
respuesta a una lectura critica a las practicas mas convencionales de la promocion
de la salud, teniendo como perspectiva un espacio en disputa en el que conviven,
compiten y evolucionan diversas formas de entender la salud y su promocién. Esta
corriente propone una nueva definicién de salud que permite superar los problemas
que la definicion de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), proporcionando

una alternativa para superar los problemas de salud tradicionales (Garcia, 2012).

Lo mencionado anteriormente da paso a una transformacién en el concepto
de salud, y lo que dice la Carta de Ottawa, dado que es un referente que sirve de
apoyo en un primer momento para que la promocion de la salud emancipadora
proponga lo que ella entiende por salud: una capacidad que el ser humano ejerce
para inventar proyectos y alcanzarlos. Considera a los seres humanos como sujetos
eticos capaces de construir conocimiento independientemente de los expertos o de
las instituciones y con base en ese conocimiento, dar significado, valor y sentido a
su mundo y practica, teniendo como meta el fortalecer la autonomia del sujeto
cognoscente para construir conocimiento y utilizar los medios como la reflexién
sobre aquellos problemas de la realidad que ellos mismos identifican (Chapela &
Cerda, 2010).

De esta manera, la promocion de la salud emancipadora es definida como:

Una promocion de la salud orientada por la utopia emancipadora que busca el cambio en las
relaciones de poder y con ella la recuperacion de los agentes sociales, individuales o

colectivos, como agentes de su propia existencia y de la inscripcidn en sus cuerpos

individuales y colectivos de esa agencia de su propia vida (Chapela C. , 2013, pag. p.15)

Una de las caracteristicas de este tipo de promocion es que ejerce su practica
en aquellos que hayan experimentado sufrimiento a causas de la inequidad y de la

falta de acceso al poder de construir y avanzar en los proyectos de vida propios de
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los grupos sociales, mismos que se inscriben en sus cuerpos como alteraciones que

disminuyen su capacidad como agencia de la personas o grupos sociales.

Se dice que esta perspectiva puede ayudar a identificar vinculos entre los
mundos material y simbdlico, entre el cuerpo del sujeto y su subjetividad, también
ayuda a identificar a partir de donde la dominacion impide la salud, ayuda a
comprender mejor los mecanismos de imposicion de poder y finalmente ayuda a
encontrar maneras de transferir y desarrollar capacidades colectivas para acceder
a la riqueza y cambiar aquellas caracteristicas de las inscripciones del cuerpo del
sujeto (Chapela C. , 2013).

Al emplear el término inscripcion nos estamos refiriendo en aquellas marcas
y huellas que suceden en el cuerpo y en la subjetividad del ser humano en sus
espacios materiales y simbdlicos como producto de acciones humanas directas o
indirectas, en donde esas acciones son practicas en el mundo que reflejan la accién
del poder sobre los individuos y los grupos sociales. Es por esto que las condiciones
del cuerpo son el resultado de aquellas inscripciones que no solamente se
encuentran en el mundo simbdlico, sino también en el material que Maria del
Consuelo Chapela denomina como auténomo. Por mundo material auténomo se
entiende aquella dinamica propia que es basica e inmutable por la accion de los

procesos simbdlicos (Chapela & Cerda, 2010)

En si las personas pueden ser entendidas como seres con dos dimensiones,
una bioldégica que esta construida por un cuerpo bioldégico con caracteristicas
anatomicas que le permiten determinadas capacidades y una dimension simbdlica
que se constituye por aquellos simbolos inscritos en el cuerpo como resultado de

las experiencias de la persona en interaccion con su medio (Garcia, 2012).

Otro concepto importante sera el de corporeizacion, por el cual
entenderemos la adopcidon de aquellos significados que se van inscribiendo en el
cuerpo, esto quiere decir que los hacemos propios de una manera inconsciente y
que estan tan interiorizados que hasta llegamos a reflejar en nuestra forma de

pensar o actuar.
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Por campo o mundo simbdlico, se entienden aquellas estructuras de relaciones
histdricas y sociales con instituciones especificas y sus leyes de funcionamiento
propias; es como un juego en donde se intercambian los capitales, pero él tiene
mayor capital simbdlico es el que puede cambiar las reglas del juego, mismo que
tiene mayor capacidad de decision y mayor poder para reproducir e imponer
significados. Finalmente, por capital entenderemos el conjunto de bienes
acumulados que se producen, se construyen, se consumen, se invierten y se
pierden. El capital adquiere su valor a partir de las apreciaciones subjetivas de los
sujetos cuando se intercambian en el mundo simbdlico o practico (Fernandez, 2012).
En otras palabras, es una red en donde se movilizan significados para ganar poder

y tener un desarrollo mas pleno.

Existen cuatro capitales importantes que se ponen en juego, estos son:
capital cultural, que se refiere a la informacidn, saberes, conocimiento social valido,
etc.; capital simbdlico, que refiere a los elogios, prestigio y reconocimiento que se
asocia a una persona o una posicion; capital econémico, que refiere a los bienes, el
dinero y cuestiones materiales; por ultimo tenemos el capital social, que se refiere
a las relaciones que establecemos con los demas y que en un momento dado

pueden servirnos para obtener poder y alcanzar nuestros objetivos (Garcia, 2012).

Con base en esto podemos decir que los campos o0 mundos simbdlicos
definen el valor que los capitales tienen dentro del mismo en un determinado
momento, es decir, que los capitales se pueden movilizar para ganar poder en el
campo. Esto ayuda a los sujetos a alcanzar futuros viables y transformar su realidad,
adaptandose a su entorno a través de un conjunto de capacidades que le permiten
identificar y lograr sus aspiraciones, para esto el individuo debera hacer uso de
todas sus capacidades humanas como son: sapiens (razonamiento), ludens
(imaginar), erética (motivarse y apasionarse), faber (trabajar) y politica (tomar
decisiones) (Garcia, 2012).

En la medida que el ser humano sea capaz de realizar y formular sus
aspiraciones sera mas saludable, pero para que una persona viva saludablemente

necesita del poder de transformacion para el logro de sus proyectos, es decir,
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debera crear conciencia y reflexion critica para que, ante una mezcla de factores y
situaciones, pueda generar y mover sus propios capitales en favor de su autonomia
y empoderamiento. Para que el sujeto tenga salud debe ser capaz de concebir sus
propios proyectos, al lograr esto podra autogobernarse y ejercer el control sobre su
propio cuerpo y asumir sus decisiones en funcion de sus propias aspiraciones
(Garcia, 2012).

Creo que existe una relacion fuerte entre la licenciatura que cursé y el tema
que estoy trabajando ya que como se ha visto, ocurren diferentes miradas en torno
a la promocion de la salud, siendo una de ellas la emancipadora, la cual busca que

los sujetos sean autonomos y puedan afrontar y tomar decisiones por ellos mismos.

Se trata de generar un estado de bienestar y salud en donde se puedan
desarrollar cada una de sus capacidades humanas utilizando todos sus campos. Es
importante resaltar que al exponer esta perspectiva y enlazarla con el problema que
estoy mostrando es decir que la base trabajadora de la Coordinacion de Centro
Regional para la Conservacion de Recursos Naturales (CORENA) Regional numero
3, estoy haciendo evidente que estos trabajadores no pueden gozar de un bienestar

integral en su centro de trabajo.

En este caso consideré que la promocion de la salud emancipadora nos
provee las herramientas necesarias para ayudar y acompanar a las personas en
desventaja, socialmente hablando y que permite fungir como facilitadores de
informacion y de saberes respecto a un problema social como es la falta de

proteccion en salud en el ambiente laboral.

2.1.5.- Salud Laboral

De acuerdo con la definicién global adoptada en el afio 1950 por el Comité

Mixto de la Organizacién Internacional del Trabajo (OIT) y de la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS), una primera definicion consensuada de salud
ocupacional como una actividad eminentemente multidisciplinaria dirigida a
promover y proteger la salud de los trabajadores mediante la prevencién y el control
de enfermedades y accidentes. Conjuntamente, la salud ocupacional procura no
solo generar y promover el trabajo seguro y sano, sino que también buenos
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ambientes y organizaciones de trabajo realzando el bienestar fisico, mental y social
de los trabajadores. La salud ocupacional forma parte de la salud publica y de la
medicina social. Por otro lado, se vincula con disciplinas relacionadas, dado que es
una interfaz entre la tecnologia y la salud que cubre aspectos técnicos, médicos,

sociales y juridicos (Gomez, 2007).

Por tal motivo, la salud ocupacional es entendida principalmente como la
salud del trabajador en su ambiente de trabajo. El concepto de salud de los
trabajadores es mas amplio: no sélo comprende la salud ocupacional, sino también
la salud del trabajador fuera de su ambiente laboral. Por ello considera, ademas de
los accidentes de trabajo y las enfermedades ocupacionales, las patologias
asociadas al trabajo y las derivadas de su vida fuera de su centro de trabajo (Arenas
& Riveros, 2017).

La OMS define la salud en el entorno laboral como una organizacion prospera
desde el punto de vista de su funcionamiento y de cdmo consigue sus objetivos. La
salud de la institucion y la del empleado estan estrechamente vinculadas. Un
entorno de trabajo saludable debe incluir proteccion a la salud y promocion de la
salud. Las discusiones con profesionales en el disefio de entornos laborales
saludables, a nivel global, también indican que existe un importante vinculo y una
oportunidad para la interaccion entre el espacio de trabajo y la comunidad. Asi
mismo, un entorno de trabajo saludable es aquel en el que los trabajadores y jefes
colaboran en un proceso de mejora continua para promover y proteger la salud,
seguridad y bienestar de los trabajadores y la sustentabilidad del ambiente de
trabajo con relacion a los siguientes indicadores: la salud, la seguridad y el bienestar
concernientes al medio psicosocial del trabajo incluyendo la organizacion de este y
la cultura del ambiente de trabajo. Los recursos de salud personales en el espacio
de trabajo y las formas en que la comunidad busca mejorar la salud de los
trabajadores, sus familias y de otros miembros de la comunidad. Esta definicion
pretende dirigirse a la prevencion primaria, es decir prevenir que sucedan
accidentes o enfermedades (OMS, Entornos Laborales Saludables: Fundamentos y

Modelo de la OMS. Contextualizacion, practicas y Literatura de Apoyo, 2010).
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Bajo la definicion del departamento de salud ocupacional del Instituto de Salud
Publica de Chile en relacion con el entorno laboral saludable, nos dice que son
aquellos centros de trabajo en los que las condiciones van dirigidas a lograr el
bienestar de los trabajadores pero no solo en el sentido de un buen ambiente fisico,
se trata ademas de que existan buenas relaciones personales, buena organizacion,
salud emocional, y que se promueva el bienestar familiar y social de los trabajadores
a través de la proteccion de riesgos, estimulando su autoestima y el control de su
propia salud y del ambiente laboral. Asi mismo, el entorno social, las normas y los
procedimientos, la organizacién del trabajo, el control que los trabajadores tienen
sobre el trabajo, la comunicacion efectiva, la cohesién de grupos, la carga de trabajo
y la participacion de los trabajadores en la toma de decisiones, contribuyen también
a la salud y bienestar de los trabajadores (Instituto de Salud Publica Ministerio de
Salud, 2016).

Por otro lado, tenemos la definicion de la Organizacion Panamericana de la
Salud (OPS) quien considera que un entorno laboral saludable es esencial, no solo
para lograr la salud de los trabajadores, sino también para hacer un aporte positivo
a la productividad, la motivacion laboral, el espiritu de trabajo, la satisfaccién en el

trabajo y la calidad de vida general.

2.1.6.-Promocion de la Salud en los lugares de trabajo

La promocion de la salud en los lugares de trabajo incluye la realizacion de
una serie de politicas y actividades, disefiadas para ayudar tanto a los trabajadores
y trabajadores en todos los niveles y otros actores sociales interesados en la puesta,
convocandolos con su participacion y poner en practica las iniciativas acordadas en
forma conjunta para la salud y el bienestar de la fuerza laboral, aumentando el
control sobre su salud y a mejorarla, favoreciendo a su vez la productividad y
competitividad de las instituciones, contribuyendo al desarrollo econémico y social
de los paises. El lugar de trabajo puede ser cualquier entorno en el cual las personas
trabajen, incluidos el hogar y la calle, teniendo en cuenta el numero creciente de
trabajadores si es que son contratistas independientes o trabajan por su cuenta, y

los del sector informal de la economia (OPS, 2000).
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Cabe hacer mencion que, de acuerdo con el texto de promocion de la salud
y un entorno laboral saludable, la Organizacién Panamericana de la Salud, un lugar
de trabajo saludable que promueve una buena salud, como un recurso primordial
para el desarrollo social, econémico y personal, asi como una importante dimensién
de los ambientes laborales. Diversos factores como los politicos, econémicos,
sociales, culturales, ambientales y biolégicos pueden favorecer o dafar la salud de
los trabajadores, pero si el entorno laboral es saludable, se habra adelantado en la
conquista de espacios que permitan el desarrollo y promocion de la salud en el
trabajo. Através de la promocién en salud, se pueden desarrollar entornos laborales
saludables, ya que el lugar de trabajo es donde las personas pasan la tercera parte
de sus vidas y es por eso la importancia de impulsar un ambiente laboral saludable.
En este sentido, la OPS ha considerado al lugar de trabajo como un entorno
prioritario para la promocion de la salud en el siglo XXI. Incluso la salud en el trabajo
y los ambientes de trabajo saludables se cuentan entre los bienes mas preciados

de personas, comunidades y paises (Barrios & Tatiana, 2006).

De acuerdo con la autoras Barrios y Tatiana en su texto de Promocion de la
salud y un entorno laboral saludable, cuando puntualizan que para el entorno laboral
saludable, se tiene en cuenta que la salud no es solo la ausencia de enfermedad; y
que se debe atender en su preservacion y promocién, no sélo a los aspectos fisicos,
sino también a los psiquicos y sociales; la salud puede considerarse en términos de
capacidad y posibilidad de satisfacer necesidades vitales, entre las cuales incluimos
la autonomia, la alegria y la solidaridad. La salud también implica lucha y
negociacion con el medio ambiente, tanto a nivel individual como colectivo y guarda
relacion con las condiciones de trabajo. Una manera de lograr los estados
anteriormente descritos es a través del proceso de capacitacion de las personas
para aumentar el control sobre su salud y mejorarla, descrito por la Organizacion
Mundial de la Salud como “promocién de la salud”. Sin embargo, la conferencia de
Ottawa en 1986 se planted que la promocién en salud implica a los procesos que
favorecen el control de los individuos y grupos sobre las variables que condicionan
su propia salud. Esta se constituye entonces en un proceso politico y social global

que abarca no solamente las acciones dirigidas a fortalecer las habilidades y
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capacidades de los individuos, sino también van dirigidas a modificar las

condiciones sociales, ambientales y econdmicas (Barrios & Tatiana, 2006).

Para la OMS y la OPS, la promocion de la salud en el lugar de trabajo
convoca la participacion de trabajadores, empleadores de todos los niveles y otros
actores sociales interesados en la puesta en practica de iniciativas acordadas en
forma conjunta para aumentar el control sobre su salud y a mejorarla, favoreciendo
la productividad y competitividad de las instituciones y contribuyendo al desarrollo

economico y social de los paises, (Barrios & Tatiana, 2006).

Por otra parte, la promocion de la salud en los lugares de trabajo se basa en

los siguientes principios fundamentales:

a) El caracter integral, se refiere cuando los programas de la promocion de
la salud en el trabajo reconocen el efecto combinado de los factores personales,
ambientales, organizacionales, comunitarios, sociales e informativos sobre el

bienestar del trabajador.

b) El principio fundamental de caracter participativo y empoderador, se
promueve la participacion de los trabajadores y directivos, a menudo a través de la
organizacion de comités de salud, seguridad e higiene ocupacional. La participaciéon
en las decisiones que afectan su salud brinda una mayor seguridad a los
trabajadores, en su capacidad para hacer cambios en su vida y desarrollar
habilidades para la promocién y proteccion de la salud. Ademas, permite que ellos

puedan tener y desarrollar sus propias iniciativas en este campo.

c) El siguiente principio es el de la cooperacion multisectorial vy
multidisciplinaria, pues es donde se da la oportunidad de participar a todos los
actores sociales interesados de los diferentes sectores, tales como el gobierno, las
instituciones y lugares de trabajo, los sindicatos, el sector de la salud, las
instituciones de ensefianza superior, las organizaciones no gubernamentales, la
comunidad y otras entidades. También se requieren de la experticia y pericia de

profesionales de diversas disciplinas.
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d) Mientras tanto el principio de la justicia social, son los programas de la promocion
de la salud en los trabajos que se brindan a todos los miembros del lugar de trabajo,
independientemente de su cargo, sexo y grupo étnico. Esto incluye a migrantes,
trabajadores por contrato o temporal y trabajadores por turnos, tal es el caso en la
Coordinacion de Centro Regional para la Conservacion de los Recursos Naturales
no.3 (CORENA R.3), pues existen dos modalidades de apoyo que se llaman
APASO Y FOCORE (son contratos temporales que dependen que un programa que
apoya acciones de proteccion, conservacion y restauracion de los ecosistemas, la
biodiversidad y los servicios ambientales, que se generan en el Suelo de
Conservacion y Area Natural Protegida ubicadas en la Ciudad de México,
denominado PROFACE.

e) Por ultimo, tenemos el principio fundamental de sostenibilidad, pues para
lograr obtener dicho principio en materia de promocion y la proteccion de la salud
en los lugares de trabajo, debe convertirse en parte integral de la gestion y
organizacion de la empresa, institucion o lugar de trabajo y de la organizacion

comunitaria que la rodea. (OPS, 2000).

La ventaja de poder adoptar la estrategia de promocién de la salud en los
lugares de trabajo: para la organizacion el programa de salud y seguridad bien
administrado reduce la rotacién del personal, reduce el ausentismo, incrementa la
productividad, reduce costo de cuidados en salud, reduce la probabilidad de
problemas juridicos y mejora la imagen del equipo. En relacién para los trabajadores
les da ventaja a porque asi el ambiente de trabajo se vuelva mas seguro y saludable,
asi mismo reduce el estrés, fortalece le autoestima, mejora la motivacion,
incrementa la satisfaccion en el trabajo, mejora las habilidades para la proteccion
de la salud y por ende aumenta la salud y mejora la sensacién de bienestar (Mufioz,
2010).

Por otra parte, utilizando como marco de referencia la Carta de Ottawa, de la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), sobre la Promocién de la Salud, la misma
OMS adapto ésta al contexto de salud y trabajo, dentro de la iniciativa de trabajo
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saludable. Por tanto, las intervenciones correspondientes a la promocion de la salud

para el ambiente de trabajo pueden incluir las siguientes areas, entre otras:

Construir politicas publicas de trabajo saludable para todos los sectores de la
vida productiva internacional, nacional y local: definiciones politicas y operativas
por parte de todos los actores sociales interesados en fomentar, promover y
proteger la salud de los trabajadores, mediante la expedicion de normas,
reglamentos, planes y programas que conduzcan a ello.

Crear ambientes favorables en el sitio de trabajo partiendo del concepto integral
del puesto de trabajo, sin admitir barreras en su alcance, se debe incluir la clara
identificacion de las condiciones y medio ambiente de trabajo, los procesos
productivos y la identificacién de necesidades de los trabajadores, asi como del
ambiente general y las poblaciones circunvecinas a la empresa, que permitan
orientar las soluciones para el adecuado control de los riesgos del trabajo,
realizando acciones tales como modificaciones para eliminar los factores de
riesgo para la salud y la seguridad en el entorno fisico, cambios en la forma de
organizar el trabajo, etc.

Fortalecimiento de la organizacion y participacion de la comunidad trabajadora
y general, a través de los comités o comisiones de salud y seguridad conjuntas
entre empleadores y trabajadores, y de la accidbn comunitaria a nivel
intersectorial, en materia de condiciones del ambiente general, de trabajo, de
vivienda, de educacion y de vida, entre otros.

Desarrollo de habilidades y responsabilidades personales y colectivas,
relacionadas con la gestion de la salud, la seguridad, el autocuidado y el
desarrollo personal de los trabajadores, sus organizaciones y las comunidades
a su alrededor para proteger y mejorar la salud: fundamentados en estilos de
trabajo y de vida saludables en la busqueda de mejores condiciones y calidad
de vida laboral, personal, familiar y comunitaria, tales como la capacitacion sobre
los factores de riesgo en el ambiente fisico, los métodos para protegerse y
fomentar comportamientos saludables en el trabajador, como son el abandono
del habito de fumar, una alimentacion completa y equilibrada y la practica

periodica de ejercicios fisicos (OPS, 2000).
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e Reorientar los servicios de salud ocupacional y otros servicios de salud, para
incluir la promocion de la salud y todos sus aspectos relacionados dentro de sus
agendas y lograr un mayor acceso del trabajador a los servicios de salud
primaria, preventiva y ocupacional. Pretende trascender el horizonte clinico del
servicio para buscar las soluciones en materia de promocién de la salud de los
trabajadores y de prevencion de las enfermedades, encaminadas a la mejor

proteccion de su salud, inclusive también al de sus grupos familiares (OPS, 2000).

El lugar de trabajo es el sitio clave para desarrollar estrategias de promocion
de la salud porque es el lugar en el que pasamos gran parte del dia junto a personas
de diferentes procedencias, etnia, sexo y formacion. Es en este contexto que el
entorno laboral es un fendmeno complejo y que ni las reformas, ni el desempleo son
temas ajenos al de la calidad de vida en el trabajo porque, directa o indirectamente,
son elementos interrelacionados. Los lugares de trabajo han cambiado
considerablemente en las ultimas décadas, no solamente con la automatizacion,

sino también con el incremento de trabajos y modalidades diferentes.

Es en este contexto el entorno laboral saludable son aquellos centros de
trabajo en los que las condiciones van dirigidas a lograr el bienestar de los
trabajadores pero no solo en el sentido de un buen ambiente fisico, se trata ademas
de que existan buenas relaciones personales, buena organizacion, salud emocional,
y que se promueva el bienestar familiar y social de los trabajadores a través de la
proteccion de riesgos, estimulando su autoestima y el control de su propia salud y
del ambiente laboral. Todos estos factores estan interrelacionados dinamicamente.
Dentro del ambito laboral, el entorno fisico del lugar de trabajo va a impactar
directamente en la salud y seguridad de los trabajadores, como lo son los puestos
de trabajo, las caracteristicas ambientales como el frio, calor, ruido e iluminacién. El
entorno psico-social que hoy dia es una de las caracteristicas del modelo econémico
abierto, orientado hacia el mercado externo y con economias interrelacionadas,
tiene un componente de incertidumbre que deviene justamente de la imposibilidad
de controlar todos los factores y particularmente el comportamiento de la demanda.

Esto se traduciria en un temor frente a la inestabilidad del empleo, ya que el principal
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factor de ajuste es el despido y en ese escenario el desafio que se plantea es
flexibilizar la organizacién de las instituciones. La pérdida del empleo o el miedo a
perderlo, se constituyen asi en un marco de inseguridad, que afecta el colectivo
laboral y que genera fuertes presiones sobre las condiciones psicosociales y sobre
las condiciones de trabajo, generando cuadros de estrés, riesgos en la salud fisica
y mental y crecientes grados de insatisfaccion laboral, que inciden en un ambiente

laboral no saludable (Barrios & Tatiana, 2006).

Por tal motivo la promocién en salud debe ser extensible hacia los lugares de
trabajo de las personas, quienes pasan la tercera parte de sus vidas en esta
actividad, y aun mas si se vean expuestos en su salud, tal es el caso de los
combatientes de incendios forestales quienes su labor es peligroso, ardua y poco
reconocida por la sociedad, pues sus actividades requieren de aptitud fisica,

capacitacion, experiencia y sentido comun (Rodriguez, Santillan, & chikoué, 2005).

Es claro que existen diversos riesgos para el combatiente durante su trabajo, en
términos de enfermedades, accidentes y lesiones y la salud es funcién de la
genética, habitos y ambiente de trabajo (que incluye exposicion a fuentes de

infeccion).
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2.2.- CAPITULO 3 DERECHO A LA SALUD
2.2.1.- Salud Internacional

Por todas las implicaciones que la pérdida de la salud representa para el ser
humano, la salud se reconoce como derecho fundamental. Porque protege y
garantiza expectativas de intereses esenciales, tales como la vida, la supervivencia,

la igualdad, la libertad y la dignidad de todos los seres humanos.

La salud como un Derecho Humano primordial, se fundamenta el derecho a
la salud en el aseguramiento del ser humano con respecto a la vida y la garantia de
condiciones que le permitan una adaptabilidad al medio social en el que se

desarrolla y para responder a las exigencias que este ambiente le presenta.

La salud se encuentra en los documentos Internacionales en la Declaracion
Universal de los Derechos Humanos (DUDH) de 1948, articulo 1 donde nos

menciona que:

“Todos los seres humanos nacen libres e iguales en dignidad y derechos y dotados

como estan de razén y conciencia, deben comportarse fraternalmente los unos con los

otros” (ACNUR, UNHCR, 2018)

Mientras tanto el convenio 169 (1991) de la Organizacién Internacional del
Trabajo (OIT) en el articulo 25, el Derecho a la Salud de los pueblos, este
documento su punto principal es la adaptabilidad de los servicios de salud a las
condiciones geograficas y culturales de los pueblos y la promocién de los empleos
de los integrantes de los pueblos, en los servicios de salud que se ofrecen (Comision

Nacional para el desarrollo de los pueblos Indigenas, 2003).

El Protocolo Adicional a la Convencion América sobre Derechos Humanos en
Materia de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales, “Protocolo de San
Salvador” (1999) en su articulo 10 Derecho a la Salud nos hace mencion que: Toda
persona tiene derecho a la salud, entendida como el disfrute del mas alto nivel de
bienestar fisico, mental y social, con el fin de hacer que los Estados partes que se
comprometan a reconocer a la salud como un bien publico, asi como la exigencia

de medidas para la atencién primaria en salud de manera universal inmunizando las
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principales enfermedades, la educacion de la poblacion en materia de salud y la
satisfaccion de las necesidades de los grupos de mas alto riesgo ( Organizacion de

los Estados Americanos, 1988).

Una de las bases que establece para desarrollar el Derecho a la Salud es en
el Pacto Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales sus siglas
son PIDESC, debido a su caracter vinculatorio para los Estados parte y su desarrollo
en la Observaciones Generales del Comité de Derechos Econdmicos, Sociales y

Culturales. El PIDESC establece el Derecho a la Salud en su articulo 12:

1. “Los Estados parte en el presente Pacto reconoce 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 Parte en el Pacto a fin

de asegurar la plena efectividad de este derecho, figuran las necesidades para:

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.

d) La creacién de condiciones que aseguren a todos asistencia y servicios

meédicos en caso de enfermedad (ONU, 1966).

Los Instrumentos Internacionales de Derechos Humanos en su Recopilacion
de las Observaciones Generales y Recomendaciones Generales Adoptadas por
Organos creados en Virtud de Tratados de Derechos Humanos. Recopila de las
observaciones Generales adoptados respectiva por el Comité de Derechos
Econdmicos, Sociales y Culturales. Adopt6 la Observacion General Numero 14 (OG
14) especifica el “Derecho a la Salud” es una forma de sintetizar las libertades y

derechos que implica la proteccion a la salud (Montiel, 2001).
La OG 14 especifica: “Alcanzar el mas alto nivel posible de salud”.

Hace referencia en su parrafo 1 del articulo 12: “El derecho a la salud debe

entenderse como un derecho al disfrute de toda una gama de facilidades, bienes,
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servicios y condiciones necesarios para alcanzar el mas alto nivel posible de salud”
(Montiel, 2001).

El objetivo primordial del derecho a la salud no solo es la proteccion de la
vida, sino también garantizar que esta sea satisfactoria y decente, donde el derecho
mismo incluya desde el cuidado de la dentadura, hasta la atencion de una

emergencia médica dénde el riesgo de perder la vida sea evidente.

El término “derecho a la salud” implica la Observacién General No. 14, no
solo la atencion a los cuidados de la salud durante la enfermedad, sino también una
amplia lista de factores socioecondmicos como (alimentacion, nutricion, vivienda,
acceso a agua potable y a condiciones sanitarias adecuadas, condiciones de trabajo
seguras y sanas y sobre todo un ambiente sano), que promueva a su vez las
condiciones por las cuales las personas puedan llevar una vida sana (Montiel,
2001).

El derecho a la salud ademas de sus propias caracteristicas que lo define
como tal, comparte caracteristicas que integran a los Derechos Humanos
fundamentales, por lo que debe entenderse que, el derecho a la salud es universal,
interdependiente, indivisible y progresivo. Desde el aspecto universal porque todos
los seres humanos deben gozar de tal este derecho, independientemente de su
condicion social, politica y religiosa, género, inclinacién sexual, raza o etnia entre
otras. Viéndolo desde el enfoque de interdependencia e indivisibilidad se debe
porque los derechos fundamentales no pueden alcanzar su plena realizacion si son
vistos de forma aislada. Y desde el enfoque progresivo se refiere a que el desarrollo
del derecho puede darse en un proceso dinamico y evolutivo, estableciendo de
manera paulatina y continua nuevas leyes, mecanismos y programas que permitan

el desarrollo y completa satisfaccion.

La obligacién del Estado de respetar absteniéndose de denegar o limitar el
acceso igual de todas las personas a los servicios de salud. La obligacion de
proteger, velar por el acceso igual a los servicios de atencion de la salud y los
servicios relacionados del sector salud, asi como proteger a los grupos vulnerables

de practicas médicas que pongan en peligro su salud.
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La obligacion de cumplirse refiere que el Estado adopte medidas positivas
que permitan y ayuden a los particulares y a las comunidades el disfrute del derecho
a la salud es decir promover, mantener y restablecer la salud de la poblacion. Asi
mismo los Estados deben de formular, aplicar y revisar periodicamente una politica
nacional coherente destinada a reducir el minimo los riesgos de accidentes
laborales y enfermedades profesionales, asi como la formulacién de una politica

nacional en materia de seguridad en el empleo y servicios de salud.

2.2.2.- Salud Nacional

Hablando en términos de salud a nivel nacional, la Republica Mexicana se rige por
el maximo dérgano supremo que es Constitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos de 1917, donde nos hace mencion que los derechos no tienen edad, son
producto del tiempo y las necesidades concretas que desarrollan las sociedades y
los individuos. La Constitucion es la norma suprema pro que ha sido creada por un
poder constituyente, un poder con pretension de legitimidad para alcanzar la

normatividad dentro del ordenamiento.

Dentro de la Constitucidon Mexicana emanan una serie de articulos cuyo

interés seran retomados como:

“Articulo 1 en los Estados Unidos Mexicanos todas las personas gozaran de
los derechos humanos reconocidos en esta Constitucion y en los tratados
Internacionales de los que el Estado Mexicano sea parte, asi como de las garantias
para su proteccion, cuyo ejercicio no podra restringirse ni suspenderse, salvo en los

casos Y bajo las condiciones que esta constitucion establece” (Carbonel, 2017, pag.

pag.19)

Mientras que el articulo 4 constitucional sefala que el varén y la mujer son
iguales ante la ley y el derecho a decidir de manera libre el numero de hijos, asi
como tendran el derecho a la proteccién a la salud y la ley definira el acceso a los
servicios de salud en su fraccion XVI 1a. Cabe mencionar que la constitucion jamas
hace referencia a el derecho a la salud y solo senala la proteccion a la salud, es
decir solo tiene derecho a los Establecimientos Bienes y Servicios (Carbonel, 2017,
pag. Pag.32).
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Mientras tanto el Sistema Nacional de Salud se compone por sectores y por

mecanismos de coordinacion de acciones en favor a la proteccién de la salud.

De acuerdo con la Ley General de Salud, el objetivo del Sistema Nacional de

Salud en su “Articulo 6”:

“Il. Proporcionar servicios de salud a toda la poblacion y mejorar la calidad de
estos, atendiendo a los problemas sanitarios prioritarios y a los factores que
condicionen y causen dafos a la salud, con especial interés en las acciones

preventivas” (Congreso de la Unidn, 2018, pag. 3).

Articulo 128 nos menciona que el trabajo o las actividades sean comerciales,
industriales, profesionales o de otra indole se ajustaran, por lo que a la proteccion
de la salud se refiere, a las normas que al efecto dicten las autoridades sanitarias,
de conformidad con esta Ley y demas disposiciones legales sobre salud
ocupacional. Cuando dicho trabajo y actividades se realicen en centros de trabajo
cuyas relaciones laborales estén sujetas al apartado "A" del articulo 123
Constitucional, las autoridades sanitarias se coordinaran con las laborales para la

expedicion de las normas respectivas” (Congreso de la Unién, 2018, pag. 58)

La Secretaria de Salud tiene la obligacion de generar programas a prevenir
accidentes y enfermedades de trabajo en conjunto con la Secretaria de Trabajo y

Prevision Social.

En lo que respecta la Ley General de Salud establece que: las finalidades de
la proteccion a la salud mas no al derecho a la salud. El bienestar fisico y mental de
la poblacién, asi como el mejoramiento de la calidad de la vida humana y la
restauracion de la salud. Asi como el disfrute de servicios de salud y de asistencia

social que satisfagan eficaz y oportunamente las necesidades de la poblacion.

Por otro lado, la Ley General de Salud en su apartado de Promocion de la Salud
tiene por objeto crear, conservar y mejorar las condiciones de salud para toda la
poblacion y propiciar que el individuo tenga las actitudes, y conductas que le

permitan participar en la prevencion de enfermedades individuales, colectivas;
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nutricion, control de los efectos nocivos del ambiente en la salud, salud ocupacional,

y fomento sanitario” (Congreso de la Union, 2018).

En cuanto a la Ley de Seguridad Social en la Republica Mexicana vale la
pena resaltar que los sectores de seguridad social son instrumentos normativos
para los trabajadores afiliados y ambas instituciones tienen la finalidad de garantizar
el derecho a la salud y la proteccion de ellas, donde los establecimientos bienes y
servicios buscan la salud de la poblacion. Para eso implementan una serie de
articulos normativos que hacen saber los derechos de los derechohabientes
afiliados a dichos sectores publicos como Instituto Mexicano del Seguro Social
(IMSS), Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado
(ISSSTE), Instituto de Seguridad Social del Estado de México y Municipios
(ISSEMYM), ETC.

Estas instituciones son descentralizadas es decir tienen autonomia
financiera debido a que el Gobierno Federal les destina un presupuesto y ademas
de ser tripartitas, es decir que una parte proporcional la paga el Gobierno, otra el
patron y una parte mas el trabajador para tener derecho a este sistema debe cubrir
con sus cuotas. La seguridad social tiene por finalidad garantizar el derecho a la
salud, la asistencia médica, la proteccion de los medios de subsistencia y los
servicios sociales necesarios para el bienestar individual y colectivo, asi como el
otorgamiento de una pension que, en su caso y previo cumplimiento de los

requisitos legales, sera garantizada por el Estado.

En relacion con la salud en la Ciudad de México, es preciso mencionar que la
Secretaria de Salud de la Ciudad de México (SEDESA), es una dependencia de la
administracién publica de la Ciudad de México, dependiente del jefe de Gobierno,
es la institucion responsable de garantizar el acceso a la atencién médica y la
proteccion de la salud de la poblacion residente en la CDMX, a fin de mejorar y
elevar su calidad de vida mediante el otorgamiento de intervenciones médicas
integrales, oportunas y de calidad. La funcion de SEDESA tiene a su cargo
principalmente, la aplicaciéon de LALEY DE SALUD PARA LA CIUDAD DE MEXICO,
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algunas otras de las funciones especificas mas importantes de esta Secretaria son

las siguientes:

e Coordinar la participacion de todas las instituciones de los sectores publico,
social y privado en la ejecucion de las politicas de salud de la Ciudad de México.

¢ Planear, organizar, dirigir, operar, controlar y evaluar el Sistema de Salud de la
Ciudad de México; asi como coordinar, supervisar y evaluar los programas y
acciones que en materia de salud realicen las delegaciones de la Ciudad de
México. Controlar, operar y evaluar los servicios de atencion médica y salud
publica; Formular y desarrollar programas locales de salud, asi como la salud en
la poblacion interna en Reclusorios y Centros de Readaptaciéon Social.

e Consolidar la equidad en la atencién médica y la proteccion de la salud.

e Cumplir con la universalidad en el otorgamiento de atencidn para quienes
carecen de seguridad social y en aquellos que, aun siendo asegurado, solicitan
el servicio.

e Brindar servicios de calidad y calidez a los capitalinos.

e Llevar con oportunidad la atencidon médica a quienes mas lo necesitan y hasta

donde lo requieran (Congreso de la Unidn, 2018).

2.2.3.- Promocion de la Salud en el Trabajo

La Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) tiene como objetivo crear
conciencia mundial sobre la magnitud y las consecuencias de los accidentes, las
lesiones y las enfermedades relacionadas con el trabajo. Las medidas de seguridad
y salud en el trabajo como parte de los esfuerzos combinados de los empleadores,
los trabajadores y las autoridades nacionales para mejorar la salud y el bienestar de

las mujeres y los hombres en el trabajo (OIT & O.1, 1991).

Los programas de Promocioén de la Salud y el bienestar en el trabajo se centran
en los trabajadores y sus familias a través de programas de prevencion y asistencia
en los ambitos del estrés en el trabajo, la violencia en el trabajo, el consumo
excesivo de alcohol y drogas, y la promocion de los lugares de trabajo libres de
tabaco. La Organizacion Internacional del Trabajo implementa el uso del dialogo

social, que ha permitido ejecutar con éxito iniciativas laborales y comunitarias para
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abordar estos problemas en las que han participado empleadores, trabajadores,

gobiernos, servicios publicos y organizaciones no gubernamentales.

“La Organizacién Internacional del Trabajo hace referencia acerca de las condiciones
de salud en materia laboral donde la construccion de condiciones de trabajo justas para

los trabajadores desarrolle una actividad digna y mejoren las condiciones de salud y

seguridad” (OIT & O.1, 1991).

La Prevencion de riesgos laborales consiste en desarrollar una accion
permanente de identificacion, evaluacion y control de los riesgos laborales. Para
ello, las empresas se dotan de una estructura organizativa, con funciones y
practicas definidas y procedimientos para la participacion de los y las

trabajadores/as (Instituto Sindical de Trabajo, s/f).

2.2.4.- Importancia de la Promocion de la Salud en el Trabajo

En la Declaracion de Luxemburgo de 1997, consensuaron la definicion de

Promocion de la Salud en el Trabajo como: "Aunar los esfuerzos de los empresarios, los

trabajadores y la sociedad para mejorar la salud y el bienestar de las personas en el lugar de trabajo"

(ENWHP, 2018).

Esa definicion integra a la Promocion de la Salud en la Prevencion de
Riesgos Laborales, intenta establecer un marco conceptual que ayude a organizar

y emprender programas de salud en la empresa (ENWHP, 2018).

Las caracteristicas de una buena gestion de la salud en el trabajo se pueden

resumir en:

¢ Un disefio sistematico de programas que mejoren la salud del trabajador y de la

organizacion.

e La creacion de una cultura de la salud que satisfaga las necesidades tanto de la

empresa como del trabajador.

¢ Una gestion de la salud que se integre en el plan estratégico de la empresa porque
es bueno para la salud del trabajador y para la productividad, eficiencia y

competitividad de la empresa.

42



e Una metodologia que ayude a las personas a conseguir una salud 6ptima

(emocional, fisica, social, espiritual e intelectual) (ENWHP, 2018).

2.2.5.- Desigualdad en Salud

La salud y la posibilidad de alcanzar “el mayor grado de salud” constituyendo los
derechos universales para la sociedad y al gozar de un estado de salud 6ptimo,
posibilita la participacion de los individuos y la sociedad generando un rendimiento

economico (Montiel, 2001).

Es importante acudir al término equidad en salud, cuyo propdsito es: “Que
las personas alcancen su potencial de salud independientemente de sus

condiciones sociales y economicas” (Borella & Artazcoz, 2008).

Actualmente las desigualdades en salud se han enfatizado en los diferentes
paises debido a las distintas oportunidades y recursos relacionados en salud, en
funcién de su clase social, sexo, territorio o etnia y determinan las condiciones en

las que crecen, viven trabajan y envejecen.

Disminuir las inequidades en salud en un tema ética, y de justicia social que
se fundamenta en argumentos técnicos y politicos, cuyo principal rector es la
equidad en salud definida: “La ausencia de injusticia evitable y remediable a las

diferencias en salud entre los grupos sociales” (Borella & Artazcoz, 2008).

2.2.6.- Derecho al Trabajo

En lo que concierne al derecho laboral surge como resultado de diversas
luchas encabezadas por los trabajadores con la finalidad de obtener mejores
condiciones laborales. Las primeras normativas laborales surgieron en Europa en
los ultimos anos del siglo XIX, no obstante, a la fecha existen diversos aspectos por
regular para terminar finalmente con la explotaciéon del hombre por el hombre (

Universidad Interamericana para el Desarrollo, s/f).

Las condiciones laborales de los trabajadores de ese entonces fueron el origen de
las movilizaciones y el inicio de lo que se conoceria como la “clase trabajadora”. De

esta forma, el derecho del trabajo tiene un origen muy relacionado a levantamientos,

43



explotacion y pobreza, situacion que ha ido cambiando de acuerdo con la evolucion
de la sociedad (VERITAS, IUS360 / El portal juridico de IUS ET, 2015).

De acuerdo con Ibarra el nacimiento y el desarrollo del derecho al trabajo
tiene las siguientes etapas: la lucha por el reconocimiento de las libertades de
coalicion y asociacion sindical que cubren la primera mitad del siglo XIX. La
tolerancia, que se distinguen por permitirse la libertad de asociacion, pero sin
reconocimiento legal y sin obligacién por parte del patron de contratar las
condiciones de trabajo con los sindicatos. La seguridad que otorga el derecho a
suspender el trabajo, pero no para las actividades de la empresa y que la huelga
constituia un ilicito civil, sancionada con las rescisiones de los denominados
contratos de arrendamiento de servicios. La tercera etapa conocida como de
reconocimiento por la legislacion ordinaria de las instituciones y principios
fundamentales del derecho del trabajo su rasgo de distinciones es la aparicion de

leyes de contenido laboral (historicos, 2018).

De esta manera, México fue el primer pais que agrego en su constitucion los
derechos de los trabajadores al elaborar leyes del trabajo y de seguridad social que
a su vez fue el cumplimiento de un proceso de legislaciones del trabajo o bien

derecho del trabajo (historicos, 2018).

El derecho del trabajo surgi6 con la llamada Revolucion Cartista, en
Inglaterra, dandole dicho nombre por las cartas que los obreros enviaron al
parlamento inglés cuando se vieron desplazados por las maquinas en 1774, cuando
Heargraves construyo la primera maquina de tejer. La intervencion del Estado en
México fue determinante, puesto que influyé enormemente en la formaciéon del
contenido del derecho laboral, ya que siendo una institucion que regule las bases
sociales, econdmicas y politicas era indispensable la creacién de una disciplina
juridica autbnoma que les diera a los trabajadores una proteccion en contra de las
inequidades sociales, es decir, que fuera tutelar de los intereses de los trabajadores
y de contenido esencialmente humano. Se considera que antes de 1917, no habia
en realidad un derecho al trabajo positivo, puesto que solo existian algunas leyes

estatales y que la primera verdadera etapa laboral se inici6é con el articulo 123 de la
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Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos en 1917. La segunda etapa
se consideré de 1917 a 1931 cuando surgio la primera Ley Federal del Trabajo
(historicos, 2018).

Articulo 123 de la Constituciéon de los Estados Unidos Mexicanos de 1917

A'lo largo de la historia en México, se han formulado distintas leyes para la
proteccion de los trabajadores el derecho laboral nacié en la Constitucion Politica

de los estados Unidos Mexicanos en su: Articulo 123 en el que se estipula que:

“Toda persona tiene derecho al trabajo digno y socialmente util, al efecto se
promoveran la creacion de empleos y la organizacion social de trabajo, conforme a
la ley” (Miguel C. , 2014, pag. Pag.231).

Este articulo comprende dos apartados Ay B, en el apartado A se establecen
las relaciones entre trabajadores y patrones. En el apartado B se establecen
relaciones entre los poderes de las uniones y sus trabajadores. Entre estas
relaciones se pueden mencionar, la duracion de la jornada de trabajo, la prohibicién
del trabajo de los menores de 15 afos, los dias de descanso por cada seis dias
laborados, la proteccién de las mujeres embarazadas, la forma en cémo se
manejara el salario minimo, el derecho a la participacidn de las utilidades de la
empresa, sobre la capacitacion y adiestramiento para el trabajo, la responsabilidad
que tiene el empresario ante los accidentes de trabajo y las enfermedades
profesionales de los trabajadores, sobre la higiene y seguridad entre las
instalaciones de sus establecimientos y la formacion de sindicatos o asociaciones
profesionales. Entre los diferentes articulos que se establecen en la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos el articulo 123, no es el unico que regula
el derecho al trabajo para la proteccion de los trabajadores sino también figuran los
articulos 5°, 32, 73 fraccion X y el 115 fraccion VIII.

El Articulo 5°. Menciona que ninguna persona podra impedirse que se
dedique a la profesién, industria, comercio o trabajo que le acomode, siendo licita.
La ley determinara en cada entidad federativa, cuales son las profesiones que
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necesitan titulo para su ejercicio, las condiciones que deban llenarse para obtenerlo

y las autoridades que han de expedirlo.

Mientras el Articulo 32°, hace mencion que los mexicanos seran preferidos a
los extranjeros en igualdad de circunstancias, para toda clase de concesiones vy
para todos los empleos, cargos o comisiones de gobierno en que no sea

indispensable la calidad de ciudadano.

Por otro lado, el Articulo 73 fraccion X nos dice que, para legislar en toda la
Republica sobre hidrocarburos, mineria, sustancias quimicas, explosivos,
pirotecnia, industria cinematografica, comercio, juegos con apuestas y sorteos,
intermediacién y servicios financieros, energia eléctrica y nuclear y para expedir las

leyes del trabajo reglamentarias del articulo 123.

Y para finalizar el Articulo 115 fraccion VIII, menciona que las relaciones de
trabajo entre los municipios y sus trabajadores se regiran por las leyes que expidan
las legislaturas de los estados con base en lo dispuesto en el Articulo 123 de esta
Constitucion, y sus disposiciones reglamentarias (Carbonel, 2017, pags. 33.94, 132y

206).

2.2.7.- Ley Federal del Trabajo

“El derecho al trabajo se caracteriza por ser reivindicatorio, el cual tiene por
objetivo apoyar y proteger a los trabajadores ante las injusticias, ya que el trabajador
es la parte mas vulnerable de las relaciones laborales y en consecuencia se
considera explotado. Asi como el garantizarles el goce de sus derechos, en donde
se les proporcione una vida digna a través de mejores condiciones de trabajo,
salarios bien remunerados, jornadas de trabajo que no se excedan, descansos y
vacaciones que mejore las condiciones del individuo. Para dar cumplimiento al
derecho del trabajo en el ano de 1931, se promulgd la primera Ley Federal del
Trabajo en México teniendo como objetivo la proteccion y regular la relacion que
existen entre el trabajador y el patrén, es decir, se especifica que derechos y
obligaciones tienen tanto el trabajador como el patrén. Asi como el generar mayor

nuamero de empleos y mejores, incrementar la productividad y competitividad. Con
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el transcurso de los afios se le han realizado diferentes modificaciones ocasionando
un sinfin de opiniones en algunos casos de inconformidad o conformidad, ya que
esta puede beneficiar a unos o desfavorecer a otros. En febrero de 2009, la
Secretaria del Trabajo y Previsidn Social, en el marco del foro, México ante la Crisis.
¢ Qué hacer para crecer?, organizado por el H. Congreso de la Union, present6 un
documento titulado “Hacia una reforma laboral para la productividad y la previsiéon
social”’. A decir del titular del ramo, en este documento se recoge una serie de
propuestas que derivan de las coincidencias y puntos mas relevantes de las 264
iniciativas de reforma a la Ley Federal del Trabajo (LFT), presentadas en los ultimos

once anos por los diversos partidos politicos (Pérez M. , 2018, pag. pag.18)

Las principales modificaciones que se realizaron a la Ley Federal del Trabajo

fueron:

a) Prohibir cualquier tipo de discriminacion.

b) Las relaciones laborales se regula a través de la subcontratacion (outsourcing).
c) La igualdad sustantiva o de hecho entre hombres y mujeres frente al patrén.

d) Igualdad salarial.

e) Prohibir el hostigamiento y acoso sexual.

f) Dar capacitacion y adiestramiento a los trabajadores.

g) Indemnizaciones, limitandose el pago de salarios caidos a 12 meses.

h) Trabajos especiales, incluyéndose el de los trabajadores de las minas. Algunas
inconformidades generadas por las modificaciones realizadas a la ley federal del

trabajo fueron:

a) Prohibir cualquier tipo de discriminacién, se entiende por trabajo digno o
decente aquél en el que se respeta plenamente la dignidad humana del
trabajador; no existe discriminacion por origen étnico o nacional, género,
edad, discapacidad, condiciéon social, condiciones de salud, religion,

condicion migratoria, opiniones, preferencias sexuales o estado civil
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(Modificaciones a la Ley Federal de Trabajo, 2012, pag. 2). De acuerdo con
las modificaciones a este apartado se generan algunas dudas, ya que la no
discriminacion como parte de una justicia distributiva implica tratar
equitativamente a los que estan en situacion de igualdad y dar un trato no
igualitario a quienes se encuentran en una situacion de desigualdad en
términos de los criterios pertinentes. La dificultad consiste en determinar
cuales diferencias son pertinentes al comparar la igualdad o la desigualdad
de los individuos y los grupos. El problema es doble: es necesario determinar
cuales atributos son pertinentes y decidir cuales razones son suficientes para
hacer distinciones basadas en dichas caracteristicas. Si bien los
instrumentos internacionales de derechos humanos comparten un nucleo
central de disposiciones igualitarias, las diferencias de lenguaje entre los
distintos textos, la variacion en la interpretacion de sus disposiciones y la
naturaleza de los casos bajo consideracidon producen una serie de resultados
diferentes (Shelton, 2008, pag. pag.16).

En las relaciones laborales se regula la subcontratacion (outsourcing) El
llamado outsourcing, que no es otra cosa que la subcontratacidén de personal
0 empresas que ocupan a empleados que trabajan para una empresa mayor,
como es el caso de los trabajadores de mantenimiento y limpieza que operan
practicamente en todas las dependencias de gobierno y aeropuertos. Se
incluyen nuevas modalidades de contratacion por hora, por obra o por
temporada; la reforma también autoriza los contratos a prueba y de
capacitacion inicial. Estos cambios buscan atacar la simulacion y la
desproteccion en la contratacion que se da en la vida laboral, ya que se
obligaria a que los patrones que empleen este esquema den también seguro
y prestaciones a los trabajadores. Sin embargo, no queda claro cémo se
obligara a las empresas a que den seguro y prestaciones a la gente que se
emplee bajo el outsourcing (Pérez P. G., 2014, pag. pag. 96).

La desventaja que presenta estas modificaciones que la empresa puede
contratar libremente, pero no tiene obligacién de indemnizar en caso de que,

una vez terminado el periodo de prueba, no convenza al patron. En este caso,
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se pagan partes proporcionales de vacaciones y aguinaldo, Otra desventaja
es que este contrato no otorga prestaciones ya que no se genera una
antigledad que lo haga participe a ese derecho como trabajador como se
plantaba en las antiguas leyes.

La igualdad sustantiva o de hecho entre hombres y mujeres frente al patron
De acuerdo al articulo 56, las condiciones de trabajo basadas en el principio
de igualdad sustantiva entre mujeres y hombres en ningun caso podran ser
inferiores a las fijadas en esta Ley y deberan ser proporcionales a la
importancia de los servicios e iguales para trabajos iguales, sin que puedan
establecerse diferencias y exclusiones por motivo de origen étnico o
nacionalidad, sexo, género, edad, incapacidad, condicion social, condiciones
de salud, religion, opiniones, preferencias sexuales, condiciones de
embarazo, responsabilidades familiares o estado civil, salvo las modalidades
expresamente consignadas en esta Ley. Los trabajadores podran
desempenar labores o tareas conexas o complementarias a su labor
principal, por lo cual podran recibir la compensacion salarial correspondiente
(Ley Federal del trabajo, 12 de 06 de 2015, pag. pag 14).

Igualdad salarial el trabajador y el patrén podran convenir el monto de pago
por hora. Esta modificacién del articulo 83 de la reforma laboral establece
que el trabajador y el patrén podran convenir el monto de pago por hora. Los
cambios indican que el pago por cada hora de prestacion de servicio no
debera exceder la jornada maxima legal y se debera respetar los derechos
laborales y de seguridad social que correspondan a la plaza de que se trate.
Es de destacar que el ingreso que perciban los trabajadores por esta
modalidad en ningun caso sera inferior al que corresponda a una jornada. La
reforma precisa la posibilidad de pactar un salario por hora, siempre que la
jornada laboral no rebase los maximos legales, esto es, mas de ocho horas
en la jornada diurna; siete en la nocturna y siete y media en la mixta, Asi
mismo, establece que el salario que reciban los trabajadores en esta
modalidad no podra ser inferior al salario minimo aplicable. Esto significa que,

aun cuando laboren menos de las horas maximas sefialadas, se les garantice
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el pago de un salario minimo diario. Causando una gran desventaja, ya que
el salario de los trabajadores seria muy bajo impidiendo que estos cubran
sus necesidades basicas, otra desventaja es que se generaria
inconformidades entre los trabajadores entre quienes pueden cumplir un
horario completo y los que no, habra trabajo, pero con sueldos ajustados (Ley
Federal del trabajo, 12 de 06 de 2015).

Capacitacion y adiestramiento: Los patrones tienen la obligacion de
proporcionar a todos los trabajadores, y éstos a recibir, la capacitacion o el
adiestramiento en su trabajo que le permita elevar su nivel de vida, su
competencia laboral y su productividad, conforme a los planes y programas
formulados, de comun acuerdo, por el patron y el sindicato o la mayoria de
sus trabajadores. La capacitacion o adiestramiento a que se refiere el articulo
153 fraccién A la capacitacion debera impartirse al trabajador durante las
horas de su jornada de trabajo; salvo que, atendiendo a la naturaleza de los
servicios, patron y trabajador convengan que podra impartirse de otra
manera; asi como en el caso en que el trabajador desee capacitarse en una
actividad distinta a la de la ocupacidn que desempefie, en cuyo supuesto, la
capacitacion se realizara fuera de la jornada de trabajo. La capacitacion
tendra por objeto preparar a los trabajadores para nuevas contrataciones y
también debera capacitar a los demas trabajadores interesados que quieran
ocupar las vacantes o puestos de nueva creaciéon” (Ley Federal del trabajo,
12 de 06 de 2015, pag. 30).

Las diferentes opiniones que existen hacia la Ley Federal del Trabajo (LFT), la

UNAM realizé una encuesta directamente a un grupo de trabajadores en dénde el
sentimiento de muchos trabajadores mexicanos es que el patrén con el gobierno a
su favor trata de despojarles de sus derechos laborales, ya que sin derechos
laborales el trabajo es mucho mas barato para el patrén, una forma para lograrlo es
no respetando la LFT (Lozano, 2012, pag. 5). El patréon ha requerido de la
complicidad de quienes se supone que representan a los trabajadores, la clase
politica, son ellos quienes convalidaran las reformas a la Ley Federal del Trabajo

durante el 2012. Desafortunadamente los trabajadores mexicanos viven
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cotidianamente atropellos a los derechos laborales en sus centros de trabajo, los
patrones buscan sacar ventaja de esa situacidn, pues al evadir la responsabilidad
que implica el respeto de la LFT se pueden ahorrar muchisimo dinero, el problema
radica en que ese despojo es producto de que el trabajador trabaje en peores
condiciones. Incluso los trabajadores mexicanos en el 2011 saben y por eso opinan
que los empresarios evaden sus responsabilidades en cuanto a la LFT, en un
comparativo para el periodo 1992, 1998 y 2011, se tiene una percepcidén negativa
del 63.95 % que implica que aquellos trabajadores que consideran que los duefios
si respetan la Ley Federal de Trabajo cada dia sean menos, en el 2011 sdlo el
18.83% considera que los duenos si respetan la ley antes mencionada, mientras
que para el afio 1992 era el 52.4%. En contra parte en el 2011 el 45.99 % de los
trabajadores afirma categdéricamente que los duefios no respetan en lo absoluto la
ley Federal de Trabajo, y el 35.18 % restante considera que sélo a veces lo respetan,
para que practicamente el 80 % de los trabajadores perciba que los patrones los
hacen laborar en condiciones completamente por fuera de la ley que menciono con
anterioridad (Lozano, 2012, pag. 7). Los empleadores saben que, si se apegaran a
lo estipulado con respecto a la LFT, tendrian que desembolsar y reconocer que
existen muchas deficiencias en los procesos laborales. Cabe hacer hincapié y que
no hay que dejar de lado, que el salario del trabajador representa un costo para los

empleadores y como sea buscan reducirlo (Lozano, 2012, pag. 9).

Por anadidura la reforma laboral de 2012 deja insatisfechos a muchos y con
muchas dudas sobre sus beneficios reales. El hecho de que no se haya establecido
la democracia y la rendicién de cuentas de los sindicatos como uno de los temas
centrales de la reforma, esto habla de cdmo no se quiso afectar los intereses del
viejo corporativismo mexicano, que es uno de los grandes pendientes de la
consolidacion democratica del pais y uno de los sectores en donde ha reinado
desde hace mucho la corrupcion, la impunidad y la ineficiencia. Si realmente se
busca modernizar a México, es fundamental y de primer momento es establecer la
democracia sindical. Por ultimo, es de destacar que la reforma laboral no se
preocup6 de manera clara por el tema de los salarios de los trabajadores, de la

necesidad de que éstos encuentren condiciones para que se pueda mejorar el poder
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adquisitivo. La reforma laboral se enfocé mas en avanzar hacia la flexibilidad en la
contratacion laboral, hecho que ya en mucho se habia dado a nivel de los contratos
colectivos de trabajo y en establecer condiciones favorables para la productividad

de las empresas (Pérez P. G., 2014, pag. 97).

La Ley Federal del Trabajo es muy clara sobre las prestaciones que se les
deben dar a los empleados, pero muchos de los trabajadores desconocen cuales
son esos derechos elementales que deben de tener y que por ley deben de ser
otorgados. Las prestaciones por ley son aquellos beneficios que tiene el empleado
al ingresar a laborar. Son independientes al salario: si se trabaja para una persona
moral o fisica y si el trabajo es subordinado, dicho en otras palabras, que se tiene
una hora de entrada y una hora de salida. Las prestaciones que son obligatorias
estan marcadas en la Ley Federal del Trabajo y el jefe esta obligado a brindarlas,

entre ellas se encuentra la de la:

¢ Seguridad social, donde todos los trabajadores tienen derecho a ser incorporados
al Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS) para recibir atencion médica cuando

sea necesaria.

Para los empleados que no conoce sus derechos como trabajador o si los
conoce, pero en su lugar de trabajo no les hacen validos estos derechos y mucho
menos hay un desconocimiento hacia donde acudir para que los apoyen, cuando
estos derechos no son cumplidos, existe la Procuraduria Federal de la Defensa del
Trabajo que es un érgano descentralizado del gobierno federal de México que forma
parte de la Secretaria del Trabajo y Prevision Social, donde su objetivo es proteger
los derechos de los trabajadores ante las autoridades laborales y aun mas cuando
los mismos trabajadores cuentan con un trabajo de alto riesgo y exponga su salud,
tal es el caso de los combatientes de incendios forestales que se encuentran
laborando en la Coordinacion de Centro Regional para la Conservacioén de Recursos

Naturales numero 3.
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2.3.- CAPITULO 4 CORENA REGIONAL NO.3
2.3.1.- CORENA REGIONAL NO.3

La Coordinacién de Centro Regional para la Conservacion de Recursos
Naturales numero 3, es una unidad técnico-operativa dependiente de la Direccién
General de la Comision de Recursos Naturales (DGCORENA) perteneciente a la
Secretaria del Medio Ambiente del Gobierno de la Ciudad de México (SEDEMA)
(DGCORENA, 2016). Esta ubicado en la calle Prolongacion San Francisco S/N

Pueblo Santa Catarina Yecahuizotl con codigo postal 13100 correspondiente a la

demarcacion territorial Delegacion Tlahuac?®, (ver imagen 1).
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Imagen 1Ubicacion geografica de la CORENA Regional no.3

3 Nota: en estas jornadas de salud se llevaron a cabo durante el periodo 2016- 2017, el término

legal que se utiliza para referirse a la instancia de gobierno es << Delegacién>>, la cual en la

actualidad se le denomina <<Alcaldia>>.
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Los bosques y la vegetacion natural en general son de gran importancia para
los habitantes de la Ciudad de México, ya que ademas de los bienes que
proporcionan directamente tales como materia prima para la elaboracién de varios
productos, plantas medicinales, hongos, diversos frutos, madera, tierra, etc.,
producen ademas otros beneficios como lo son los servicios ambientales (R.3, 2016,
pag. P.2).

2.3.2.- Estructura Organica

A continuacién, se muestra la estructura organica de la Coordinaciéon de
Centro Regional para la Conservacion de Recursos Naturales numero 3 (ver imagen

2). El lugar donde estaba incorporada era en el area de APASO (Castelan, 2016).
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2.3.3.- Funciones

El suelo de conservacion es la reserva ecologica que rodea la zona urbana de la
Ciudad de México, representando el 59% del territorio de la ciudad, es decir se
compone de 88 mil 442 hectareas. El Suelo de Conservacion se situa principalmente
en las zonas montafosas y rurales de la ciudad, extendiéndose a través de los
territorios de las alcaldias de Xochimilco, Tlahuac, Tlalpan, Milpa Alta, la Magdalena
Contreras, Cuajimalpa, Alvaro Obregén, Iztapalapa y Gustavo A. Madero
(CORENADR, 2024).

Las primeras cinco alcaldias con mayor porcentaje de suelo de conservacion de la
Ciudad de México, se encuentra la alcaldia Milpa Alta como primer lugar con un
100% y la alcaldia Tlahuac en el quinto lugar representado con un 78% a diferencia
de las otras Alcaldias, distinguiéndose por su diversidad de ecosistemas, incluyendo
bosques, pastizales, zonas lacustres y agricolas, (CORENADR, 2024). En estas
zonas se generan servicios socioambientales vitales para la vida en la ciudad,
dentro de los principales servicios ambientales que el suelo de conservacion brinda
son: el suministro de agua, la disminucion en los niveles de contaminacion, el
reservorio de biodiversidad, la regulacion del microclima de la regidn, la retencion
de suelo y agua, la posibilidad de recreacion y valores escénicos y culturales
(Castelan, 2016).

Los principales problemas del deterioro ambiental que se presentan en el suelo
de conservacion estan: el pastoreo excesivo, que se produce como resultado de
algunas practicas de manejo de las tierras de pasto, el pastoreo excesivo del forraje
conduce a la degradacion de la vegetacion, mayor erosion de los suelos y el
deterioro de su fertilidad y estructura, es decir el pastoreo desmesurado provoca
una reduccion en las especies de forrajes y un aumento en la maleza. Sin embargo,
al aumentar la produccién de ganado en los terrenos de pastoreo, 0 emplear malas
técnicas en esas areas, se pueden crear impactos negativos para la fauna (SL.,
2019).
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Otro de los principales problemas sobre el deterioro ambiental, es la caceria
furtiva, que se caracteriza por ser una actividad criminal que representa una grave

amenaza para la fauna silvestre y para el equilibrio de los ecosistemas (Viva, s.f.).

Por ultimo, otro problema que afecta al ambiente principalmente son las quemas
agricolas, pues estas provocan los incendios forestales, los cuales no sélo afectan
el desarrollo y sobrevivencia de las especies en estas zonas, si no que a su vez son
fuente de contaminacion del aire, erosion y degradacién de los suelos, que
incrementan el numero de especies en peligro de extincion y el impacto de los

incendios forestales sobre los recursos naturales (R.3, 2016, pag. P.2).

De acuerdo con la Secretaria de Medio Ambiente y Recursos Naturales, casi la
totalidad de los incendios forestales en México son provocados por actividades
humanas y un poco mas del 30 % de estos se produce por actividades

agropecuarias, siendo las quemas agricolas una de las principales causas.

Ademas de la afectacion al medioambiente, los incendios tienen un costo social
muy alto: el Instituto Nacional de Estadistica y Geografia (INEGI) sefiala que en
México los incendios son responsables del 31 % de los desastres en el pais y
ocasionan cerca del 27 % de la totalidad de la mortalidad asociada (humo, gases

téxicos, etcétera).

Sin embargo, el registro historico indica que ademas en México, durante la
década de 2010 a 2020 cerca de 100 personas perdieron la vida combatiendo
incendios forestales (esto seria un promedio de 10 personas por afio), por lo que es
urgente minimizar el riesgo de incendios forestales en distintos frentes. En el terreno
agricola, la adopcién de practicas de agricultura sustentable contribuye no sélo a
combatir el cambio climatico, sino también a reducir la posibilidad de incendios que
ponen en riesgo vidas humanas tal es el caso de los combatientes forestales que
se encuentran en la DGCORENA actualmente CORENADR de la Ciudad de México
(Garcilazo, CIMMYT, 2023).

He ahi la importancia de contar con un programa de gran alcance de combate a

este tipo de amenazas contra los recursos naturales de la ciudad, pues radica en la
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planeacion de cada etapa del mismo y de una adecuada coordinacion de trabajo
con las distintas entidades que concurren en los territorios de los nucleos agrarios
que trabajan en ese sentido en el caso de la Coordinacion de Centro Regional para
la Conservacién de los Recursos Naturales no.3 estan las comunidades que
confluyen en el ambito territorial correspondiente a las microcuencas: Valle de
México, San Pablo Oztotepec, Milpa Alta, Caserio de Cortez, San Bartolo, Oclayuca,
Tlalnepantla, Tenango del Aire y Tlayacapan, abarcando cerca de 35,000 has del
suelo de Conservacion de la Ciudad de México (R.3, 2016).

La participacion social es basica para el desarrollo del programa de Prevencion
y Combate de Incendios Forestales para el suelo de Conservacion de la Ciudad de
México y que desde hace tiempo se realiza de manera coordinada con el apoyo del
Programa Fondos de Apoyo para la Conservacion y Restauraciéon de los
Ecosistemas a través de la Participacion Social (PROFACE), ya que involucra tanto
a la Representacién General de Bienes Comunales y Pueblos Anexos como a los
diferentes nucleos agrarios en esta parte del territorio y que reflejan su actuacion
manteniendo en buen estado de conservacioén, los bosques de la zona sur oriente
de la Ciudad de México.

Las microcuencas representan una gran extension territorial, misma que se ha
caracterizado por ser una de las regiones productoras de servicios ambientales y

de abastecimiento alimenticio a la Ciudad de México y zona conurbada.

En este territorio se presenta una amplia diversidad de paisajes que van desde
bosques de pino y pastizales de alta montafia en buen estado de conservacion,
pasando por zonas agricolas de productividad media, hasta zonas con altos niveles
de degradacion donde las actividades agricolas se han ido perdiendo y los
asentamientos humanos irregulares han comenzaron a proliferar (Castelan, 2016,
pag. P.13).

La zona se encuentra constituida por rocas volcanicas tales como basaltos,
brechas volcanicas basalticas y tobas basalticas; este tipo de litologia es muy
permeable por o que no se presentan drenajes superficiales, por otro lado, con el

intemperismo, las rocas basalticas son susceptibles de ser facilmente deleznable
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por lo que se forman carcavas en espacios abiertos como son los caminos y brechas

existentes en el bosque (R.3, 2016, pag. P.3).

“El programa de Prevencién y Combate de Incendios Forestales implica la
coordinacion con las instancias gubernamentales, asi como la participacion de los
nucleos agrarios, ejidos y comunidades que se ha organizado y a las que se les
apoya con recursos de los diferentes programas que concurren en el territorio de

las microcuencas competencia del centro regional.

Con el proposito de hacer mas eficiente el trabajo de las instancias que

participan en el programa, se llevan a cabo las siguientes acciones de coordinacion:

e Se llevan a cabo reuniones previas de trabajo, con el fin de conformar y
establecer la coordinacién con las brigadas comunitarias de los nucleos
agrarios, a fin de determinar el area de influencia, apoyos, comunicacion e
intervenciones especiales en caso de un siniestro 0 emergencia mayor.

¢ Promocién de conferencias y platicas de temas relacionados con el programa
de combate y control de incendios forestales.

e Generacion de procesos de capacitacion permanente para los combatientes.

e Definicion del tipo de actividades a desarrollar de acuerdo con la incidencia
de siniestros, riesgo de cada sitio, pendiente, geomorfologia y cantidad de
material combustible.

e Ratificacién de recursos y areas de atencién por dependencia, en base a los
recursos disponibles.

e Seguimiento al subcomité de incendios de mandata el Comité para lograr una
mayor participacion, dado que ellas se integran tanto las universidades, los
centros de investigacion y los diferentes institutos tecnolégicos de la zona
como los representantes de las brigadas institucionales como de los nucleos
agrarios” (R.3, 2016, pag. P.4).

2.3.4.- Objetivos

Su objetivo general de CORENA Regional no.3 es proteger y conservar los

recursos naturales del suelo de conservacion, mediante programas y acciones
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estratégicas de prevencion y combate de incendios forestales atendiendo las
condiciones socioeconomicas, geopoliticas y ambientales en cada sitio de

competencia del centro regional no.3.

Sus objetivos particulares es minimizar el impacto de las conflagraciones por
incendios forestales en el area de influencia de la regional mediante la deteccion y
atencion oportuna y eficiente de incendios que se presenten en el Suelo de
Conservacion, mediante el uso eficaz de los recursos asignados a la Coordinacion
Regional no. 3. Asi mismo la coordinacién con las diferentes instancias de gobierno
local y nucleos agrarios y lograr reducir el impacto de los incendios forestales que

afectan la calidad de vida de los habitantes de la Ciudad de México (R.3, 2016, pag.
P.5).

2.3.5.- Metas

Sus metas de la CORENA Regional no.3 son:

La prevencion cultural: donde se llevan acciones en un determinado periodo,
en este caso para el afno 2016 se llevaron a cabo en los meses octubre, noviembre
y diciembre. Las acciones fueron: 3 Reuniones en total para la coordinacion de
acciones (subcomités), una integracion de brigadas comunitarias unicamente en el
mes de octubre, 2 platicas (una en octubre/ y la otra en noviembre) sobre incendios
forestales y por ultimo un sélo taller en el mes de noviembre de 2016 con el tema
de realizacion de talleres para la prevencion y control de los incendios forestales.
Existen otras acciones que se encuentran enlistadas para la imparticion durante
dicho periodo, pero no se llevaron a cabo, son actividades de suma importancia
para obtener mas dominio en las actividades que realiza el propio trabajador gran
parte de su dia, inclusive actividades que pueden prevenir riesgos en su salud en

su espacio de trabajo (R.3, 2016, pag. P.5).

La prevencion fisica: es toda actividad que se lleva a cabo tales como: el
chaponeo, la limpieza de brechas cortafuego, apertura de brechas cortafuego,
acondicionamiento de caminos, quemas controladas, lineas negras, poda, cajeteo,

etc. Son 17 brigadas que desempefian las actividades antes mencionadas en
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determinada ubicacion geografica correspondiente a la Alcaldia Milpa Alta y Tlahuac
(R.3, 2016, pag. P.6).

2.3.6.- Estrategias

Para optimizar los recursos que se aplican en el programa de combate a
incendios forestales en la Coordinacion del Centro Regional no.3 se requiere de
diferentes estrategias que consideren tanto la ubicacion de los recursos naturales
como la de las comunidades que habitan cerca de esas zonas, para ello se llevan a

cabo las siguientes acciones:

e Lograr laintegracion de las comunidades y ejidos para organizar las brigadas
y facilitar la operacién en los nucleos agrarios.

e Promover cursos de capacitacion de nivel medio y avanzado a la instancia
correspondiente, destinados a fortalecer la capacitacion de los combatientes
y jefes de brigada.

e Ubicacion de brigadas de acuerdo con las areas de mayor incidencia de
incendios.

e Capacitacién de personal de las torres de vigilancia para mejorar ubicacion y
operatividad del programa.

e Prever el suministro oportuno de insumos materiales, equipo, gasolina y
mantenimiento de la infraestructura de las torres de radiocomunicacion vy

equipo auxiliar para la operacion del programa (R.3, 2016, pag. p.7).

2.3.7.- Personal

En lo que respecta al personal de la Coordinacion de Centro Regional para

la Conservacion de los Recursos Naturales no.3, se encuentran adscritos 353
trabajadores, que se ubican tanto en el area operativa, como en las 17 brigadas
institucionales (13 en la Alcaldia Milpa Alta y 4 en la Alcaldia Tlahuac) y en las 11
brigadas comunales correspondientes a Milpa Alta. Cabe hacer mencion que las
brigadas que realizan las tareas de la CORENA Regional no.3, fueron ubicadas de
acuerdo con su proyecto presentado, asignando a cada una un poligono de
actuaciéon. Y de acuerdo con la condicién etarea, dentro de los 353 trabajadores
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adscritos en dicha coordinacion, existen 29 elementos que tienen mas de 60 anos

que realizan actividades que se evalua con un rendimiento menor (R.3, 2016).

AREA OPERATIVA PERSONAL

CORENA REGIONAL NOMINA
o BASE | HOMBRE |MUJER : HOMBRE | MUJER | APASO |HOMBRE| MUJER | TOTAL | HOMBRE| MUJER
TOTAL 18 | 160 | 4| R 18 14 137 7 63 | 33 | % |

Tabla 1: Personal trabajadora de la CORENA Regional no.3 por tipo de contratacion y por sexo.

Como podemos observar en la tabla no.1 que en la Coordinacion de Centro
Regional para la Conservacién de los Recursos Naturales no.3 se componen de
353 trabajadores de campo y trabajadores de oficina, sin embargo, la base
trabajadora se clasifica por diversos tipos de contratacidén: Base, Nomina 8 y APASO
o Contrato eventual por 6 meses. Con respeto a la poblacion total masculina vemos
que son 252 trabajadores, el cual representa el 71 %, mientras que la poblacién

minoritaria es femenina representando con el 29% de la poblacion trabajadora.

Es importante hacer mencion que tanto la poblacion de base como el
personal con el tipo de contratacion de ndbmina 8 cuentan con un seguro de servicios
médicos de ISSSTE, es decir que el 61% de la poblacion de CORENA Regional
no.3 tienen seguro médico y lo puedan ocupar en caso de que sea necesario,
aunque la probabilidad de que puedan acudir en atender su salud sea la mas
minima, por diversos factores, cabe senalar que la salud es una prioridad que
necesita estar en optimas condiciones y aun mas si desempefan actividades de
alto riesgo en el ambiente laboral* . Y con un 39% restante de los trabajadores se

encuentran en un programa interno en el inmueble de CORENA Regional no. 3,

“ Nota: Para los combatientes forestales con el tipo de contratacion de base, tienen por derecho
que les otorguen el equipo de proteccion personal de brigadistas forestales una vez al afio, mismos
que pagan ellos de su némina, sin embargo cada quincena les realizan el descuento, un equipo de
proteccion que desde hace 5 afios hasta la fecha, a la mayoria no les han renovado a sabiendas
que el equipo de proteccion de proteccidn personal para un combatiente de incendio forestal es de
vital importancia para cuidar su vida y calidad de vida ante las actividades de alto riesgo que
desempeian gran parte de su dia.
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llamado APASO, es decir estan en un programa los 137 trabajadores (combatientes

forestales) un programa donde no les otorgan el equipo de proteccién para incendio,

no reciben apoyo de infecto riesgo, ni mucho menos no cuentan con ningun servicio
meédico para actuar de manera preventiva ante cualquier situacion de salud o bien

ante una emergencia laboral.

Cabe hacer mencién que dentro de la CORENA Regional no. 3 existe un
programa interno que toma por nombre PROFACE, programa de fondos de apoyo
para la conservacion y restauracion de los ecosistemas a traves de la participacion
social, un programa que apoya acciones de proteccion, conservacion y restauracion
de los ecosistemas, la biodiversidad y los servicios ambientales, que se generan en
el Suelo de Conservacion y Area Natural Protegida ubicadas en la Ciudad de
México. Programa de transferencias monetarias, que, mediante la participacion de
ejidos, comunidades, pequefios propietarios y los grupos sociales previstos en las
leyes mexicanas, por medio de la constitucion de grupos de trabajo, que reunen los
requisitos de las reglas de operacién para el otorgamiento de los beneficios, para la
conservacion y proteccion del Suelo de Conservacion de la Ciudad de México.

Dentro del programa existen 2 modalidades de apoyo:

e APASO Apoyo para la Participacion Social en Acciones para la Conservacion y
Restauracion de los ecosistemas, es una modalidad de apoyo que cuya actividad
se centra en apoyar en relacidn con la ejecucion de programas de trabajo de los
grupos de trabajo en labores y acciones en apoyo que van encaminadas al
saneamiento forestal, prevencion, control y combate de incendios, restauraciéon
de habitats, monitoreo y manejo de la biodiversidad, y acciones de prevencion

del dafno ambiental.

e FOCORE Fondos para la Conservacion y Restauracion de Ecosistemas,
modalidad cuya tarea es apoyar con la ejecucidén de proyectos, que tienen por
objeto la realizacién de obras para la conservacion de suelo y agua, asi como
acciones de proteccidn, recuperacion y restauracion ecoldégica a través de
grupos de trabajo (SEDEMA CDMX, 2018).
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2.3.8.- Infraestructura en deteccién de incendios

En el Centro Regional no.3 cuenta; con 3 torres de vigilancia Cuatzin, Cilcuayo y
Ayaquemetl, ademas por parte de la representaciéon comunal se tiene un punto de
observacion que esta en el cerro Xaltepec (ver imagen 3,4,5 y 6). Adicionalmente,
la Comision Nacional Forestal (CONAFOR) cuenta con dos campamentos de
atencion, el del volcan Tulmiac, que cuenta con una torre y otro en la base del Volcan
Ayaquemetl, todas se encuentran en Milpa Alta y en Tlahuac. Cabe hacer mencion
que al garantizar la proteccién del Suelo de Conservacion es uno de los retos
ambientales prioritarios de nuestra ciudad. La tarea es grande y para ello se requiere
de la accion conjunta entre el gobierno y los ciudadanos, a fin de promover una
cultura de corresponsabilidad que garantice el desarrollo de una capital sustentable
en equilibrio con el medio ambiente en el corto, mediano y largo plazo. (ver

imagenes 7 y 8).

Cabe destacar que los servicios anteriormente mencionados son
indispensables para mejorar la calidad de vida de los habitantes de la Ciudad de
México. Por tal motivo para la Coordinacion de Centro Regional para la
Conservacion de los Recursos Naturales no.3 es de vital importancia la salud de la
base trabajadora, asi como el establecimiento de una cultura de salud que les
permita prevenir los problemas de salud y aumentar su calidad de vida adoptando

una vida mas saludable y productiva
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Imagen 3. Mapa de ubicacién de las tres torres de vigilancia y el punto de observacion con los que cuenta La
CORENA Regional no.3 (DGCORENA, 2016)

65



Imagen 4. Fotografia de la Brigada 33 antes de realizar su actividad del dia. Junio 2016. Coria

Imagen 5. Fotografia de la Brigada 33 organizandose para repartir actividades de trabajo. Junio 2016. B. Coria
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Imagen 6. Fotografia de la Brigada realizando la actividad que les corresponde. Junio 2016. B. Coria

A

Imagen 7. Fotografia de los combatientes forestales cumpliendo su objetivo: apagar el incendio de
manera grupal. Junio 2016. B. Coria.
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2.4.-CAPITULO 5 Jornadas De Salud
2.4.1.-Guia de Planeacion

En la Coordinacion de Centro Regional para la Conservacion de los Recursos
Naturales no.3, se puso en marcha el proyecto << Jornadas de Salud >> dentro de
las instalaciones, dirigidas a los trabajadores de la coordinacién que menciono con
anterioridad. Este proyecto de salud que tiene como objetivo brindar servicios de
salud de manera gratuita, asesorias y recomendaciones sobre el cuidado de la
salud, servicios que demuestren multiples posibilidades de orientaciéon y
concientizacién sobre la importancia de adoptar estilos de vida saludables y
practicas de autocuidado, puesto que un trabajador saludable es mas productivo y
eficiente en todos los ambitos, lo que se refleja en un mejor servicio y atencion para

la ciudadania.

Las jornadas de salud se desarrollaron en las instalaciones de la CORENA
Regional no.3, ubicado en la calle Prolongacion San Francisco s/n, Pueblo Santa
Catarina Yecahuizotl con codigo postal 13100 correspondiente a la demarcacién
territorial Delegacion Tlahuac, tanto en las oficinas de la CORENA R. no.3, y en el
estacionamiento de dicho inmueble, como en el area de la explanada principal de la
coordinacion con un area de 233.37m? (resultado obtenido con el apoyo del
personal que se encuentran adscritos al programa de fondos de apoyo para la
conservacion y restauracion de los ecosistemas a través de la participacion social
(PROFACE) perteneciente a la CORENA no.3 con fecha 01/junio/2016).

Las jornadas de salud se llevaron a cabo en un horario de las 9:00 horas a
14:30 horas, y practicamente dias de quincena y fines de quincena, es decir, que
los propios trabajadores cobraran su salario en el area de pagaduria (ubicado en el
inmueble Regional no.3 de la CORENA) y a su vez aprovecharan asistiendo a la
jornada de salud acudiendo a los servicios coordinados por la pasante de la
promocion de la salud Guadalupe Berenice Martinez Coria, mismos que fueron

brindados por los profesionales de la salud pertenecientes a la Jurisdiccion Sanitaria
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de Tlahuac a peticion de los Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México y la
Secretaria de Salud de la Ciudad de México (ver imagen 8 y 9).

Imagen 8. Explanada principal. Coordinacion de
Centro Regional para la Conservacion de
Recursos Naturales No.3
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Imagen 9 Disefio de las Areas de CORENA R.3 habilitadas para la jornada de

salud: servicios médicos. Junio 2016. B. Coria.
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A continuacién, se muestra una Guia de planeacion y el cronograma de planeacion

para la realizacién de las jornadas de salud, de forma organizada y con el tiempo

necesario, de tal forma que sea un evento que cumpla con los objetivos y las metas

que se proponen (ver tabla 2).
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2.4.2.-Cronograma de Planeacién de las Jornadas de Salud

A continuacién, se muestra el cronograma de planeacion para la realizacion de las
jornadas de salud, de forma organizada y con el tiempo necesario, de tal forma que
sea un evento que cumpla con los objetivos y las metas que se proponen (ver tabla
3).

Las jornadas de salud se realizaron con el objetivo de ser un elemento promotor con
la finalidad de promover una cultura de corresponsabilidad que garantice el
desarrollo de una capital sustentable en equilibrio con el medio ambiente a corte a
mediano y largo plazo, para ello es necesario realizar actividades de promocion de
la salud, jornada donde hubo servicios de diversas areas de salud que estén
dirigidas a la adquisicion de nuevas actividades y consultas relacionadas con la
salud que brindaron especificamente los profesionales de la salud de la Unidad
Médica T-lll San Francisco Tlaltenco y Unidad Médica T-ll Santa Catarina
Yecahuizotl servicios de: educacion para la salud, la prevenciéon de los problemas
de salud y la promocidn de estilos de vida saludables a través de stands
informativos, unidades de medibus de estudios clinicos (quimica sanguinea de 3 y
de 7 elementos, estudios de exploracion de mamas) detecciones, hibridos,
citologias, pruebas de antigeno prostatico, instrumentos publicitarios, talleres, con
la finalidad de lograr orientar y hacer conciencia la importancia de adoptar estilos de
vida y practicas de autocuidado de tal manera que puedan adquirir una vida mas

saludable, cubriendo sus aspiraciones en materia de salud.

Concretamente, los modulos de servicio de salud fueron dirigidos al personal de la
Coordinacion no.3, logrando contribuir de una manera decidida a mejorar “la cultura
de la salud” para que ésta pase a formar parte activa del quehacer cotidiano y se

convierta de esta forma en un habito mas para el trabajador.

Asi mismo el objetivo fue aumentar el numero de personas con actitudes
saludables, logrando de esta forma involucrar a toda la comunidad trabajadora de

CORENA Regional no. 3 y con ello disminuir los problemas de salud.
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Tabla no 3: Cronograma de Planeacion de las Jornadas de Salud.

"S0LIBS323U SOWNSUI 0| Jeidwod A ‘0juana
|2 U2 SOpEY3J0 SOIIAISS S0| ap edew |3 Jeioge|s
‘pnjes ua sajeuoisajoid soj e salebn) Jeubise
‘SOPENIAUI 0| B JR]ORJUOD ‘0JURAS |3 [EIDIjO Jadey
'SOpJanoe Jeulje ‘sauoiunal Jezijeal Sajue sall uf

"sauoeAul se| A onsibal [ap sejuaiwellay se)
Jesedaid ‘uQIDBUIPIO0D B] 9P SOIDIAIS SO| JESIAD)
‘epuebedoid Jeiedaid sajue oipaw A saw uny

eansibo| aped e| A sopejiAul ‘0juaAs |2 0gede
BJeA9|| anb [euosiad |e Jeuipiood sajue sasall 7

‘PN[es ap eua)
B| ap 0j02Ao.d [ap anbojua |2 Julyap Ssjue sasall §

ic

Nov

Oct

Jezijeal eled SapepiAoy

i

>
[
=

Jul

Jun
Abr
Mar
Feb
Ene

anvs 30 SYAYNYOr S¥130 NOIOYANY1d V1 Yivd YINVHOONO™O

74



ap 0pIASS |2 Jepuuq eled
opuanbai jeuajew |3 uod ojun| ojuaaa
[9p edeuw [ 3WI0JU0D UBLUBNIUS
as s0pIBS so] anb A ojuaas |ap eale
jap ezaidwi) e A oxnsibal ap sojewno}
S0| ap uoisaidw) 0juaAs Jap elp |3

"epepiode eyda) e| ered sajquodsip
ualsa opeydyjos jeuosiad |2 A sodipaw
SOIDIAIBS Bp |euajew |8 anb Je10qouod

‘eonsibo| aped e| A uopeulpiood
B] 9p SOI2IAISS SO| 3p OJualWeuoIduUNny
|2 JesiABl Sajue BUBWIAS BU(

"Sa)ualsise
s0| ap
oJjsiba1 ap sojewo) ap uopeaue|d e
Jezjjeuy ‘sajajeb ‘uoeaign ap edew
Jwipdun
‘pnjes ap epeusol e| ua sopeunsap
pnjes ap soIAIas so| Jeinbase
‘SOpEJAUI SO] 8p UOIDBLLIYUOD
B| JBe10Q01I02 S3JUe SBIp 92uUIND

Nov

5|4

§

Jul

Jun

Abr

Feb

Ene

lezijeas eied sapepianoy

(uordenunuod

) ANTVS 30 SYAVNYOr SV130d NOIDVANVY1d V1 ViVd VIWVHOONOYD

75



76

" A

pnjes
ap ewsjqoid
un 0129)ap s3] s
anb sajuaioed soj|
e ojuaiwinbag

sajuaroed
e sope}|nsal
ap ebanug

"£°0U |eUOIDaY €| 3p JOpeuIplood
|e sopejnsal ap ebanua A eusy g|
U sopepuuq SOIIAISS SO ap ossibal
"BIS 0JuaA3 |2 eled sauoIDEpPUSWODI3]
JIqUISa ‘sopIua}gqo sope)nsal
lenjeaa A ojusiwinapelby ojusiwinbag




2.4.3.-Primera Jornada de Salud

Con relacion a la primera jornada de salud, proyecto dirigido en beneficio a los
trabajadores adscritos en la Coordinacion de Centro Regional No.3 fue realizado el
dia 29 de junio de 2016 en un horario de 9:00 a 14:30 horas dentro de las
instalaciones de la institucion anteriormente referida. Se realizaron 14 areas de
servicios meédicos, para esto se habilitaron 5 oficinas para los servicios y dos carpas,

las cuales se ocuparon para las platicas y orientacion.
Los servicios que se brindaron de forma gratuita fueron:

e Vacuna contra tétanos, sarampidn y rubeola: se fortalecio la vigilancia activa y
se mantuvo una alta inmunidad en la comunidad de la CORENAR. no.3, a través
de la vacunacion contra el tétanos, el sarampién y la rubeola, cabe hacer
mencion que el tétanos es una enfermedad grave que se contrae a través de la
exposicion a las esporas de la bacteria Clostridium tetani, que viven en el suelo,
la saliva, el polvo y el estiércol. Las bacterias pueden entrar en el organismo a
través de cortes profundos, heridas o quemaduras que afectan al sistema
nervioso (Salud, 2024), por tal motivo que es de gran necesidad que los
combatientes forestales reciban esta vacuna con la finalidad de reducir de
manera sostenible y equitativa la morbilidad y mortalidad por enfermedades
prevenibles por vacunacion <<EPV>> mediante estrategias de control y
eliminacién para mejorar la calidad y esperanza de vida de la comunidad

trabajadora del inmueble antes mencionado.

e Deteccion de diabetes, hipertension y obesidad: se les realizé una prueba de
deteccion de glucosa capilar en ayunas, toma de presion y un examen para
detectar obesidad. Pues de ante mano sabemos que estos son factores de
riesgo son para desarrollar, resistencia a la insulina, seguida del sindrome
metabdlico, que es la antesala de la diabetes.

Para los trabajadores que viven con prediabetes y diabetes, se les brind6 una
atencion integral y especializada para la modificacion de habitos y conductas

que contribuyan a mejorar su calidad de vida, incluso se les proporciono una
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consulta para seguir un control multidisciplinar en la unidad médica que el
personal médico lo considerara.
DOC (papanicolaou), VPH (virus de papiloma humano) y exploracion de mama:
brindaron servicios de Papanicolaou y detecciones de VPH por captura hibrida,
para las mujeres trabajadoras de la CORENA Regional no. 3, particularmente
aquellas que tienen entre 25 a 64 afios y presentan factores de riesgo para
cancer, como infeccion por virus de papiloma humano (VPH). La prueba del VPH
y la prueba de papanicolaou pueden ayudar a prevenir el cancer de cuello uterino
0 a encontrarlo en etapas iniciales. El médico puede recomendarle a la
trabajadora del inmueble antes mencionado, la prueba del VPH si su prueba de
Papanicolaou fue andmala y mostro células escamosas atipicas de significado
incierto, o si tienes 30 afios 0 mas. Para la exploracion de mamas, el personal
de enfermeria asignado para este servicio realizé una exploracion clinica de
mamas que consiste en observacion y palpacién, al examinar las mamas, se
deben seguir algunos consejos generales, como utilizar las yemas de los dedos,
aplicar diferentes niveles de presion y tomarse el tiempo necesario. Asi mismo
el profesional de la salud, les recomendoé a las trabajadoras del inmueble no.3,
que es importante realizar la autoexploracibn de mamas peridodicamente,
inspeccionando visualmente y palpando para identificar cambios en el contorno
o textura del seno.
Antigeno prostatico especifico: se brindaron pruebas de antigeno prostatico
especifico dirigidos a los combatientes forestales y a los hombres que se
encuentran trabajando en el area administrativa de la CORENA Regional no.3.
Dicha prueba es un analisis de sangre que permite detectar la presencia de
un antigeno que aumenta su nivel cuando hay problemas en la prostata. El
antigeno prostatico especifico es una prueba es clave para la deteccion
temprana del cancer de prostata en hombres a partir de los 45 afos, o de los 40
afios en caso de antecedentes familiares, permitiendo a su vez un prondstico
mucho mas favorable.
Consejeria y prueba de VIH: este servicio se habilité en un pequefio médulo a

puerta cerrada, para brindar una consejeria a cada trabajador (de manera

78



individual) previa a la deteccion de VIH, brindando informacion en relacién a las
formas de transmisién, a las formas de prevencion, el significado de un resultado
negativo, de un resultado positivo e indeterminado, asi mismo, saber cuales son
los sintomas para detectar las infecciones de Transmisién Sexual (ITS),
explicarle las practicas sexuales no protegidas drogas inyectables y no
inyectables, mujeres embarazadas, familiar infectado, parejas serodiscordantes,
y otros temas de interés de acuerdo a la necesidad de cada trabajador. Este
servicio de salud fue dirigido a toda la comunidad trabajadora de la Coordinacion
Regional no.3.

Salud Sexual y Reproductiva (planificacion familiar): este servicio lo llevaron a
cabo los profesionales de salud del programa PROSA, un programa dependiente
de la Secretaria de Salud, y estuvo dirigido a toda la comunidad trabajadora de
la CORENA Regional no. 3, mediante una serie de talleres de manera grupal
(por brigadas de 10 personas). En si la salud reproductiva se relacioné
directamente con la calidad de vida, la sexualidad y la familia. Representa el
ejercicio de la sexualidad responsable y sin riesgos; el bienestar de la madre,
del nifno en gestacion, de los infantes y de los adolescentes y se extiende mas
alla del periodo reproductivo de las personas. Tiene que ver con las relaciones
interpersonales, con percepciones y con valores; su cuidado evita
enfermedades, abuso, embarazos no planeados y la muerte prematura. Asi
mismo hicieron hincapié a que las tomas de decision son importantes en la vida,
en el momento de seleccionar con quién formamos pareja, elegir cuando y
cuantos hijos tener y como mantener la salud y gozar la sexualidad en la etapa
post reproductiva. En resumidas cuentas, dejaron como mensaje a la comunidad
trabajadora de la CORENA Regional no. 3, que la salud sexual es un
componente de la salud reproductiva en su contexto mas amplio y que la
promocién de la salud sexual, requiere de un proceso de educacion y dotacion
de servicios, de acceso universal y de calidad y por tanto, que la educacion de
la sexualidad conforma un proceso de adquirir informacion y formar actitudes y

valores positivos, con respecto al sexo, pues la meta primaria es la promocion
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de la salud sexual, lo cual implica adquirir recursos para tomar decisiones sobre

la vida presente y futura (Salud S. d., 2002).

Toma de sangre (quimica sanguinea de 3 elementos): se realizaron analisis de
laboratorio que detecta los niveles en sangre de tres parametros los cuales
usualmente son: glucosa, colesterol y triglicéridos con el objetivo de saber en
qué condiciones de salud se encuentra de salud cada trabajador de la
Coordinacion Regional no.3, en caso de ser resultados con grado de
importancia, fueron canalizados con un profesional de la salud para darle el
seguimiento correspondiente.

Consulta médica: Se habilitdé una oficina, para que el médico general altamente
capacitado brindara una atencion en la que pudiera evaluar, diagnosticar y dar
un tratamiento adecuado, de acuerdo con la necesidad en salud de cada
trabajador.

Prevencion odontoldgica: para este servicio se llevd a cabo un conjunto de
acciones y medidas que se aplican con el fin de prevenir o reducir la aparicion
de enfermedades y problemas bucodentales. El objetivo es la promocién de la
salud bucodental, lo que implica educar a la comunidad trabajadora acerca de la
importancia de la higiene dental, la nutricibn adecuada y el control de los factores
de riesgo. Dejando en claro que la odontologia preventiva se encuentran la
limpieza dental periddica, la aplicacion de sellantes dentales, la fluorizacion, la
evaluacion de los factores de riesgo y la identificacion de enfermedades
tempranas. Los especialistas en el tema puntualizaron durante el taller que la
odontologia preventiva es fundamental para el mantenimiento de una buena
salud bucodental a lo largo de la vida, ayudara a evitar tratamientos invasivos y
costosos en el futuro. Por lo tanto, es importante fomentar la educacién y la
atencion temprana con el fin de prevenir y mejorar la calidad de vida de las
personas trabajadoras del inmueble no.3.

IMESEVI (Iniciativa Mexicana de Seguridad Vial): es una intervencion con un
enfoque de salud publica integra, que esta disenada para abatir las lesiones,
discapacidad y muertes por causa del transito. Actualmente, la IMESEVI se

enfoca en las seis conductas de riesgo mas recurrentes: la conduccion bajo la
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influencia del alcohol, el no uso de cinturones de seguridad, el no uso de
sistemas de retencion infantil, el no uso de casco en motociclistas, la velocidad
y conduccion y la inseguridad peatonal. Para su operatividad, esta iniciativa se
conforma de los siguientes componentes:1) informacion y datos, 2) leyes y
reglamentos, 3) vigilancia y control, 4) formacién de conductores /licencias, 5)
revision técnica vehicular, 6) apoyo a victimas, 7) Infraestructura, 8) participacion

social, 9) comunicacién y 10) educacion vial.

Gracias a la presencia de los delegados del Centro Regional No. 3 quienes
estuvieron presentes durante el evento y a la colaboracién de los compafieros de
administraciéon del Centro Regional no. 3 quienes apoyaron en la coordinacion del
evento para que éste fuera posible y en agradecimiento a la participacién de los 20
especialistas en la salud, entre ellos la Dra. Maricruz Mendoza Santillan, directora
del Centro de Salud T-1ll y su cuerpo médico: doctores, enfermeras, trabajadoras
sociales, se logro brindar un total de 969 servicios médicos a 235 personas quienes
conforman parte de la base trabajadora de la Coordinacion del Centro Regional
no.3. Como parte del programa de actividades de la jornada de salud, se organiz6
un ciclo de conferencias para brindarles informacién con temas relacionados a la
salud: salud sexual y reproductiva, prevencion odontoldgica, primeros auxilios y la
Iniciativa Mexicana para la Seguridad Vial, al finalizar dichas conferencias, se abrio
un espacio de atencion para casos especiales para darle seguimiento a su

necesidad en salud.

Para reforzar toda la informacion de las platicas, los asistentes recibieron
tripticos, dipticos y folletos con informacién mas detallada para que se refuercen los
mensajes que dejan cada uno de los temas que se trataron en el evento. Entre las
actividades que se proporcionaron IMESEVI destaco la importancia sobre disminuir
el numero el porcentaje de personas que conducen vehiculos automotores
utilizando algun tipo de distractor e incrementar a su vez el porcentaje de ocupantes
que usa el cinturén de seguridad, entre otras, cabe destacar que IMESEVI es un
modelo de intervencion para la seguridad vial que pretende reducir lesiones y

muertes ocasionadas por accidentes de transito de vehiculo de motor de las
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ciudades y zonas metropolitanas. Por otra parte, el area de prevencion odontoldgica
resalto la importancia del cuidado bucal explicando la importancia de la técnica de
cepillado dental de manera correcta. El area de salud sexual y reproductiva explico
la importancia del uso correcto de los métodos anticonceptivos y la importancia de
la planificacién familiar, de igual forma explicaron temas que estan vinculados al
tema, tales como el embarazo e infecciones de transmision sexual, entre ellos el
VIH. Asi mismo el area de salud sexual les hiso entrega a los asistentes acido félico,
suero en polvo y preservativos, explicando la importancia del uso correcto para su

salud.

En lo referente a los servicios que se brindaron de forma gratuita, se realizaron
164 vacunas contra tétanos, sarampion y rubeola, se realizaron 54 detecciones de
diabetes, 54 estudios de hipertension y 54 estudios para detectar si hay presencia
de obesidad. Para la toma sanguinea se brindaron 136 estudios y se atendieron a
25 personas en consulta general. Mientras que la consejeria de VIH tuvo un total de
44 personas orientadas y 44 pruebas de VIH. Para los estudios de las mujeres se
realizaron 2 citologias, 19 estudios de VPH por captura hibrida y 21 estudios sobre
exploracion mamaria. Por otra parte, se realizaron 52 estudios de antigeno

prostatico en sangre a hombres mayor a 40 afos.

Con base en los resultados obtenidos de los servicios que se brindaron,
podemos decir, que se realizaron 136 estudios de toma sanguinea, se aplicaron 164
vacunas, 54 estudios de deteccién de diabetes, hipertensién y estudio de obesidad,
de los cuales tuvieron mayor demanda en solicitar el servicio con respecto a los
otros servicios de salud. Dentro de esas 5 areas de servicios que con anterioridad
se mencionan, tres de ellos hubo casos con grado de importancia que se les dio el
seguimiento correspondiente, a modo de que no sea perjudicial en su salud. Asi
mismo hubo un gran numero de asistentes en las platicas en diversos temas de
salud como salud sexual y reproductiva con 120 asistentes, con relacién a la
prevencion odontolédgica con la presencia de100 asistentes, IMESEVI con un total
de 80 de asistentes. Dichos servicios se llevaron a cabo por el apoyo de las

profesionales de salud del programa PROSA un programa dependiente de la
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Secretaria de Salud y asi mismo por el apoyo del personal de salud de la Unidad
Médica T-lll San Francisco Tlaltenco dentro de la Demarcacién de la Alcaldia

Tlahuac (ver tabla 4).

Tabla 4. Servicios brindados en la primera jornada de salud

SERVICIOS NO.
Vacunas antitetanicas 124 tétanos

40 sarampidn/ rubeola

Deteccion de Diabetes 54 detecciones
Hipertension 54 estudios
Obesidad 54 estudios
DOC (Papanicolaou) 2 citologias
VPH (virus de papiloma humano) 19 hibridos
Exploracién de mama 21 estudios
Antigeno prostatico (hombres de mas de 40 anos) 52 estudios
Consejeria de VIH (platica individual) 44platicas
Pruebas de VIH 44pruebas
Salud Reproductiva (Planificacion Familiar) 120 personas

Toma de sangre (Quimica sanguinea de 3 elementos) 136 estudios

Consulta médica 25 consultas
Prevencion odontoldgica (platica grupal) 100 personas
IMESEVI (Seguridad vial) (platica grupal) 80 personas
Total de servicios 969 servicios

Sin embargo, las platicas se impartieron en la jornada de salud hubo un
numero representativo de asistentes, por ello es importante retomar las platicas,
pero esta vez incluyendo temas de salud que sean de su interés y asi mismo que
vayan dirigidos de acuerdo a la actividad de trabajo que desempefian los
trabajadores del Centro Regional no.3 de modo que aumente la demanda de
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trabajadores que asistan a las siguientes jornadas de salud y de manera paralela,

tengan un alto grado de importancia en la salud de cada uno de ellos.

En lo que concierne a lo anterior, la jornada de salud logré tener un impacto
positivo en materia de salud en los trabajadores de la Coordinacion Regional no. 3,
pues se conto con la presencia de 235 trabajadores que recibieron los servicios de
salud, cabe destacar que del total de los asistentes el 61% cuentan con Seguridad
social y el restante sélo cuenta con Seguro Popular. Esto nos hace pensar que a
pesar de que estén afiliados a una institucion en salud, se les imposibilita acudir a
recibir atencidn médica por ciertas condiciones, una de ellas es por condicién
econdmica, por lo que la presencia de la jornada de salud fue un apoyo en donde

les pudieron acercar los servicios de salud de forma eficiente.

Por otra parte se logro establecer un vinculo con los distintos sectores en
salud tales como: los Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México, la
Secretaria de Salud de la Ciudad de Meéxico, particularmente Ila Jurisdiccidon
Sanitaria Tlahuac y el unidad médica Territorial 1ll San Francisco Tlaltenco y la
Unidad Médica T-1l Santa Catarina Yecahuizotl, para seguir avanzando en materia
de salud demostrando multiples posibilidades de orientacion, concientizacién vy
prevencion, promoviendo una cultura de habitos saludables y una cultura de
prevencion de enfermedades, modificando estilos de vida y practicas de
autocuidado, adquiriendo una vida mas sana. Esto me motiva para darle
seguimiento a que los trabajadores de la Regional No.3 puedan seguir adquiriendo
los servicios de salud en sus centros de trabajo, de tal forma que puedan cubrir sus
necesidades desde la perspectiva en salud y sea un trabajador mucho mas
productivo y eficiente, que refleje un mejor servicio y atencién para la ciudadania.
Si lo vemos desde el ambito econdmico representa un gran ahorro significativo para
el trabajador para su economia familiar, ya que en promedio por cada persona que
recibe atencion con un paquete de 14 areas de servicios médicos se ahorra con una
aproximacion de $2,000 a $3,000 pesos mexicanos tomando en cuenta si van a
recibir atencién médica al Seguro Social o a una consulta médica con doctor

particular. Los gastos de los pasajes de ida y regreso, el costo de cada consulta
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médica (dependiendo del servicio que solicite) y en términos de tiempo seria un
ahorro de espera para pasar a la consulta y el tiempo de la trayectoria. Con respecto
a la encuesta que se les realizo a los trabajadores que asistieron a la jornada de
salud a modo de evaluacion, todos coincidieron en que la jornada logré impactar de
forma positiva, pues los 53 servicios médicos y la asistencia social los trasladaron
al centro de trabajo de forma eficiente y humana, servicios que son necesarios para
consultar el estado de salud y recibir orientacion de como prevenir problemas de
salud y para responder a las dudas que tiene cada trabajador. Por ello los
trabajadores se sintieron en confianza de preguntar en cualquier duda, y se
identificaron con los temas tratados y el servicio profesional del cuerpo médico. Asi
mismo comentaron que el evento fue un proyecto benéfico, pues oferto servicios de
salud de manera gratuita y dentro de su espacio laboral, un proyecto de gran utilidad
para los trabajadores que de alguna forma se les complica en acudir al médico para
recibir atencién médica. Sin embargo, es importante sefalar que gracias a la
organizacion de la jornada de salud los trabajadores pudieron rescatar mensajes
que les dejaron cada una de las areas que visitaron para recibir atencién médica y

preventiva, tales como:

¢ El cuidado de la salud es primordial

e La importancia del cuerpo

e Ser positivo en el cuidado de la salud

e El chequeo debe ser periddicamente para actuar de manera oportuna,
previniendo enfermedades que mermen la salud de uno mismo.

e Estar siempre informado sobre las enfermedades que ponen en riesgo la
salud.

e El ser cuidadoso para detectar algun tipo de padecimiento.

e Saber nuestros derechos de salud, nos ayuda a exigir nuestros derechos

dentro de la chamba (ver anexo 2).
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2.4.4.-Segunda Jornada de Salud

En lo que concierne a la segunda “jornada de Salud” se llevo a cabo el 29 de
septiembre de 2016, en las instalaciones de este Centro Regional No.3 en un
horario de 9:00 a 15:00 horas para lo que se habilitaron 9 oficinas para ofrecer
servicios medicos. Ademas, se coloco una lona de 20m x 20m en la explanada de
la Regional no. 3 para colocar mesas en donde se ofrecieron platicas y orientacion

diversa.

Los 32 servicios que se brindaron en la “jornada de Salud” de forma gratuita

fueron:
Por parte de la Secretaria de Salud de la Ciudad de México

e Salud sexual (taller: negociacion del preservativo masculino y femenino,
infecciones de transmision sexual).
¢ Salud mental (platica sobre el manejo de emociones, ansiedad y estrés).

e Cancer de piel (breve platica y de regalo una crema para exposicion al sol).
Por parte del Centro de Salud T-Il Santa Catarina Yecahuizotl

e Inscripcidn de gratuidad (realizando un pre- registro con un folio de atencién).

o Talleres de saneamiento basico: video sobre las practicas para mejorar la
higiene y la seguridad en establecimientos o lugares de trabajo, previniendo
enfermedades y fortaleciendo la salud.

e Promocién de mastografias (examen de mastografia).

e Prevencion de VIH/SIDA (orientacion personalizada y prueba rapida de VIH).

e Prevencion de tuberculosis (platica preventiva).

e Prevencion de obesidad (Examen para determinar algun padecimiento
crénico).

e Prevencion de tabaquismo (platica preventiva), para concientizar que el
consumo del tabaco puede mermar la salud y aun mas por el tipo de trabajo
que tienen, estar expuestos al humo al momento de combatir incendios

forestales.
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Cine Salud (videos con relacion al cuidado de la salud, abarcando temas de
salud preventiva).

Taller de prevencion de pediculosis.

Cuidado de los pies (taller y de regalo, una crema para prevenir pie de atleta.
Degustacion de tés y tisanas de plantas medicinales para infeccion de vias
respiratorias y estrés (taller).

Degustacion de agua fresca para contrarrestar triglicéridos y colesterol y
mejorar la digestion (taller).

Taller de emociones y autoestima manejo de emociones, autocontrol y
conocimiento de si mismo.

Primeros auxilios/ IMESEVI (Dialogo entre el profesional de Primeros Auxilios
y los combatientes forestales).

Consulta médica general y alopatia (consulta).

Acupuntura y homeopatia (servicio y de regalo un analgésico realizado desde
la homeopatia).

Psicologia. Tema: Mejora la calidad de tu vida y manejo del estrés (Taller y
didlogo con los combatientes forestales y presentaciéon de un video de
reflexion).

Salud bucal: revisién bucal, técnica de cepillado y uso de hilo dental
Detecciones de diabetes (examen médico para descartar alguna enfermedad
cronica no degenerativa).

Detecciones de hipertension (examen médico para descartar alguna
enfermedad crénica no degenerativa).

Detecciones de obesidad (examen médico para descartar alguna
enfermedad cronica no degenerativa).

Adicciones (Taller preventivo).

Prueba de antigeno prostatico (deteccién rapida de manera individual y
orientacion).

Prueba de Papanicolaou (procedimiento clinico y orientacion).

Prueba del VPH por captura hibrida (procedimiento clinico y orientacion).

Exploracién mamaria (taller individual y recomendaciones de prevencion).
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e Deteccion de microalbuminuria (deteccion clinica), analisis de orina para
identificar la presencia de albumina (una proteina) que indica dafio renal
temprana, especialmente en personas que viven con diabetes (PVCD) o
presion arterial alta.

e Vacuna contra el tétanos (servicio médico).

e Tramite de Seguro popular (orientacién y tramite de pre- registro de manera
individual, proporcionandoles un folio de seguimiento y aclaraciones en caso

de que se requiera

Participaron 30 especialistas en salud, que se encuentran dentro de la Secretaria
de Salud de la Ciudad de México, entre ellos psicélogos, médicos generales,
médicos aldpatas, acupunturistas, homeopatas, enfermeras, optometristas y
especialistas en salud sexual, etc. A continuacion, se enlistan las funciones de cada
area de salud de la unidad médica T-Il de Santa Catarina Yecahuizotl desempefio

durante la jornada de salud (ver tabla 5).

Tabla no.5 Personal de la Unidad médica T-Il Santa Catarina Y. y las actividades

que desempefiaron durante la jornada de Salud.

Personal de la Unidad Médica T-ll Actividad Registrada
Santa Catarina Y.

Director del Centro de Salud T-ll Coordiné las actividades del personal

Santa Catarina Yecahuizotl de la Unidad Médica.

Trabajadora Social Coordinacion del personal de Trabajo
Social.

Enfermera Aplicacion de vacunas contra el tétanos

Odontélogas Brindaron servicio dental

Médicos Proporcionar informacién sobre cancer

de piel, cancer de ovario y cancer de

pulmon.
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3 Enfermeras

Trabajadora Social

Dos enfermeras

2 Enfermeras

Médico general

3 Orientadores

Enfermeros
Médico especialista

2 especialistas en psicologia

Dra. especialista

Médico general

Toma de muestras para estudio de
Papanicolaou, VPH y exploracion
mamaria.

Consejeria  de Enfermedades de
Transmision Sexual y realizd las
pruebas de deteccion de VIH
Examenes de Antigeno Prostatico
Detecciones de glucosa y las tomas de
presion arterial.

Consultas médicas.

Platicas sobre Salud Sexual vy
Reproductiva, uso de preservativos y
proporcionaron Libros y folletos con

relacion a la salud mental.

Examenes de micro albumina.

Brindé servicios sobre homeopatia y
acupuntura

Platicas sobre el manejo de estrés,
autoestima y autoconocimiento de si
mismo.

Difusion sobre la prevencion de
tuberculosis, obesidad y alcoholismo.
Proporciond informacion sobre
tabaquismo y recomendaciones.
Elaboracion de shampoo para prevenir

la Pediculosis.
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2 especialistas en medicina Degustacion de tés y tisanas de plantas

tradicional medicinales para infecciones de vias

respiratorias.

2 especialistas en medicina Degustacion de tés y tisanas de plantas

tradicional medicinales para infecciones de vias

respiratorias

2 integrantes la unidad médica Degustacion de agua fresca para

contrarrestar triglicéridos y colesterol y

mejorar la digestion

Se registré un total de 217 personas que hicieron uso de los servicios de

salud referidos. Se estima pertinente apuntar que durante el evento estuvieron

presentes los delegados sindicales de la seccion 6 del Centro Regional Num. 3 (ver

cuadro 6).

Tabla 6 Servicios brindados en la segunda jornada de salud

Salud Sexual (platica)

Salud mental

Cancer de piel

Inscripcién de Gratuidad
Talleres de saneamiento basico
Promocién de mastografias

Prevencion de VIH (platica y deteccion individual)

Prevencion de tuberculosis
Prevencion de obesidad
Prevencion de alcoholismo
Cine Salud

122 platicas

122 platicas
70 platicas

41 inscripciones
57 visitas

24 promociones

Platicas c/ 38
Detecciones
46 orientaciones
40 orientaciones
36 orientaciones

36 asistentes
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Taller de prevencion de pediculosis
Cuidado de los pies
Degustacion de tés y tisanas de plantas medicinales

para infeccion de vias respiratorias y estrés.

Degustacion de agua fresca para contrarrestar
triglicéridos y colesterol y mejorar la digestion.

Taller de emociones y autoestima manejo de
emociones, autocontrola y conocimiento de asi mismo

Primeros auxilios (seguridad vial)

Consulta médica general

Consulta de alopatia

Acupuntura

Homeopata

Psicologia

Tema: mejora la calidad de tu vida

manejo del estrés" (platica grupal)

Salud bucal: revisién bucal, técnica de cepillado y uso
de hilo dental

Detecciones de diabetes

Detecciones de hipertension

Detecciones de obesidad

Adicciones

Prueba de antigeno prostatico (hombres de mas de 40

anos)

Papanicolaou
VPH por captura hibrida

Exploracién mamaria"

82 visitas

10 orientaciones

62 degustaciones
Incluida la platica y las

recomendaciones.

62 degustaciones
Incluida la platica y las

recomendaciones.

53 visitas

21 orientaciones
3 consultas
1 consulta al6pata
41 servicios de Acupuntura
3 servicios de homeopatia

48 visitas

41 servicios dentales

53 detecciones
53 detecciones
53 detecciones
8 orientaciones
38 servicios
(Con 4 estudios de
importancia)
11 servicios
6 servicios

13 servicios
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Deteccion de microalbuminuria 76 estudios

Con 4 estudios de importancia.

Vacunas antitetanicas 31 aplicaciones de vacunas
Tramite de cartillas 18 tramites
Total de servicios 1419 servicios

2.4.5.-Tercera Jornada de Salud

La tercera jornada de la salud se llevé a cabo el 21 de abril de 2017, en las
instalaciones de este Centro Regional No.3 en un horario de 9:00 a 15:00 horas,
para lo que se habilitaron 3 oficinas para ofrecer servicios médicos. Ademas, se
colocaron mesas alrededor de la explanada del regional lugar donde se ofrecieron

platicas y orientacion diversa.

En el marco de la “Jornada de la Salud”, en 30 areas de salud se brindaron

1165 Servicios de forma gratuita a 258 personas, los cuales fueron:

Por parte de la Secretaria de Salud

Servicios de Medibus:
e 2 unidades de Mastografias

e 2 unidades de Quimica sanguinea de 7 elementos:

Servicio brindado de la unidad de Quimica Sanguinea:

e Quimica Sanguinea

¢ Antigeno Prostatico (para hombres después de los 40 afios)
e Toma de medidas: peso, talla y cintura

e Toma de presion arterial

Por parte del Centro de Salud T-Il Santa Catarina Yecahuizotl

e Orientacion de Seguro popular (pre- registro y aclaracion de algun asunto

relacionado al seguro popular).
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Orientacion de para tramitar hoja de Gratuidad (registros para realizar la hoja de
gratuidad a las personas que no son beneficiarios de ningun servicio médico de
la Ciudad de México.

Consulta Médica General (consulta individual).

Consulta de Alopatia (consulta individual).

Acupuntura (servicio de acupuntura y servicios de electroacupuntura, fisioterapia
para aliviar dolor y tratar diversas condiciones).

Homeopatia (Taller y servicios brindados de manera individual).

Deteccion de Diabetes (deteccion, orientacion y seguimiento en la Unidad
médica Santa Catarina Y. T- II).

Deteccion de Hipertension (deteccion, orientacion y seguimiento en la Unidad
médica Santa Catarina Y. T- Il).

Deteccion de Obesidad (deteccién, orientaciéon y seguimiento en la Unidad
médica Santa Catarina Y. T- Il).

Pruebas de Antigeno prostatico (deteccion, orientacién y seguimiento en caso
de salir positivo en la prueba en la unidad médica de santa Catarina Y. T-Il.
Deteccion de Microalbuminuria (examen clinico y algunas indicaciones en caso
de que salga con algun resultado de importancia).

Prevencion de VIH/SIDA (consulta de manera individual, orientacion psicologica
y prueba rapida de VIH y otorgar una consulta de seguimiento).

Pruebas de Papanicolaou (orientacidén, procedimiento del examen, despejar
alguna duda que le surja a la paciente en ese momento).

Prueba del VPH por captura hibrida (orientacién, procedimiento del examen,
despejar alguna duda que le surja a la paciente en ese momento).

Exploracién mamaria (consulta individual y recomendaciones de prevencion).
Vacuna contra el tétanos y difteria (servicio de salud).

Salud Bucal: revisién bucal, técnicas de cepillado y uso de hilo dental y brindar

atencion de algun padecimiento bucal.

Area de Trabajo Social del Centro de Salud T-ll Santa Catarina Yecahuizotl:

Salud Sexual (taller de manera colectiva, dialogo entre la tallerista y los
asistentes al taller).
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e Manejo de estrés (taller de manera colectiva y como regalo una revista de salud
mental, proporcionando informacién para la prevencion y manejo de estrés.

¢ Infecciones Respiratorias Agudas (Video informativo y reflexivo).

¢ Nutricidon (examen para detectar alguna enfermedad crénica no transmisibles).

e Orientacion Nutricional (platica individual para adoptar una alternativa de
alimentacion saludable y de acuerdo con sus necesidades en salud).

e Degustacion de tés y tisanas de plantas medicinales para infeccion de vias
respiratorias y estrés.

e Degustacion de agua fresca para contrarrestar triglicéridos y colesterol.

e Taller de Saneamiento Ambiental: informaciobn de acciones técnicas,
socioecondémicas y de salud publica enfocadas a mantener un ambiente
saludable, especialmente el agua, el aire, el suelo y el manejo de residuos, con
el fin de proteger la salud humana.

¢ Orientacion de Diabetes (Despejar dudas con relacién a la Diabetes o de algun
padecimiento cronico no transmisible, segun la necesidad de los asistentes.

e Orientacion del uso de plantas medicinales (platica educativa de manera
colectiva del profesional en salud hacia los trabajadores).

e Primeros auxilios/ IMESEVI (Iniciativa multisectorial mexicana de seguridad vial,
que brinda una orientacion mediante platicas y talleres de sensibilizacion y

difusion a los asistentes, promoviendo acciones especificas de seguridad vial.

Participaron 35 profesionales en salud, entre ellos la pasante de la licenciatura
en promocion de la salud Guadalupe Berenice Martinez Coria, encargada de
coordinar actividades de promocion de la salud, desarrollando jornadas de salud y

responsable de control médico en dicha Coordinacién Regional no.3.

La Coordinacion Regional para la conservacion de Recursos Naturales No. 3,
los 16 especialistas en Salud por parte de la Secretaria de Salud de la Ciudad de
México brindando los servicios de Medibus y el resto por parte del Centro de Salud

T-Il de Santa Catarina Yecahuizotl, psicélogos, médicos generales, médicos
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alopatas, acupunturistas, homedpatas, enfermeras, quimicos, estomatélogos etc.
(ver tabla 7).

Pasante de la carrera de promocion de la salud Guadalupe Berenice Martinez
Coria. Coordinadora de jornadas de salud y Control Médico. Coordind las

actividades de la Jornada de Salud.

Tabla no.7 Personal de la Unidad médica T-ll Santa Catarina Y. y las

actividades que desempenaron durante la jornada de Salud.

e

Director del Centro de Salud T-ll Coordinacion de las actividades del
Santa Catarina Yecahuizotl personal de la Unidad Médica T-11 SCY.
Trabajadora Social Coordinacion de las actividades del

personal de trabajo social.

Enfermera Aplicacion de vacunas contra el tétanos
Estomatéloga Servicio dental
Enfermera Toma de muestras para estudio de

Papanicolaou, VPH y exploracion
mamaria.

Trabajadora Social Servicio de consejeria de
Enfermedades de Transmision Sexual y
realizo las pruebas de deteccion de VIH

Quimica Examenes de antigeno prostatico

Enfermera Servicio de deteccion de glucosa y toma
de presion arterial

Médico Especialista Consultas médicas

Orientador en salud Sexual Platicas sobre salud sexual vy
Reproductiva uso de preservativos y

proporcionaron preservativos, libros y
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Médico especialista

Quimica

Médico y especialista en acupuntura,

homeopatia y alopatia.

Lic. en trabajo social

Médico especialista

Lic. en Nutricion

2 Especialistas

tradicional.

2 trabajadoras

tradicional.

en

de

medicina

medicina

folletos con relacién a la salud sexual
reproductiva.
Informacion sobre las infecciones

respiratorias agudas.

Examenes de micro albumina
Servicios sobre  homeopatia vy

acupuntura.

Platicas sobre el manejo de estrés,
orientacion alimentaria y orientacion
sobre los servicios que brinda el seguro
popular y la consulta para la afiliacion al
seguro popular y tramite de hoja de
gratuidad. (para las personas que no

cuentan con seguro social).

Informacién sobre la prevencion de
obesidad

Consultas de nutricion y agendar citas
de seguimiento en la unidad médica T-

Il Santa Catarina Y.

Degustacion de tés y tisanas de plantas
medicinales para infecciones de vias
respiratorias

degustacion de agua fresca para
contrarrestar triglicéridos y colesterol.

Tabla no. 8 servicios de salud por parte del MEDIBUS, brindados en la tercera

jornada de salud.
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SERVICIO MEDICO SERVICIOS Total de servicios

por area de salud

Mastografias Mastografias 6 mastografias

QUIMICA SANGUINEA Servicios brindados:

7 ELEMENTOS

UNIDAD 4Y 5 1. Quimica Sanguinea 120 quimicas

2. Antigeno Prostatico (para
hombres después de los 40 64 antigenos
afnos)
3. Toma de presién 120 tomas de
presion

SERVICIOS TOTALES 310 SERVICIOS DE SALUD

Servicio de Medibus

Servicio por parte del Centro de Salud Santa Catarina Yecahuizotl T-II

Tabla 9 Servicios de salud brindados por parte del personal de la Unidad
Médica Santa Catarina Yecahuizotl en la tercera jornada de salud.

AREA DE SALUD TOTAL DE SERVICIOS POR AREA DE
SALUD
Salud Sexual (platica) 80 platicas
Manejo de estrés 70 platicas
Talleres de Saneamiento basico 50 visitas
Degustacion de tés y tisanas de plantas 65 degustaciones

medicinales para infeccion de vias respiratorias ' Incluida la platica y las recomendaciones.
y estrés.

Degustacion de agua fresca para contrarrestar 65 degustaciones

triglicéridos y colesterol y mejorar la digestion.  Incluida la platica y las recomendaciones.
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Primeros auxilios (seguridad vial)
Infecciones Respiratorias Agudas

Prevencion de VIH (platica y deteccion

individual)

Consulta médica general

Consulta de alopatia

Acupuntura

Homeodpata

Salud bucal: revision bucal, técnica de cepillado
y uso de hilo dental

Orientacién de Diabetes

Detecciones de diabetes

Detecciones de hipertension

Detecciones de obesidad

Prueba de antigeno prostatico (hombres de mas
de 40 anos)

Papanicolaou

VPH por captura Hibrida

Exploracion mamaria

Deteccion de micro albuminuria

Orientacion Alimentaria

Nutricién

Vacuna antitetanica

Orientaciéon de Seguro popular

Orientacion de para tramitar hoja de Gratuidad
TOTAL DE SERVICIOS BRINDADOS

63 orientaciones
6 orientaciones

Platicas ¢/ 26

Detecciones

2 consultas
1 consulta alépata
24 servicios de Acupuntura
24 servicios de homeopatia

54 servicios dentales

6 orientaciones
35 detecciones
35 detecciones
35 detecciones
38 servicios
(Con 1 estudio de importancia)
15servicios
13 servicios
10 servicios
35 estudios
(Con 3 estudios de importancia).
21 estudios
40 orientaciones
37 aplicaciones de vacunas

2 orientaciones

3 orientaciones

855 SERVICIOS DE SALUD
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2.4.6.-Evidencias fotograficas de las 3 Jornadas de Salud

A continuacion, se muestran en las imagenes, evidencias graficas con relacién a los
servicios médicos que se brindaron en el transcurso de las 3 jornadas en diferentes
periodos durante el afio 2016 - 2017 de salud que se llevaron a cabo en el inmueble:

coordinacion de Centro Regional para la conservacion de recursos naturales no.3.

Primera Jornada de Salud

e Fecha: 29 de junio de 2016

e Horario: 9:00 horas — 14:30 horas).

e Numero de asistentes que fueron beneficiados en la jornada de salud: 235
personas (directivos, jefes de brigada, representantes sindicales y trabajadores
de la CORENA regional no. 3).

e Numero de areas de servicios brindados: 14

¢ Numero de especialistas que brindaron los servicios médicos: 20

e Espacios habilitados: 5 oficinas y la explanada principal, solicitando 2 carpas de
5m x 4m.

o Total de servicios brindaron durante la jornada de salud: 969 servicios de salud

(ver imagenes 10y 11).

Imagen 10. Primera evidencia fotgréfica: 12 jornada de salud en la CORENA R. no.3.junio
2016.B. Coria

Servicio de Orientacién del Cuidado bucal.
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Imagen 11. Segunda
evidencia fotogréfica:
1a jornada de salud en
la CORENA R. no.3.
Servicio de vacunacion
antitetanica. Junio
2016. B.Coria

Segunda Jornada de Salud
o Fecha: 29 de septiembre de 2016
e Horario: 9:00 horas — 15:00 horas).

¢ Numero de asistentes que fueron beneficiados en la jornada de salud:

» Maestro en Ciencias Enrique J. Castelan Crespo- Director de Centros
Regionales de la DGCORENA.

» 217 personas (Directivos, jefes de brigada, representantes sindicales y
trabajadores de la CORENA regional no. 3.
» Representantes de los 5 inmuebles que también se encuentran en la
Direccion General de la Comision de Recursos Naturales:
o Sierra de Guadalupe
o Sierra Santa Catarina
o Centro Regional No.1
o Centro Regional No.2
o Vivero San Luis Tlaxialtemalco y Centro Regional No.4
¢ Numero de areas de servicios brindados: 32
e Numero de especialistas que brindaron los servicios médicos: 30
e Espacios habilitados: 9 oficinas y la explanada principal, rentando una lona de
20m x 20m.
e Total de servicios brindaron durante la jornada de salud: 1419 servicios de salud

(ver imagenes 12,13y 14).
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Imagen 12. Fotografia de servicios de deteccion de Microalbuminuria a los
trabajadores de la CORENA Regional no.3 en las oficinas de la CORENA R. no.3.
Septiembre 2016. B.Coria

Imagen 13. Fotografia de la degustacion de tés y tisanas de plantas medicinal es para la infeccion de vias
respiratorias y estrés y el servicio de degustacion de agua fresca para cotrarrestar triglicéridos, colesterol y
mejorar la digestion. Invitacion al temazcal de la Unidad Médica de Santa Catarina Yecahuizotl. Septiembre

2016. B. Coria
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Imagen 14: Fotografia del especialista en acupuntura T-I| Santa Catarina Yecahuizotl
brindando el servicio de Acupuntura a los combatientes de incendios forestales. septiembre
2016. B.Coria

A modo de ejemplo se muestra una grafica donde se ve claramente el numero de
servicios que se brindaron en la primera jornada de salud dirigido al personal de la
CORENA Regional no. 3, asi mismo mostrando cuales servicios de salud tuvieron

mayor demanda en la jornada de salud (ver grafica no.1).

102



Grafica 1. Servicios de salud que fueron brindados en la primera jornada de

salud dentro de las instalaciones del Centro Regional no.3.
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Tercera Jornada de Salud
Fecha: 21 de abril de 2017
Horario: 9:00 horas — 15:00 horas).

Numero de asistentes que fueron beneficiados en la jornada de salud:

» Maestro en Ciencias Enrique J. Castelan Crespo. - director de Centros
Regionales de la DGCORENA

» 258 personas entre ellos directivos, jefes de brigada, representantes
sindicales, trabajadores de la CORENA regional no. 3 y asi mismo
algunos de los trabajadores fueron acompafiados por sus familiares,
desde nifios, jovenes, personas adultas, mismas que estuvieron
interesados en ser beneficiados por los servicios de salud de la jornada.

Numero de areas de servicios brindados: 30 (16 areas de servicios brindados
por SEDESA Altadena, entre ellos 4 Unidades de MEDIBUS) Y (14 areas de
servicios de salud brindados por los Servicios de Salud Publica de la Ciudad de
México (SSPCDMX)).

Numero de especialistas que brindaron los servicios médicos: 35

Espacios habilitados: 3 oficinas y la explanada principal con mesas alrededor.
Total de servicios brindaron durante la jornada de salud: 1165 servicios de salud

(ver imagenes 16, 17,18,y 19).
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Imagen 15. Fotografia de la pasante de Promocién de la Salud Guadalupe Berenice Martinez Coria
orientando al combatiente de incendio forestal sobre la importancia de recibir los servicios de salud,
haciendo hincapie que: ante un incendio su labor como combatientes de incendios forestal, estan
sujetos a un trabajo de alto riesgo por ende, las jornadas de salud es una herramienta de salud que
les permite contribuir en su salud de manera positiva para aumentar su salud, su calidad de vida y
atencion en salud. Abril 2017. B. Coria.

Imagen 18.
Fotografia donde se
ve que el companiero
auxiliar en la oficina

de la CORENA R.3
su lenguaje es de
sefias, esta
recibiendo el servicio
de vacuna
antitetanica. Abril
2017. B.Coria
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Imagen 16. Fotografia del personal
de CORENA R.3, brigada saliendo
del servicio de: estudios de
laboratorio en las unidades
“MEDIBUS”. Abril 2017. B.Coria
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Imagen 17. Fotografia del personal haciendo fila para recibir atencién de salud y estudios clinicos, y
estudios de mastografia. Abril 2017. B.Coria
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2.4.7.-La importancia de los servicios médicos en la CORENA Regional no.3

Al ofertar estos servicios de salud que con anterioridad hago manifiesto son de suma
importancia, pues entre las actividades de alto riesgo que desempefia un importante
sector del gremio ambiental, destaca sin lugar a duda las que frente al fuego realizan
las y los combatientes forestales al poner al servicio de la naturaleza y de la

sociedad no sélo su integridad fisica, sino su propia vida.

Decidirse a desarrollar la profesion de brigadista forestal requiere una gran
dosis de valor y arrojo, pero también una magnifica salud, buena o excelente
condicion fisica y la certeza de que estaran dedicados y dedicadas a cumplir una

mision existencial.

Una mision existencial que de manera rutinaria se encuentran trabajando
turnos de hasta 16 horas, en elevaciones altas, en pendientes mayores de 40%, y
con temperaturas arriba de los 35 ° C. Y para agravar la situacion, el personal
combatiente esta expuesto a peligrosos niveles de humo, con frecuencia tienen una
dieta inadecuada®, duermen el minimo de horas y se exponen a una inadecuada
higiene, debido a las condiciones en las que se vive en el campamento antes

mencionado.

Vale la pena hacer hincapié que, desde hace unas tres décadas, en algunos
casos, todavia se enviaba a personal forestal al combate de incendios como un
castigo; hoy dia, el trabajo como combatiente es considerado honroso. Asi como ha
aumentado la capacitacion, se considera que el cuidado de la salud y condicion

fisica del personal seran mayores en los proximos afos, en esta profesion tan

5 El personal combatiente de incendios puede quemar de 300 a 600 calorias en una hora y mas de
6,000 calorias en un dia. El consumo caldrico diario debe igualar el gasto energético en su actividad
laboral. El secreto de una buena dieta es tener una dieta balanceada que incluya comidas de todos
los principales grupos alimenticios, tales como: carbohidratos, grasa, proteina, fibra, calcio, vitaminas
y minerales, sodio y cafeina (Castafeda, Villa Mejia, & Mota Ruiz, 2020), sin embargo, cuando

uno platica con la mayoria de los combatientes forestales, después de un incendio su respuesta es:
s6lo tomar agua y descansar, después del descanso viene la demanda de hambre, es cuando logran

comer alimentos para recuperar la energia (Martinez, 2016).
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demandante fisicamente. Entre platicas con algunos combatientes de incendios
forestales, entre ellos la brigada 33 donde se encuentra al frente el jefe Santiago
Vital y el cabo Gustavo Cabrera; el combatiente de incendios forestales de la
CORENA R.no.3 con muchos afnos de experiencia: David Martinez, hace manifiesto
que su desgaste de energia que presentan ante un incendio equivale a tres veces

mas que lo que gasta un deportista de alto rendimiento (Martinez D. , 2020).

Esto nos lleva a pensar que dicha poblacién trabajadora, particularmente los
combatientes forestales de la Coordinacion de Centro Regional para la
Conservacion de los Recursos Naturales no.3, exponen su salud, incluso su vida
especificamente cuando su ambiente laboral se considera como de alto riesgo y de
condiciones extremas. Inclusive el peligro aumenta cuando el combate de incendios
forestales no es de corta duracién, o se encuentra al nivel del mar o en terreno

plano, o en su defecto en bajas condiciones atmosféricas moderadas.

Es de suma importancia el papel que desempefa el combatiente forestal en
nuestro pais, pues de acuerdo con los autores D. A. Rodriguez-Trejo; J. Santillan-
Pérez; H. Tchikoué-Maga en tu texto: El Perfil Actual del Combatiente Oficial de
Incendios Forestales en México ubicada en la Revista Chapingo Serie Ciencias

Forestales y del Ambiente 12(1): 79-86, 2006 en linea, es necesario resaltar que:

“el trabajo de combatiente de incendios forestales es peligroso, arduo y poco reconocido
por la sociedad. Las actividades que el combatiente realiza requieren de aptitud fisica,
capacitacién, experiencia y sentido comun. Los errores pueden derivar en trabajar
inutiimente o en lesiones y fatalidades en México, durante la temporada 1998, murieron
71 personas, incluyendo algunos combatientes. Por lo tanto, el personal debe
permanecer alerta y estar bien familiarizado con el comportamiento del fuego, los
factores topograficos, el tiempo atmosférico y el complejo de combustibles en su region,
los cuales gobiernan el comportamiento de los incendios. Ademas, considerar muchas
otras previsiones, como la comunicacion y el conocimiento de los factores de peligro y
las situaciones de emergencia. Asi, se debe tener entrenamiento en primeros auxilios y
comunicacion, entre otros rubros” (Rodriguez, Santillan, & Tchikoue, 2005, pags.

79,80).

Ademas, el INEGI sefala que en México los incendios son responsables del
31 % de los desastres en el pais y ocasionan cerca del 27 % de la totalidad de la
mortalidad asociada al humo, a los gases toxicos, entre otros. El registro histérico
indica que durante la década de 2010 a 2020 cerca de 100 personas perdieron la

vida combatiendo incendios forestales (esto seria un promedio de 10 personas por
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afio), por lo que es urgente minimizar el riesgo de incendios forestales en distintos
frentes (Garcilazo, CIMMYT, 2023).

En otros paises se ha dado la importancia debida a todo lo sefialado
anteriormente. Por ejemplo, un trabajo clasico sobre aspectos de aptitud fisica en
combatientes de incendios forestales, preparado en los Estados Unidos, pais que
se estima cuenta con unos 80,000 combatientes de diferentes organizaciones
(Congressional Committee et al., 1989), es el de Sharkey (1976). Inclusive, Seal
(1998) sefiala que la modernizacion del entrenamiento de los combatientes de
incendios debera incluir el intercambiar experiencias y técnicas con todas las
agencias de gobierno, los empresarios, la industria y la academia. Adicionalmente,
los combatientes de incendios requieren tomar un curso teérico de al menos 40 h,
donde se aborden los siguientes temas: comportamiento del fuego, estructuras de
organizacion, métodos de control, uso de equipo y herramientas, y seguridad en la
linea de control; otras posiciones de mayor rango requieren, ademas, otros
conocimientos como tacticas y estrategias, registro de informacién y primeros

auxilios.

En Espana, para formar parte de las brigadas especiales contra incendios,
se debe tener un minimo de 20 y un maximo de 45 afos, pasar un examen médico
en donde excluyen las lesiones del corazén, pulmon o intestinales, los trastornos
psicologicos, las incapacidades del aparato locomotor, las enfermedades
infecciosas y la obesidad; en las mujeres es excluyente el embarazo. También son

excluyentes la ceguera y la sordera.

“En México se ha dado minima importancia a este tema. Entre los pocos esfuerzos por
posicionar la aptitud fisica y la ergonomia del combatiente de incendios forestales, estan
la inclusién de estos temas en los cursos nacionales de incendios forestales y las
publicaciones de Rodriguez (1988, 1996), enfocadas a aptitud fisica y factores del

ambiente y su influencia en los combatientes” (Rodriguez, Santillan, & Tchikoue,
2005).

Los problemas mas frecuentes son las fracturas y torceduras (21.05 %),
cortaduras, golpes, intoxicacion por humo, quemaduras y afeccidon de vias
respiratorias. En Espafia, mueren en promedio, hueve personas por aino en combate

de incendios forestales y las causas se clasifican en cuatro grupos: 1) accidentes
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por deficiente preparacion fisica de los combatientes, 2) accidentes por no utilizar el
equipo personal de proteccion o por utilizarlo de manera incorrecta, 3) accidentes
por desconocimiento del comportamiento del fuego, y 4) accidentes por
desconocimiento del terreno y los factores de peligro a combatientes. Los factores
de peligro, los mas frecuentes fueron: viento, topografia, el fuego, altas
temperaturas, caida de piedras, falta de combustible de vehiculos, humo,
negligencia y picadura de viboras o insectos (Rodriguez, Santillan, & Tchikoue,
2005, pag. 84).

Para ser mas precisa un combatiente de incendios forestales en nuestra

Ciudad de México en el momento de un incendio, se enfrentan a varios peligros:

En cuanto a peligros del ambiente del Incendio se encuentra: el propio
incendio, llegan a presenciar de quemaduras, humo, vientos erraticos, incluso
cuando se encuentran trabajando en un terreno con pendiente pronunciada, arboles

secos en pie, humedad relativa baja y en altas temperaturas.

Con respecto a los peligros relacionados con el factor humano existen: la
actitud (moral, el miedo, el exceso de confianza, etc.), cuando la condicion fisica no
es la 6ptima, cuando su nivel de experiencia no es la suficiente, el nivel de

entrenamiento no es el adecuado, cuando hay presencia de fatiga, incluso estrés.

Otros peligros ambientales encontramos: el estrés por calor, la hipotermia, la
oscuridad, la presencia de mondxido de carbono y el polvo. En relacién con los
peligros biolégicos encontramos la presencia de: serpientes, insectos, animales
peligrosos, plantas venenosas, microorganismos, incluso pueden presenciar
infecciones virales. Con relacién a los peligros del equipo encontramos: las
herramientas manuales (punzocortantes, contundentes), quemaduras de escapes,
ruido, objetos externos lanzados desde piezas moviles de maquinaria o
herramienta. En los peligros por vehiculos encontramos: operaciones cercanas al
personal, falla mecanica, traslado de carga, operador no calificado, distraido o
fatigado. En referente a los peligros de aeronaves encontramos que se enfrentan
ante: descargas de agua y retardantes, las lineas de carga externa, los rotores de

helicoptero en movimiento, el personal trabajando alrededor de las aeronaves.

111



También se exponen ante peligros relacionados con el campamento base tales
como: la seleccion de las areas para dormir, las instalaciones sanitarias, la
manipulacion adecuada de alimentos. Y para finalizar, los combatientes se
encuentran expuestos ante el peligro de la interfase forestal/ urbana, tales como:
las lineas de conduccion eléctrica, los materiales peligrosos, los tanques de

propano, el publico con panico y el trafico.

Otros de los principales problemas potenciales en los que son susceptibles
los combatientes forestales: son la intoxicacion por humos y asfixia, irritacion en los
ojos, irritacion de vias respiratorias, tos, gripa y anginas, luxaciones, enfriamientos,
contusiones, conmocién, infarto, dislocacion, insolacién, mal de montafia,
deshidratacion, estrefiimiento, estrés, alergias, hemorragias, calambres y desgarres

musculares. (Gobierno de México, 2020).

En definitiva, es claro que existen diversos riesgos para el combatiente
durante su trabajo, en términos de enfermedades, accidentes y lesiones.
Recordemos que la salud es funcion de la genética, habitos y ambiente de trabajo
(que incluye exposiciéon a fuentes de infeccion). En relacidén con la primera, no se
puede hacer nada. Los habitos saludables de trabajo, como alimentacién, ejercicio
fisico regular, postura y técnica adecuada para el uso de herramientas, y el contar
con herramientas y equipos personales apropiados, es decir, aspectos de una
buena ergonomia, ayudan a reducir la probabilidad de accidentes. En relacion con
el ambiente, el combatiente de incendios debe estar alerta ante todo factor que
pueda originar lesiones,
enfermedades o accidentes

(ver imagen 20).

Imagen 20. Fotografia de los
combatientes forestales realizando
su labor. Expuestos ante el de
peligros de un accidente. Abril 2016.
CORENAR.3

112



2.4.8.-Alcances y Limitaciones en relaciéon con las actividades del promotor
de salud en la CORENA Regional no. 3.

Alcances

Se hiso de manifiesto que en la Coordinacion Regional para la Conservacion
de Recursos Naturales no.3, la promocién de la salud es una propuesta que
contribuye para influir en el cambio de practicas que logran impactar de forma
favorable en materia de salud de los trabajadores y con ello el trabajador siga
contribuyendo con mas eficiencia y mayor productividad en su vida cotidiana tanto
en el ambito personal como el laboral y con ello actuar para el mejoramiento del

medio ambiente y por ende el bienestar de los habitantes de la Ciudad de México.

Para lograr lo anteriormente mencionado, antes de cada jornada de salud se
charlaba con los trabajadores por brigadas, con el objetivo de identificar las
necesidades en salud, de tal manera que fueran tomadas en cuenta para las
siguientes actividades en salud, con la finalidad de poder contar con una mayor
participacion, un gran interés y sobretodo atender de manera oportuna la salud en

cada uno de ellos.

En torno a las peticiones de los trabajadores que se hicieron llegar en el
transcurso de la segunda jornada de salud, que contar con el apoyo de botiquines
por brigada, con todos los articulos necesarios para atender una curacion,

quemadura u otro tipo de lesidn, sélo por mencionar alguno de infecto riesgo.

Por otra parte, que exista un area en lo particular donde se encuentre el
personal de salud que brinde servicios médicos y de servicios de promocion de la
salud, con el objetivo de poder atender al personal de la regional no.3 de manera
integral en caso de que se requiera, sobre todo dirigido a los combatientes forestales

que ellos son los que estan expuestos siempre poniendo en riesgo su vida y salud.

En términos de promocién de la salud, con el uso de las herramientas
metodoldgicas es decir mediante jornadas de salud, dirigidas a favor de la

comunidad trabajadora de la CORENA R. no.3, los trabajadores pudieron identificar
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las actividades que desempeia el promotor de salud en espacios laborales: antes,
durante y después de su realizacién de cada jornada de salud, sobremodo cuando
llega el momento en el que el promotor deja que los trabajadores ponen en practica
lo aprendido, dicho en otras maneras, que identifiquen y logren tener las
herramientas necesarias en todos los aspectos, cuando aceptan que su salud es
prioridad y decidan atenderse, hasta pedir permiso para dirigirse a la institucion o
lugar correspondiente para darle atencién y le darle la continuidad a lo que para
ellos es necesario, llamese darse la oportunidad en darle seguimiento a tramites
con objetivo de hacer valer su derecho laboral en términos de salud. Por tal solo ser
humano sus derechos son tan importantes como la salud para preservarla, sin
embargo, el derecho laboral es un reto que para la promocion de la salud tuvo un
impacto positivo, pues el derecho en la salud laboral se caracteriza por ser
reivindicatorio, el cual tiene por objetivo apoyar y proteger a los trabajadores ante
las injusticias, ya que el trabajador es la parte mas vulnerable de las relaciones
laborales y en consecuencia se considera explotado. Por ello se logré obtener un
numero de expediente 8351, expediente que les permitira recibir atencion al
personal de CORENA Regional no. 3, ya sea por una cuestion de urgencia® o por

una consulta externa.

Para el personal de la CORENA R.no.3 que no conoce sus derechos como
trabajador o si los conoce, pero en su lugar de trabajo no les hacen validos estos
derechos y mucho menos hay un desconocimiento hacia dénde acudir para que los
apoyen, cuando estos derechos no son cumplidos, existe la Procuraduria Federal
de la Defensa del Trabajo que es un érgano descentralizado del gobierno federal de
México que forma parte de la Secretaria del Trabajo y Prevision Social, donde su
objetivo es proteger los derechos de los trabajadores ante las autoridades laborales
y aun mas cuando los mismos trabajadores cuentan con un trabajo de alto riesgo y

exponga su salud, tal es el caso de los combatientes de incendios forestales que se

6 Para el caso de las urgencias, se les realiza la valoracion y si requiere de una especialidad, se les
hace una referencia donde su atencion sea de manera inmediata, como sabemos que en su mayoria
de los combatientes forestales acuden al centro de salud en urgencias, especificamente por una
herida purzocortante en las manos y brazos, piernas, quemaduras o heridas leves ocasionados por
los incendios que se presentan.
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encuentran laborando en la Coordinacién de Centro Regional para la Conservaciéon

de Recursos Naturales numero 3.

Con eso damos paso a los alcances que puede un profesional o un equipo
de trabajo bajo las practicas de promocion de la salud pueden llegar a proponer
alternativas brindando las herramientas necesarias para aumentar su calidad de
vida y su productividad laboral, exigiendo lo que por derecho como trabajador le
corresponde. Gracias a la participacion de todo el personal que compone la
CORENA Regional no.3 se ha permitido que todavia quede mucho por hacer, sin
embargo, ya se tiene algunos registros de cédmo podemos contribuir a favor de la

poblacién que de manera desfavorable dejan al abandono.

Por ello me di a la tarea que uno de los alcances mas significativos que tuvo
el proyecto Jornadas de Salud en CORENA no.3, ver las jornadas de salud como
un elemento promotor de la salud, para el beneficio de los trabajadores de la
CORENA Regional no.3 y que gracias a ello, tuvo un impacto positivo para los
demas inmuebles de la DGCORENA, pues se realizé un enlace con la promotora
de salud de la CORENA R. no 3 y la Secretaria de Salud de la Ciudad de México
para brindar servicios de salud, y pueda ser un parte aguas para que los demas 5
inmuebles, tenga en conocimiento que la promocion de la salud es una practica
biopsicosocial en temas de prevencion de salud y una linea de accién en beneficio

para los trabajadores de la DGCORENA Ciudad de México (ver anexo 3).

Muchos hablan de comunidades favorecidas en salud, por mencionar
algunos a modo de ejemplo son: medico en tu casa, medico en tu chamba, salud
casa por casa, sin embargo no se han dado a la tarea a partir del 2017, en fijarse a
una comunidad donde la salud también es un derecho que le corresponde a la
comunidad trabajadora de la DGCORENA, en primer_instancia por el simple hecho
de ser humanos y en segundo lugar, por ser personas que cuentan con un trabajo
y se esfuerzan poniendo en riesgo su vida al momento de incorporarse al mundo de
los combatientes de incendios forestales que sin mas, son héroes de nuestro medio

ambiente (ver imagen 21y 22).
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Limitaciones

De acuerdo al oficio: SEDEMA/DGCORENA/DCR/CCRCRN No0.3/894/2016 con
asunto: Solicitud de jornada de salud, dirigido al Dr. Xuan Zenteno Cuevas, Director
del Centro de Salud T-Il Sanata Catarina Yecahuizotl (ver anexo 4), perteneciente a
la Ciudad de México a peticion de 21 servicios de salud, entre ellos 4
especificamente para la prevencion de vias respiratorias y la otra complementaria,
tales como: estudio de la placa de térax y la espirometria simple y forzada, taller de
vias respiratorias agudas y estudio clinico de Biometria hematica, son servicios
solicitados que iban a hacer destinados para la segunda feria de la CORENA
Regional no. 3, debido a los estudios previos de la primera jornada de salud y de
gran necesidad para la comunidad trabajadora que tienen por funcién: combatientes

de incendios forestales.

Los servicios de salud, antes mencionados, fueron solicitados de manera
anticipada con el tiempo suficiente y con una justificacion de resultados fidedignos
derivados de la primera y segunda jornada de salud, servicios que fueron solicitados
con la finalidad de que les brindaran los servicios de salud los habitantes de la
CORENA R. no3 con el objetivo de que los trabajadores tengan conocimiento bajo
qué condiciones de salud se encuentran trabajando, es decir, que dichos estudios
sean una medida de prevencién esencial que les permita evaluar la funcionalidad
pulmonar y que de cierta manera puede ser crucial para el diagndstico y manejo de
diversas enfermedades respiratorias, sobre todo si las personas estan expuestas
de manera constante ante el humo y agentes téxicos. Desafortunadamente al no
dar respuesta la solicitud, se tom6é como una negativa de primer momento por la
Jurisdiccion Sanitaria de Tlahuac, coordinada por los servicios de salud de la
Ciudad de México al brindar sélo un servicio de salud, de los 4 servicios de salud
que se solicitaron como prioridad para comunidad trabajadora, sin embargo se
volvid a realizar la peticion mediante el oficio:
SEDEMA/DGCORENA/DCR/CCRCRN No0.3/190/2017 con asunto: Solicitud de

jornada de salud, dirigido al Dr. José Armando Ahued Ortega, Secretario de Salud
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de la Ciudad de México en el periodo (2012-2017), peticion que nuevamente nos

fue negada de manera no oficial (ver anexo 5y 6).

Si de las personas que cuentan con seguro meédico, en este caso ISSSTE,
no estan facil que les autoricen los permisos para ir atender su padecimiento en
salud o bien al realizarse estudios de prevencion o control, mediante el programa
Clinica de Deteccion y Diagnostico Automatizados (CLIDDAY), estudio que solo se
los realizan, algunos del personal sindicalizado, aun cuando tienen el derecho de
exigir sus derechos de salud , en concreto, no es tan facil que les autoricen un
permiso para acudir a un servicio del sector privado en salud, al menos que su
diagnostico sea de grado importancia y el y trabajador lo manifieste
fisiologicamente, si no por el contario no le autorizan el permiso. Ahora bien del otro
lado tenemos a las personas que trabajando y no cuentan con ninguna cobertura
en salud como los del programa APASO, no cuentan con seguro médico, es decir,
servicio de ISSSTE y ninguna cobertura de servicio médico, no cuentan con ningun
moddulo de atencion en salud para en caso de una emergencia, sin embargo en la
segunda jornada de salud hubo un servicio para tramitar la hoja de gratuidad y la
afiliacion del seguro popular para todas las personas que cuenten con ningun tipo
de seguro social, sin embargo al momento de querer atender alguna situacion,
particularmente algun tema de salud, no les es tan facil que les autoricen el permiso

para acudir a una consulta meédica, al menos que se requiera algo de urgencias, por

7 Clinica de Deteccién y Diagndstico Automatizados (CLIDDA), es una unidad preventiva del instituto
que se encuentra en la Ciudad de México, unidad que realiza chequeos médicos generales y ofrece
servicios de deteccién y diagndstico oportuno para la prevenciéon de enfermedades y el fomento de
la salud a los trabajadores de la Administracion Publica Federal, para ello requieren de que sea
trabajador en activo de la Administraciéon Publica Federal, cotizar al servicio médico del ISSSTE,
tener 25 aflos 0 mas, encontrarse aparentemente sano, no tener enfermedades infectocontagiosas
agudas, y por ultimo estar dado de alta en su clinica de medicina familiar...tramitando una cita como
uno de los requisitos es a través de tu representacion sindical, programa preventivo donde vienen
dos estudios de importancia (radiografia toracica y biometria hematica), que se deben realizar los
combatientes de los 4 que a mi modo de opinion se deben de brindar a los trabajadores sin

excepcion. (Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado,
2024).
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lo mismo de que como no tienen nomina, no tienen el medio o el documento
administrativo para solicitar un permiso, al menos que sea de palabra., en este caso
para el periodo 2016- 2017 el promotor de salud pueda ser enlace para su permiso
en agendar una consulta en la unidad médica mas cercana a su lugar de trabajo o

exista una jornada de salud y pueda atenderse, de ahi en fuera es complicado.

Los problemas mas frecuentes son las fracturas y torceduras, cortaduras,
golpes, intoxicaciéon por humo, quemaduras y afeccion de vias respiratorias
(Rodriguez, Santillan, & Tchikoue, 2005). Y mas aun cuando no tiene algun tipo de
némina y seguro social y su ambiente laboral es de alto riesgo. Y es mas cuando no
hay estudios previos antes de presenciar un incendio forestal. Es hacer hincapié
que los servicios de salud (placa de térax, espirometria simple y forzada) son
fundamentales para mantener en buenas condiciones de salud a nuestros
combatientes forestales sanos y puedan desempefiar una gran labor como
combatiente de incendios forestales y aun mas cuando es demandante y riesgosa.
Por ello, se recomienda que el proceso de seleccion del personal sea riguroso y que
al personal con que se cuenta, se le motive con medios apropiados para enriquecer
su cultura de la salud y de la actividad fisica y por ende aumentara su productividad

laboral para un mejor medio ambiente (ver imagen 23 y 24).
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2.5.-CAPITULO 6 DISCUSION Y CONCLUSIONES

2.5.1.- Conclusion de los resultados

En relacion con los servicios médicos que se brindaron en las 3 jornadas de salud
en diferentes periodos durante el afio 2016 — 2017, se llevaron a cabo en el inmueble
de la Coordinacién de Centro Regional para la conservacion de recursos naturales

no.3.

La primera jornada de salud, proyecto dirigido en beneficio a los trabajadores
adscritos en la Coordinacion de Centro Regional No.3 fue realizada el dia 29 de
junio de 2016 en un horario de 9:00 a 14:30 horas dentro de las instalaciones de la
institucién anteriormente referida. EI Numero de asistentes beneficiados en la
jornada de salud: 235 personas (directivos, jefes de brigada, representantes
sindicales y trabajadores de la CORENA regional no. 3). Se ofertaron 14 areas de
servicios médicos y el numero de especialistas que brindaron los servicios médicos
fueron 20. El total de servicios brindados durante la primera jornada de salud fue de

969 servicios de salud.

En lo que concierne a la segunda “jornada de Salud” se llevé a cabo el 29 de
septiembre de 2016, en las instalaciones de este Centro Regional No.3 en un
horario de 9:00 a 15:00 horas para lo que se habilitaron 9 oficinas para ofrecer
servicios meédicos. EI Numero de asistentes beneficiados en la jornada de salud, fue
un total de 217 personas que hicieron uso de los servicios de salud referidos. Se
estima pertinente apuntar que durante el evento estuvieron presentes los delegados
sindicales de la seccion 6 del Centro Regional Num. 3. Se ofertaron 32 areas de
servicios de salud de que se brindaron en la “jornada de Salud” de forma gratuita.
El numero de especialistas que brindaron los servicios médicos fueron 30. El total
de servicios brindados durante la segunda jornada de salud fueron de 1419 servicios
de salud.

Para finalizar quiero hacer mencion que para la tercera jornada de la salud
se llevé a cabo el 21 de abril de 2017, en las instalaciones de este Centro Regional
No.3 en un horario de 9:00 a 15:00 horas. En el marco de la “Jornada de la Salud”,
en 30 areas de salud se brindaron 1165 Servicios de forma gratuita a 258 personas.
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Participaron 35 profesionales en salud, entre ellos la pasante de la licenciatura en
promocién de la salud Guadalupe Berenice Martinez Coria, encargada de coordinar
actividades de promocion de la salud, desarrollando jornadas de salud y

responsable de control médico en dicha Coordinacion Regional no.3.

En lo que concierne a lo anterior, las jornadas de salud lograron tener un
impacto positivo en materia de salud en los trabajadores de la Coordinacion
Regional no. 3, pues se contd con una participacion del 65% de la comunidad laboral
que recibieron los servicios de salud, cabe destacar que del total de los asistentes
el 61% cuentan con Seguridad social y el restante sélo cuenta con Seguro Popular.
Esto nos hace pensar que a pesar de que estén afiliados a una institucion en salud,
se les imposibilita acudir a recibir atencion médica por ciertas condiciones, una de
ellas es por condicién econdmica, por lo que la presencia de la jornada de salud fue

un apoyo en donde les pudieron acercar los servicios de salud de forma eficiente.

Por otra parte se logro establecer un vinculo con los distintos sectores en
salud tales como: los Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México, la
Secretaria de Salud de la Ciudad de México, particularmente la Jurisdiccidon
Sanitaria Tlahuac y el unidad médica Territorial IIl San Francisco Tlaltenco y la
Unidad Médica T-1l Santa Catarina Yecahuizotl, para seguir avanzando en materia
de salud demostrando multiples posibilidades de orientacion, concientizacion y
prevencion, promoviendo una cultura de habitos saludables y una cultura de
prevencion de enfermedades, modificando estilos de vida y practicas de

autocuidado, adquiriendo una vida mas sana.

Lo anterior, me motiva para darle seguimiento a que los trabajadores de la
Regional No.3 puedan seguir adquiriendo los servicios de salud en sus centros de
trabajo, de tal forma que puedan cubrir sus necesidades desde la perspectiva en
salud y sea un trabajador mucho mas productivo y eficiente, que refleje un mejor

servicio y atencién para la ciudadania.

Con respecto a la encuesta que se les realizé a los trabajadores que
asistieron a la tercera jornada de salud a modo de evaluacion, todos coincidieron en

que la jornada logré impactar de forma positiva, pues al brindarse los 53 servicios
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médicos y la asistencia social en el centro de trabajo de forma eficiente y humana,
se dieron cuenta que los servicios son necesarios para consultar el estado de salud
y recibir orientacion del como prevenir problemas de salud y para responder a las

dudas que tiene cada trabajador.

Los trabajadores, por lo anterior, se sintieron en confianza de preguntar
cualquier duda, y se identificaron con los temas tratados y el servicio profesional del
cuerpo médico. Asi mismo comentaron que el evento fue un proyecto benéfico, pues
ofertd servicios de salud de manera gratuita y dentro de su espacio laboral,
externaron que era un proyecto de gran utilidad para los trabajadores que de alguna

forma se les complica en acudir al médico para recibir atencion médica. S

Sin embargo, es importante sefalar que gracias a la organizacién de la
jornada de salud los trabajadores pudieron rescatar mensajes que les dejaron cada

una de las areas que visitaron para recibir atencion médica y preventiva, tales comol

¢ El cuidado de la salud es primordial

e La importancia del cuerpo

e Ser positivo en el cuidado de la salud

¢ El chequeo debe ser periodicamente para actuar de manera oportuna, previniendo
enfermedades que mermen la salud de uno mismo.

¢ Estar siempre informado sobre las enfermedades que ponen en riesgo la salud.

¢ El ser cuidadoso para detectar algun tipo de padecimiento.

e Saber nuestros derechos de salud, nos ayuda a exigir nuestros derechos dentro

de la chamba (ver imagen 25Y 26).
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Imagen 25 donde se muestran las respuestas de algunos trabajadores de la CORENA Regional.
No.3, Berenice Coria 2017.
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Imagen 26 donde se muestran las respuestas de los trabajadores de la CORENA Regional.
No.3despues de haber participado en las jornadas de salud. Berenice Coria,2017.
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Al ofertar estos servicios de salud que con anterioridad hago manifiesto son de
suma importancia, pues entre las actividades de alto riesgo que desempeia un
importante sector del gremio ambiental, destaca sin lugar a duda las que frente al
fuego realizan las y los combatientes forestales al poner al servicio de la naturaleza

y de la sociedad no sélo su integridad fisica, sino su propia vida.

Decidirse a desarrollar la profesion de brigadista forestal requiere una
gran dosis de valor y arrojo, pero también una magnifica salud, buena o
excelente condicion fisica y la certeza de que estaran dedicados y dedicadas a

cumplir una mision existencial. (ver imagen 27,28 Y 29).

Imagen 27 donde se muestra la actividad laboral que
se expone el combatiente forestal de manera
rutinaria.
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: 4 ’
Imagen 28 donde se muestra a los combatientes de incendios forestales de nuestra Ciudad de
México en el momento de un incendio, exponiéndose a varios peligros que ponen en riesgo su vida.

Imagen 29. Uno de los documentos que le da créditos a un combatiente forestal que certifica que
obtuvo una capacitacion de nivel medio y avanzado a la instancia correspondiente, con la finalidad
de seguir fortaleciendo sus conocimientos en su gran labor, obteniendo mas dominio y productividad
en cada actividad que realiza en gran parte de su dia. Dicho documento desafortunadamente no lo

tienen todos los trabajadores, por lo regular este tipo de cursos van dirigidos al personal de base.
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2.5.2.- Conclusioén general

Con base en lo expuesto anteriormente podemos decir que se ha corroborado el
supuesto inicial de esta investigacion, pues basandonos en los resultados de las

herramientas metodologicas de investigacion que

Una de las definiciones de salud mas importantes que aun se sigue utilizando
es la que la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) describié como: “El completo
estado de bienestar fisico, mental y social y no solamente la ausencia de afecciones
o enfermedades” (OMS, 1949). Sin embargo, la que mas se acerca al concepto salud
y de acuerdo con el tema de investigacion que trabajé es la promocién de la salud
que consiste en proporcionar a los pueblos los medios necesarios para mejorar su
salud y ejercer un mayor control sobre la misma. Para alcanzar un estado adecuado
de bienestar fisico, mental y social un individuo o grupo debe ser capaz de identificar
y realizar sus aspiraciones, de satisfacer sus necesidades y de cambiar o adaptarse
al medio ambiente, percibiendo a su vez a la salud no como el objetivo, sino como
la fuente de riqueza de la vida cotidiana, la salud en si se trata de un concepto
positivo que acentua los recursos sociales y personales, asi como las aptitudes
fisicas. Por consiguiente, el concepto de salud como bienestar trasciende la idea de
formas de vida sanas, la promocion de la salud no concierne exclusivamente al

sector sanitario (Secretaria de Salud, 2015, pag. parr.1.)

En si la promocion de la salud surge como una propuesta para que las
personas puedan obtener el poder o la autonomia para transformar su realidad y
tomar sus propias decisiones para lograrlo. Asi mismo la promocion de la salud

busca incursionar en otros campos de estudio como es la salud laboral.

Dentro de los diversos enfoques sobre la promocion de la salud, mi trabajo
de investigacion se enfoco a la promocion de la salud como medida para lograr la
justicia social, una propuesta que tiene una nueva definicién de salud que permite
superar los problemas que la definicion de la Organizacién Mundial de la Salud

proporciona una alternativa para superar los problemas de salud tradicional.

126



Lo que nos menciona la Carta de Ottawa, que la promocion de la salud
emancipadora propone lo que ella entiende por salud: como una capacidad que el
ser humano ejerce para inventar proyectos y alcanzarlos. Considerando a la
persona como sujeto ético, capaz de construir conocimiento independientemente de
los expertos o instituciones y con base en ese conocimiento, dar significado, valor y
sentido a su mundo y practica, teniendo como meta el fortalecer la autonomia del
sujeto cognoscente para construir conocimiento y utilizar los medios como la
reflexidbn sobre aquellos problemas de la realidad que ellos mismos identifican
(Chapela & Cerda, 2010).

Este tipo de promociéon me proporcion6 las herramientas necesarias para
ayudar y acompaiar a las personas en desventaja, socialmente hablando, y me
permitié6 fungir como facilitadora de informacion y de saberes respecto a un
problema social como es la falta de proteccion en salud en el ambiente laboral de la
Coordinacion de Centro Regional para la Conservacion de Recursos Naturales

ndmero 3.

La OMS afirma que al momento de definir la salud en el entorno laboral como
una organizacion, prospera desde el punto de vista de su funcionamiento y de como
consigue sus objetivos, pues la ventaja de poder adoptar la estrategia de promocién
de la salud en los lugares de trabajo, para la organizacion, el programa de salud y
seguridad bien administrado, mejora la imagen del equipo, reduce la rotacion del
personal, reduce el ausentismo, incrementa la productividad, reduce costo de
cuidados en salud, reduce la probabilidad de problemas juridicos. Y en lo que
respecta a los trabajadores les da ventaja para que asi el ambiente de trabajo se
vuelva mas seguro y saludable, asi mismo fortaleciendo el autoestima, reduciendo
de manera paralela el estrés, mejorando as su vez la motivacion, incrementando la
satisfaccion y eficacia en el trabajo, habiendo mejora tanto en las habilidades para
la proteccion de la salud, como en la salud y la mejora en la sensacion de bienestar
(Mufoz, 2010).

Es importante tener en claro que el centro de trabajo es el sitio clave para

desarrollar estrategias de promocion de la salud porque es el lugar en el que
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pasamos gran parte del dia junto a personas de diferentes procedencias, etnia, sexo
y formacién. Es en este contexto el ambiente laboral es un fendmeno complejo y
que ni las reformas, ni el desempleo son temas ajenos al de la calidad de vida en el

trabajo porque, directa o indirectamente, son elementos interrelacionados.

Es en este contexto el entorno laboral saludable son aquellos centros de
trabajo en los que las condiciones van dirigidas a lograr el bienestar de los
trabajadores pero no solo en el sentido de un buen ambiente fisico, si no también
se trata de que existan buenas relaciones personales, buena organizacion, salud
emocional, y que se promueva el bienestar familiar y social de los trabajadores a
través de la proteccion de riesgos, estimulando su autoestima y el control de su
propia salud y del ambiente laboral. Todos estos factores estan interrelacionados

dinamicamente.

Dentro del ambito laboral, el entorno fisico del lugar de trabajo va a impactar
directamente en la salud y seguridad de los trabajadores, como lo son los puestos
de trabajo, las caracteristicas ambientales como el frio, calor, humo, ruido e
iluminacion por mencionar algunos ejemplos, puede que en algun momento impacte
de manera negativa sobre la salud del trabajador, y aun mas si no cuenta con todas
las medidas de seguridad de acuerdo al oficio que realiza durante su jornada laboral,
tal es el caso de un combatiente de incendio forestal. Esto se traduciria en un temor
frente a la inestabilidad del empleo, ya que el principal factor de ajuste es el despido
y en ese escenario el desafio que se plantea es flexibilizar la organizacién de esa
coordinacion mediante jornadas de salud de manera periddica, hablando en
términos de salud. La pérdida del empleo o el miedo a perderlo, se constituyen asi
en un marco de inseguridad, que afecta a la comunidad laboral y que genera fuertes
presiones sobre las condiciones psicosociales y sobre las condiciones de trabajo,
generando cuadros de estrés, riesgos en la salud fisica y mental y crecientes grados

de insatisfaccién laboral, que inciden en un ambiente laboral no saludable.

Por tal motivo la promocion en salud debe ser extensible hacia los lugares de
trabajo de las personas, quienes pasan la tercera parte de sus vidas en esta

actividad, y aun mas si se ven expuestos en su salud, como principal ejemplo el
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combatiente de incendios forestales quienes su labor es peligroso, arduo y poco
reconocido por la sociedad, pues sus actividades que el combatiente realiza
requieren de aptitud fisica, capacitacion, experiencia, sentido comun y apoyo de las

practicas de la promocion de la salud.

Por otra parte, utilizando como marco de referencia la Carta de Ottawa, de la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), sobre la Promocion de la Salud, la misma
OMS adapto ésta al contexto de salud y trabajo, dentro de la iniciativa de trabajo
saludable. Por tanto, las intervenciones correspondientes a la promocion de la salud
para el ambiente de trabajo se deben de construir politicas publicas de trabajo
saludable para todos los sectores de la vida productiva internacional, nacional y
local, asi mismo crear ambientes favorables en el sitio de trabajo partiendo del
concepto integral del puesto de trabajo, fortalecimiento al mismo tiempo la
organizacion y participacion de la comunidad trabajadora y general, desarrollando
a su vez las habilidades y responsabilidades personales y colectivas, relacionadas
con la gestion de la salud, la seguridad, el autocuidado y el desarrollo personal de
los trabajadores, sus organizaciones y las comunidades a su alrededor para
proteger y mejorar la salud y por ultimo reorientar los servicios de salud en el trabajo
y otros servicios de salud, para incluir la promocion de la salud y todos sus aspectos
relacionados dentro de sus agendas y lograr con ello, un mayor acceso del

trabajador a los servicios de salud tanto primaria, como preventiva y laboral.

En lo que concierne a lo anterior debemos tener en claro que la salud laboral
en la Coordinacion de Centro Regional para la Conservacién de Recursos Naturales
numero 3, como los autores lo mencionan con anterioridad, nos reta a mirar un
ambiente donde la salud del trabajador sea una practica fundamental para dicha
coordinacioén y fortalecer campafias de salud de manera preventiva en materia de
salud para crear ambientes saludades y con personas productivas para el buen

funcionamiento de nuestra coordinacion antes mencionada.

Por otro lado, la Coordinacion de Centro Regional para la Conservacién de
Recursos Naturales numero 3, es una unidad técnico-operativa dependiente de la

Direccion General de la Comision de Recursos Naturales (DGCORENA)
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perteneciente a la Secretaria del Medio Ambiente del Gobierno de la Ciudad de
México (SEDEMA) (DGCORENA, 2016).

Es una coordinacion que se compone de una direccion, una subdireccion y 4
areas para delegar funciones tales como; enlace administrativo, area de
Conservacion de Recursos Naturales, el area de Vehiculos y el area del Programa
Fondos de Apoyo para la Conservacion y Restauracion de los Ecosistemas a través
de la Participacién Social denominado como PROFACE, un programa interno que
apoya acciones de proteccion, conservacion y restauracion de los ecosistemas, la
biodiversidad y los servicios ambientales, que se generan en el Suelo de

Conservacion y Area Natural Protegida ubicadas en la Ciudad de México.

Dentro del programa existen 2 modalidades de apoyo: APASO (Apoyo para la
Participacion Social en Acciones para la Conservacion y Restauracion de los
ecosistemas), es una modalidad de apoyo que cuya actividad se centra en apoyar
en relacion a la ejecucion de programas de trabajo de los grupos de trabajo en
labores y acciones en apoyo que van encaminadas al saneamiento forestal,
prevencion, control y combate de incendios, restauracién de habitats, monitoreo y
manejo de la biodiversidad, y acciones de prevencion del dafio ambiental y
FOCORE (Fondos para la Conservacion y Restauracion de Ecosistemas), que es
una modalidad cuya tarea es apoyar con la ejecucion de proyectos, que tienen por
objetivo la realizacion de obras para la conservacion de suelo y agua, asi como
acciones de proteccion, recuperacion y restauracion ecoldgica a través de grupos

de trabajo.

Los principales problemas del deterioro ambiental que se presentan en el suelo
de conservacion estan: el pastoreo excesivo, la caceria furtiva y las quemas
agricolas. De acuerdo con lo que afirma la Secretaria de Medio Ambiente y
Recursos Naturales, que casi la totalidad de los incendios forestales en México son
provocados por actividades humanas y un poco mas del 30 % de estos se produce
por actividades agropecuarias, siendo las quemas agricolas una de las principales

causas.
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Mediante la adopcion de practicas de agricultura sustentable, podria contribuir y
hacerle frente, no s6lo a combatir el cambio climatico, sino también a reducir la
posibilidad de incendios que ponen en riesgo vidas humanas tal es el caso de los
combatientes forestales que se encuentran en la DGCORENA particularmente en la
CORENA regional no.3 de la Ciudad de México

Su objetivo general de CORENA Regional no.3 es proteger y conservar los
recursos naturales del suelo de conservacion, mediante programas y acciones
estratégicas de prevencion y combate de incendios forestales atendiendo las
condiciones socioeconomicas, geopoliticas y ambientales en cada sitio de
competencia del centro regional no.3. Teniendo como metas la prevencion cultural,
donde se llevan acciones en un determinado periodo, en este caso para el ano 2016
se llevaron a cabo en los meses octubre, noviembre y diciembre y la prevencion
fisica, es toda actividad que se lleva a cabo tales como: el chaponeo, la limpieza de
brechas cortafuego, apertura de brechas cortafuego, acondicionamiento de
caminos, quemas controladas, lineas negras, poda, etc. Cumpliendo como
estrategia en optimizar los recursos que se aplican en el programa de combate a

incendios forestales en dicha coordinacion.

En lo que respecta al personal de la Coordinacién de Centro Regional para
la Conservacion de los Recursos Naturales no.3, se encuentran adscritos 353
trabajadores, que se ubican tanto en el area operativa, como en las 17 brigadas
institucionales (13 en la Alcaldia Milpa Alta y 4 en la Alcaldia Tlahuac) y en las 11
brigadas comunales correspondientes a Milpa Alta. De acuerdo con la condicion
etarea, dentro de los 353 trabajadores adscritos en dicha coordinacion, existen 29
elementos que tienen mas de 60 afnos que realizan actividades que se evalua con
un rendimiento menor. Dentro de los 353 trabajadores de campo y trabajadores de
oficina, la base trabajadora se clasifica por diversos tipos de contratacién: Base,
Nomina 8 y APASO o contrato eventual por 6 meses. Con respeto a la poblacién
total masculina vemos que son 252 trabajadores, el cual representa el 71 %,
mientras que la poblacion minoritaria es femenina representando con el 29% de la

poblacién trabajadora.
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Es importante hacer mencion que tanto la poblacion de base como el
personal con el tipo de contratacion de ndbmina 8 cuentan con un seguro de servicios
médicos de ISSSTE, es decir que el 61% de la poblacién de CORENA Regional no.
3 tienen seguro médico y lo puedan ocupar en caso de que sea necesario, aunque
la probabilidad de que puedan acudir en atender su salud sea la mas minima, por
diversos factores, cabe sefalar que la salud es una prioridad que necesita estar en
optimas condiciones y aun mas si desempefian actividades de alto riesgo en el
ambiente laboral. Y con un 39% restante de los trabajadores se encuentran en un
programa interno en el inmueble de CORENA Regional no. 3, llamado APASO, es
decir estan en un programa los 137 trabajadores (combatientes forestales) un
programa donde, no les otorgan el equipo de proteccion para incendio, no reciben
apoyo de infecto riesgo, ni mucho menos no cuentan con ningun servicio médico
para actuar de manera preventiva ante cualquier situacion de salud o bien ante una

emergencia laboral.

Por otra parte, el Centro Regional no.3 cuenta; con 3 torres de vigilancia,
ademas por parte de la representacion comunal se tiene un punto de observacion
que esta en el cerro Xaltepec, adicionalmente, la Comision Nacional Forestal
(CONAFOR) cuenta con dos campamentos de atencién, todas se encuentran en
Milpa Alta y en Tlahuac. Cabe hacer mencion que al garantizar la proteccion del
suelo de conservacién es uno de los retos ambientales prioritarios de nuestra
ciudad. La tarea es grande y para ello se requiere de la accién conjunta entre el
gobierno y los ciudadanos, a fin de promover una cultura de corresponsabilidad que
garantice el desarrollo de una capital sustentable en equilibrio con el medio

ambiente en el corto, mediano y largo plazo.

Cabe destacar que los servicios anteriormente mencionados son
indispensables para mejorar la calidad de vida de los habitantes de la Ciudad de
México. Por tal motivo para la Coordinacion de Centro Regional para la
Conservacion de los Recursos Naturales no.3 es de vital importancia el derecho a

la salud de la base trabajadora, asi como el establecimiento de una cultura de salud
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que les permita prevenir los problemas de salud y aumentar su calidad de vida

adoptando una vida mas saludable y productiva.

Por otro lado, de acuerdo con la Observacion General Numero 14 (OG 14)
especifica que el “Derecho a la Salud” es una forma de sintetizar las libertades y
derechos que implica la proteccion a la salud especificando que : “Alcanzar el mas
alto nivel posible de salud”, haciendo referencia en su parrafo 1 del articulo 12, que
el derecho a la salud debe entenderse como un derecho al disfrute de toda una
gama de facilidades, bienes, servicios y condiciones necesarios para alcanzar el
mas alto nivel posible de salud” (Montiel, 2001). Teniendo como objetivo primordial
del derecho a la salud no sélo es la proteccion de la vida sino también garantizar
que esta sea satisfactoria y decente, donde el derecho mismo incluya desde el
cuidado de la dentadura, hasta la atencion de una emergencia médica donde el
riesgo de perder la vida sea evidente. La OG14 se centra tanto la atencién a los
cuidados de la salud durante la enfermedad, como también una amplia lista de
factores socioecondémicos como (alimentacién, nutricion, vivienda, acceso a agua
potable y a condiciones sanitarias adecuadas, condiciones de trabajo seguras y
sanas y sobre todo un ambiente sano), que promueva en si condiciones por las

cuales las personas puedan llevar una vida sana (Montiel, 2001)

En efecto, bajo la Ley General de Salud en su apartado de Promocion de la
Salud tiene por objeto crear, conservar y mejorar las condiciones de salud para toda
la poblacion y propiciar que el individuo tenga las actitudes, y conductas que le
permitan participar en la prevencion de enfermedades individuales, colectivas;
nutricién, control de los efectos nocivos del ambiente en la salud, salud ocupacional,
y fomento sanitario” (Congreso de la Union, 2018). Por tal razon, la relacién con la
salud en la Ciudad de México, es preciso mencionar que la Secretaria de Salud de
la Ciudad de México (SEDESA), la ley de salud para la Ciudad de México, algunas
otras de las funciones especificas mas importantes de esta secretaria son: planear,
organizar, dirigir, operar, controlar y evaluar el sistema de salud de la Ciudad de
México; asi como coordinar, supervisar y evaluar los programas y acciones que en

materia de salud realicen las delegaciones (hoy alcaldias de la Ciudad de México).
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Asi mismo tienen el compromiso de consolidar la equidad en la atencion
meédica y la proteccion de la salud, asi como también, cumplir sobre todo con la
universalidad en el otorgamiento de atencion para quienes carecen de seguridad
social y en aquellos que, aun siendo asegurado, solicitan el servicio, brindandoles
servicios de calidad y calidez a los capitalinos. Llevar con oportunidad la atencion
médica a quienes mas lo necesitan y hasta donde lo requieran (Congreso de la
Unién, 2018). En efecto con la planeacion del elemento promotor de la salud,
jornadas de salud implementadas y realizadas en la Coordinacion de la CORENA
Regional, fue una estrategia para hacer valido este derecho a dicha comunidad

laboral.

No obstante, Ley Federal del Trabajo es muy clara sobre las prestaciones
que se les deben dar a los trabajadores, pero muchos de ellos desconocen cuales
son esos derechos elementales que deben de tener y que por ley deben de ser
otorgados. En términos de seguridad social vale la pena rescatar que la
Procuraduria Federal de la Defensa del Trabajo que es un érgano descentralizado
del gobierno federal de México que forma parte de la Secretaria del Trabajo y
Previsién Social, donde su objetivo es proteger los derechos de la base trabajadora
ante las autoridades laborales y aun mas cuando los mismos trabajadores cuentan
con un trabajo de alto riesgo, de alta demanda fisica y expongan su salud, tal es el
caso de los combatientes de incendios forestales que se encuentran laborando en
la Coordinaciéon de Centro Regional para la Conservacién de Recursos Naturales

ndmero 3.

Asi que para que un trabajador pueda ser saludable no solo es referirnos
unicamente a condiciones fisicas, sino que también a los aspectos psicoldgicos,
econdmicos, personales, sociales y ambientales que permitira un ambiente laboral
saludable. Una comunidad laboral saludable es esencial, no sélo para lograr la salud
de los trabajadores, sino también para los coordinadores, autoridades de la
CORENA Regional no.3 ya que esto tendra beneficios a su regional donde se
generara un aporte positivo a la productividad, la motivacién laboral, el espiritu de

trabajo, la satisfaccion en el trabajo y la calidad de vida en general.
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La tarea como promotora de la salud sea nuestra prioridad es que se atiendan
las condiciones laborales y de salud de los trabajadores debido, que aun en la
actualidad se han generado distintas leyes que amparan a los trabajadores, muchos
desconocen sus derechos que tienen y también se ha dejado de lado a esa
comunidad trabajadora que tampoco tienen muchos beneficios, entre ellos los del
programa APASO como el no contar con un servicio de salud publico, ni mucho
menos con algun tipo de prestaciones de ley en el ambito laboral . Esperamos que
se sigan poniendo en practica algunas de las acciones que se pueden desarrollar
en los 6 inmuebles de la DGCORENA CDMX para mejorar estas condiciones de
trabajo y si siguen impactando de manera positiva, darle continuidad e implementar
nuevas acciones a favor de la salud de nuestra comunidad trabajadora de la
Coordinacion de Centro Regional para la Conservacion de Recursos Naturales
numero 3 y asi se mejore las condiciones de salud y laborales de los trabajadores,
aumentando de manera paralela su eficiencia y productividad laboral, proteccién vy
conservacion de los recursos naturales de nuestro medio ambiente y por ende el

bienestar de los habitantes de la Ciudad de México.

Con relaciéon a las tres jornadas de salud que desarrollaron dentro de las
instalaciones de la CORENA Regional no. 3, se observo que de los 353 trabajadores
que conforman la comunidad laboral de dicho inmueble, hubo participacion del 67%
durante las tres jornadas de salud. Esto me motiva para darle seguimiento a que los
trabajadores de la Regional No.3, tanto personal de base, nhomina 8, como los de
APASO, puedan seguir adquiriendo los servicios de salud en sus centros de trabajo,
de tal forma que puedan cubrir sus necesidades desde la perspectiva en salud y
sea un trabajador mucho mas productivo y eficiente, que refleje un mejor servicio y
atencion para la ciudadania. Si lo vemos desde el ambito econémico en términos
generales, representa un gran ahorro significativo para el trabajador para su
economia familiar, ya que en promedio por cada persona que recibe atencion con
un paquete de 14 a 16 servicios medicos por cada jornada de salud, ahorrandose
con una aproximacion de $2,000 a $3,000 pesos mexicanos tomando en cuenta si
van a recibir atencion médica al Seguro Social 0 a una consulta médica con doctor

particular. Los gastos de los pasajes del trayecto de ida y regreso, el costo de cada
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consulta médica (dependiendo del servicio que solicite) y en términos de tiempo
seria un ahorro de espera para pasar a la consulta y el tiempo de la trayectoria. Con
respecto a la encuesta que se les realiz6 a los trabajadores que asistieron a las 3
jornadas de salud a modo de evaluacién, todos coincidieron en que las jornadas
lograron impactar de forma positiva, pues los 3,553 servicios médicos que se
realizaron durante las 3 jornadas de salud y la asistencia social de 710 trabajadores,
los trasladaron al centro de trabajo de forma eficiente, servicios que son necesarios
para consultar el estado de salud y recibir orientacion de como prevenir problemas
de salud y para responder a las dudas que tiene cada trabajador. Por ello los
trabajadores se sintieron en confianza de preguntar en cualquier duda, y se
identificaron con los temas tratados y el servicio profesional del cuerpo médico. Asi
mismo comentaron que el evento fue un proyecto benéfico, pues ofertaron 76 tipos
de servicios de salud de manera gratuita y dentro de su espacio laboral, un proyecto
que fue de vital utilidad para los trabajadores que de alguna forma se les complica
en acudir al médico para recibir atencion médica. Sin embargo, es importante
sefalar que gracias a la organizacion de la jornada de salud los trabajadores
pudieron rescatar mensajes que les dejaron cada una de las areas que visitaron

para recibir atencion médica y preventiva, tales como:

¢ El cuidado de la salud es primordial

¢ La importancia del cuerpo

e Ser positivo en el cuidado de la salud

¢ El chequeo debe ser periddicamente para actuar de manera oportuna, previniendo

enfermedades que mermen la salud de uno mismo.

¢ Estar siempre informado sobre las enfermedades que ponen en riesgo la salud.

¢ El ser cuidadoso para detectar algun tipo de padecimiento.

e Tengo derecho de darle seguimiento a mi situacién en salud

e La promocion de la salud es una herramienta que nos permite actuar en
beneficio de nuestra salud en todos los aspectos.

e Tengo derecho de solicitar mi equipo de proteccion de incendios, para mi

seguridad.
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Lo que es pertinente destacar que en la primera jornada de salud hubo
resultados de grado de importancia, para ser mas precisa 35 casos Alteraciones
en la préstata, ceguera, diabetes descontrolado, bacterias e.coli y tumoraciones
de gran importancia, diagnésticos de prediabetes y diabetes, diagnosticos de
cancer cervicouterino, cancer de ovarios, problemas de EPOC, problemas en
vias respiratorias, sindromes metabdlicos, todas las anteriores son situaciones
que son resultado por dejar de lado su salud, priorizando mas las cuestiones
econdmicas y laborales y por falta de tiempo y al no autorizarles el permiso de
no atenderse. Vale la pena mencionar que las personas con dichos diagndsticos,
se les realiz6 un documento junto con algunos tramites institucionales, con el
objetivo de ser referidos a clinicas especializadas de acuerdo al diagndstico
obtenido, para ello se elaboraron oficios para dar atencién a los resultados de
cada trabajador, tanto al trabajador sindicalizado, de ndémina 8, como al
trabajador que esta incorporado en el programa APASO que no cuenta con
ningun tipo de cobertura en los servicios de seguro social por parte del trabajo,
con el objetivo de que pudieran darle una alternativa de cdmo mejorar su
situacion en salud, en poderles dar continuidad y encontrar alguna respuesta

positiva.

Para finalizar cabe mencionar que conforme fueron desarrollando se la
jornada de salud, aumentaba la participacion de la comunidad trabajadora, en la
primera jornada de salud con el 33% de participacion de los distritos trabajadores
el inmueble regional no. 3, a diferencia de la ultima jornada de salud
representando con el 36% de la comunidad trabajadora. Esto quiere decir que
los trabajadores de la CORENA Regional no.3 responden ante el proyecto de
salud como una estrategia de prevencién y control para el aumento de su
bienestar en todos los sentidos, motivados por el simple hecho que como seres
humanos y trabajadores de dicho inmueble tiene derecho de recibir atencién en
salud y ser apoyados con estas acciones en salud para aumentar su
productividad laboral y estar trabajando con todas las condiciones de salud
optimas y asi servir a la ciudadania para el mejoramiento de nuestro medio

ambiente.
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Por ello, este proyecto de jornadas de la salud es una oportunidad
inigualable, por lo que es importante realizarse en forma continua en los centros
de trabajo, especificamente en la CORENA R.3, dandoles el seguimiento de
acuerdo al problema de salud que tengan los trabajadores, ofertando a su vez
mas servicios de salud de forma gratuita desde el aspecto biomédico y socio
cultural, de igual forma que se pueda ampliar el numero de invitados tomando
en cuenta con la participacion de los familiares de los trabajadores y con ello
fomenten la salud desde el entorno familiar, incluso que puedan llevarse a cabo
mas platicas sobre el manejo de las emociones que son temas de suma

importancia y a la vez de gran necesidad para la salud mental del trabajador.

2.5.3.- Conclusion desde Promocion Salud

Finalmente debemos de tener en claro que el promotor de la salud tiene como
objetivo de acompafar, orientar, construir, fortalecer, desarrollar habilidades,
reorientar y crear ambientes favorables, beneficiando a que las personas con las
que trabajan vayan identificando su propio poder de percibir, de pensar, de hacery

su poder de hacer valer en los hechos sus razones y sus decisiones.

El trabajo de promocién de la salud, por el caracter de su objeto, se constituye
en una practica dinamica, abierta flexible e inclusiva. Con la finalidad de que el
promotor se transforme cada vez mas como asesor y cada vez menos como sujeto

que toma las decisiones.

Es oportuno pasar de la teoria a la accién, a través de la definicién de
prioridades, escenarios que favorezcan el trabajo, tal es el caso de la salud de los

trabajadores de la CORENA Regional no. 3 en el ambiente laboral.

Por tal motivo considero que con base a mi experiencia como promotora de
la salud durante mi estancia en mi centro de trabajo, me permitié identificar, conocer,
evaluar, formular y actuar en ese camino, desarrollando capacidades para valorar,
escuchar, hablar, asimilar y acomodar, descifrar discursos, analizary crear opciones
y actuando, de tal manera que los trabajadores adoptaran una autoconstruccion
como sujetos individuales, colectivos pensantes y actuantes en torno a su salud,
seleccionando a su vez cambios viables que les permita no sucumbir sino
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permanecer en el camino de lograr sus aspiraciones. Por tal motivo debe ser un reto
seguir involucrandonos en la prevencion de factores y condiciones de riesgo, en la

promocién de la salud en los espacios de trabajo.

En resumenes cuentas a través de estas acciones, se abren nuevos espacios
para que los grupos del personal de CORENA R.3 puedan tener mayor calidad de
vida que sin duda les genere un bienestar en lo personal y en su vida familiar.
Ademas, se busca continuar con ese espiritu y animo de emprender acciones, para
conjuntar una sociedad que fomente los cuidados en salud de forma integral. Por
gestiones del personal que trabaja en la Coordinacién del Centro Regional no.3, se
siguié emprendiendo el esfuerzo de proponer alternativas de solucion en términos
de Promocién de la Salud, atendiendo de forma oportuna los problemas de salud y
seguir planteando nuevas estrategias que nos permita seguir con el entusiasmo de
optimizar servicios que sean de gran necesidad para la salud y el bienestar de los
trabajadores de tal forma que puedan modificar sus condiciones de vida de una
manera favorable, es decir que dichas alternativas, hagan de la prevencion un
hecho social y cotidiano. La colaboracién del Centro Regional no.3 y con la
integracion de mas personas que estén dispuestos en participar en este proyecto
“‘Jornadas de Salud” tomando en cuenta a las diferentes instituciones del Sector
Salud, sumando a todos a aquellos que promuevan la solucion de las demandas
mas sentidas de los grupos de trabajo de nuestra Coordinacién, junto con
funcionarios de gobierno que comparten el mismo objetivo, se podria formar una
coalicion comunitaria que puede esforzarse en influir en el cambio de practicas que
logren impactar de forma favorable en materia de salud de los trabajadores y con
ello el trabajador siga contribuyendo con mas eficiencia y mayor productividad en

su vida cotidiana tanto en el ambito personal como el laboral y con ello actuar para
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el mejoramiento del medio ambiente y por ende el bienestar de los habitantes de la

Ciudad de México (ver imagen 30Y 31).

Imagen 30 donde se muestra la coordinadora de la jornada de salud, Guadalupe
Berenice Martinez Coria, el director de la Unidad Médica de la Secretaria de Salud, el
Dr. Xuan Zenteno Cuevas y por ultimo uno de los jefes de Unidad Departamental de
la CORENA Regional no.3 Joel Hernandez Trejo, Personas que brindaron apoyo en
cada jornada de salud realizada en las instalaciones de dicho inmueble.
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Imagen 31 donde se muestra la promotora de salud coordinarse con el personal de la
Secretaria de Salud y los Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México para realizar
proyectos futuros para el beneficio de la comunidad de CORENA Regional no.3

A modo de reflexion, de acuerdo con los resultados obtenidos del proyecto
<<jornadas de salud>>, implementadas en la comunidad laboral CORENA Regional
no.3, me permiti6 como promotora de salud que el derecho en la salud laboral se
caracteriza por ser reivindicatorio, el cual tiene por objetivo apoyar y proteger a los
trabajadores ante las injusticias, ya que el trabajador es la parte mas vulnerable de
las relaciones laborales y aun mas cuando todo aquello trabajador combatiente
forestal cuenta con un trabajo de alto riesgo y aun asi se esfuerzan poniendo en
riesgo su vida al momento de incorporarse al mundo de los combatientes de
incendios forestales que sin mas, son héroes de nuestro medio ambiente, héroes
que trabajan con la falta del equipo necesario para atender un incendio forestal,
incluso realizando sus actividades ante la falta de proteccion de la salud dentro de

su espacio de trabajo. Por tal motivo tenemos la gran tarea como promotora de
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salud de disefar una politica publica para que todo el personal sin excepcion, de
dicha coordinacion sea incorporado al ISSSTE, y perciban atencion médica cuando
sea necesario, y sobretodo que sean incorporados a la Clinica de Deteccion y
Diagnostico Automatizados (CLIDDA), unidad que realiza chequeos meédicos
generales, brinda servicios de deteccion y diagnostico oportuno para la prevencion
de enfermedades y el fomento de la salud a los trabajadores y trabajadoras de la
administracién publica federal. Un lugar donde les puedan realizar de manera
periddica atencidon medica brindandoles las herramientas necesarias de salud, es
decir, un paquete de estudios que ofrecen servicios de salud de manera completa
para identificar el estado de salud de las personas y asi prevenir alguna
enfermedad, estudios como: historia clinica, agudeza visual, agudeza auditiva,
tonometria ,antropometria, electrocardiograma, radiografia toracica, mastografia,
densitometria, ortopantomografia, ultrasonografia, colposcopia y estudios clinicos
como : biometria hematica, quimica sanguinea con perfil de lipidos, general de
orina, citologia cervicouterina, inmunologia (hepatitis B y C, antigeno prostatico
especifico, VIH). Una cobertura de salud como una medida de prevencion,
recordemos que es de vital importancia que el derecho a la salud de los trabajadores
de dicho inmueble, asi como el establecimiento de una cultura de salud, les permita
identificar y prevenir los problemas de salud y aumentar su calidad de vida

adoptando a su vez una vida saludable y productiva.
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Anexos

Anexo 1. Nota Informativa (resultados de la segunda jornada de Salud).

Al finalizar cada jornada de salud se realiza una nota informativa dirigida al director
de centros regionales con la finalidad de hacer manifiesto las especificaciones de
cada jornada de salud, haciendo mencion de la fecha, la hora y el lugar exactamente
de donde sera la jornada y hacia quienes va dirigido y cuantos trabajadores
asistieron para recibir servicios de salud, asi mismo el numero de servicios de salud
que se brindaron por cada area de salud de la Unidad Médica de Santa Catarina Y.

(ver hoja 1,2,3,4y 5).

w CDMX

CIUDAD DE MEXICO.

Ciudad de México a 6 de octubre de 2016

ASUNTO: FERIA DE LA SALUD REGIONAL No.3

NOTA INFORMATIVA

PARA: M.C. JESUS ENRIQUE CASTELAN CRESPO
DIRECTOR DE CENTROS REGIONALES

DE: LIC. JUAN ALVAREZ MARTINEZ
COORDINADOR DE CENTRO REGIONAL.
PARA LA CONSERVACION DE RECURSOS NATURALES No.3

Como es de su conocimiento la "Feria de la Salud” se llevé a cabo el 29 de septiembre del presente
afio, en las instalaciones de este Centro Regional No.3 en un horario de $:00 a 15:00 hrs., para [o que
se habilitaron 9 oficinas para ofrecer servicios médicos. Ademas se coloco una lona de 20m x 20m en
la explanada de la Regional para colocar mesas en donde se ofrecieron platicas y orientacién diversa.

E£n el marco de la “Feria de la Salud”, en 35 areas de salud se brindaron 1419 Servicios de forma
graluita 2 216 personas, los cuales fueron:

Por parte de la Secretaria de Salud

» Salud sexual
* Salud mental
« Cancer de piel

Por parte del Centro de Salud T-ll Santa Catarina Yecahuizot!

* Inscripcion de gratuidad

» Talleres de saneamiento basico
» Promocion de mastografias
Prevencién de VIH/SIDA
Prevencion de tuberculosis
Prevencion de obesidad
Prevencion de tabaquismo
Cine salud

Hoja 1
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Taller de prevencion de pediculosis

Cuidado de los pies

Degustacion de tés y tisanas de plantas medicinales para infeccién de vias respiratorias y
estrés,

Degustacién de agua fresca para contrarrestar triglicéridos y colesterol y mejorar la digestion
Taller de emociones y autoestima manejo de emociones, autocontrol y conocimiento de si
mismo

Primeros auxilios/ IMESEVI

Consulta médica general y alopatia

Acupunturismo y homeopatia

Psicologia. Tema: Mejora |a calidad de tu vida y manejo del estrés

Salud bucal: revision bucal, técnica de cepillado y uso de hilo dental

Detecciones de diabetes

Detecciones de hipertension

Detecciones de obesidad

Adicciones

Prueba de antigeno prostatico

Prueba de Papanicolaou

Prueba de! VPH por captura hibrida

Exploracién mamaria

Deteccion de micro albuminuria

Vacuna contra el tétanos

Tramite de cartillas

Salud Visual: Estudio de la vista

Participaron 30 especialistas en salud, entre ellos 3 especialistas en Salud Sexual por parte de la
Secretaria de Salud de la Ciudad de México y el resto por parte del Centro de Salud T-Il de Santa
Catarina Yecahuizotl, psicélogos, médicos generales, médicos alépatas, acupunturistas, homedpatas,
enfermeras, optometristas, etc..

> Dr. Xuan Centeno Cuevas Director del Centro de Salud T-Il Santa Catarina

Yecahuizotl. Coording las actividades.

T.S. Susana Hernandez. Coordinacién del cuerpo de Doctores y Enfermeras.

La enfermera Giovana Rosalinda Pefia aplicaron vacunas contra el tétanos.

Dos Odontélogas Nancy y Viridiana brindaron servicio dental

Dr. Fernando, Dra. Noemi y Dra. Dulce. proporcionaron informacién sobre cancer de

piel, cancer de ovario y cancer de pulmon.

» La enfermera Teresa en colaboracién con otras dos enfermeras tomaron muestras
para estudio de VPH y

VY VYY
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~ Dr. Héctor Villanueva Galindo. Servicios

~ Dra. Lorena Vital.

» Dra. “N"

CIUDAD DE MEXICO

~ TS Norma Garcia brindd consejeria de Enfermedades de Transmision Sexual. Y
realizo bas d ion de VIH.

> E Lucely P. Martinez | y Enfermera Angeles Rivera G. realizaron
examenes de Antigeno Prostatico.

~ Enf Maria y Ana Laricsa. Deteccion de glucosa y toma de presion arterial.

~ Dr Alejandro. Consultas médicas. '

~ Dr. Miguel Angel Badillo, Dr. Aurelio Diaz Galarza y otro Di Platicas s

Sexual y Reproductiva, uso de preservativos y proporcionaron Lil
relacion a la salud mental. I

~ Enf. Santa Salazar Villasefior, Enf. Jorge Flores Soto. Examenes de micro

~ Psic. Laura Silva Najera y Psi

alcoholismo.
“N". Informacion sob

Hoja 4

Hoja 5
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Anexo 2. Gracias a las jornadas de salud los trabajadores pudieron rescatar
mensajes que les dejaron cada una de las areas que visitaron para recibir atencion
médica y preventiva. Servicios de salud de manera gratuita y dentro de su espacio
laboral, un proyecto de gran utilidad para los trabajadores que de alguna forma se
les complica en acudir al médico para recibir atencion médica

TR T - —— : - —
NOMBRE: <) dgos  Olancas N tolew AJ_EDAD — YO  ANos

PADECES ALGUN PROBLEMA DE SALUD: A—_ MENCIONA CUAL:

ESTAS AFILIADO AL ISSSTE: S

1. ¢ De qué forma te impacto la Feria de Salud?
@ag se }/a{c‘/ acabe <£)/-7ur> e /A( e

2. ;Qué mensaje te dej6 la "Feria de salud"?

‘/'//(»“/)n /\' /‘\ fvm/r /(/”.)*?//"z,»;\

/ 4 -
: ( g e~
ﬂw // gt Tonrdl en e7/0 /1/0:_(‘/).; (j L

3. ¢ Qué puedes incluir en el proyecto de la "Feria de salud"?

A a (@ Fruremcu
404 Sra /%J /2/»5/”’/3/ VA ’>"'$‘é Sposmenre gl

NOMBRE: Estrla Cabcera Hewnduder EDAD: _ Y9  ANOS
PADECES ALGUN PROBLEMA DE SALUD: A/C) MENCIONA CUAL:
ESTAS AFILIADO AL ISSSTE: P i

. sy

1. ¢De qué forma te impacto la Feria de Salud? "/ /2/¢¢ (e Fo Jue Se pedd Ecom
D Fa‘u((IJ ‘5'://:(/0! Mmedicos Y M aclareror sochas i

eria de salud"? abt debo de chuccagme yerie dice 'ﬂ”’/’—"

S Cufernrededes.

cto de la "Feria de salud"?

B L vcleS v Que le [:’“?"{f Stlod-
&

Wos coutios de Tratbes s

EDAD: __F&  ARos N

rSALUD 45 MENCIONA CUAL:

4
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Anexo 3. Documento que reconocen las actividades, entre ellas las jornadas de
salud desde ambito de la promocion de salud en la CORENA R.3.

v CDMX

CIUDAD DE MEXICO

olongacion San Francisco S/N

-atarina Yecahuizotl, Pueblo de San Francisco Tlaltenco

Ciudad de México a 14 de julio de 2017

A QUIEN CORRESPONDA:

Me permito hacer de su conocimiento que la C. Guadalupe Berenice Martinez Coria se ha
desempenado bajo mi colaboracién mas de un afio, realizando sus actividades con responsabilidad y
honestidad, compromiso en tareas de coordinacion para la Promocién de Salud, desarrollando

Jormnadas de Salud y Responsable de Control Médico del Personal.

Por lo anterior no tengo ninglin  inconveniente en recomendarlo ampliamente agradeciendo de

antemano la atencion y facilidades que le puedan brindar.

Se extiende la presente a solicitud para los efectos legales que al interesado le convenga.

Hoja 1
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Anexo 4. Oficio Dr. Xuan Zenteno Cuevas, oficio solicitando estudios especificos
para actuar de manera preventiva, dirigido especificamente a los combatientes de

incendio forestal (ver hoja 1,2y 3).

®) CDMX 45

CIUDAD DE MEXICO
Ciudad de México a 30 de agosuf;: de 2016

SEDEMA/DGCORENA/DCR/CCRCRN No.3/ 894 /2016
ASUNTO; SOLICITUD DE FERIA DE LA SALUD.

. XUAN ZENTENO CUEVAS
ECTOR DEL CENTRO DE SALUD T-ll SANTA CATARINA YECAHUITZOL

PRESENTE
Por este medio le informo que esta Coord[naclén de Cen(ro Reglonal para la ConservadOn de los
Recursos Naturales No. 3 es una unidad te ion General de la

C de R de la
ctividad i isiste en la pre
reforestacion forestal.
Para esta finacion es de vital i la salud de la bssa trnbajadura, asi como el
s de salud.

establecimiento de una cultura de salud que pen'mta grevenlr los pr

Pralongacmn San Francisco Tlaltenco (
15:00hrs.

Los servicios que se

Hoja 1

Hoja 2

Hoja 3
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Anexo 5. Oficio Dirigido al Secretario de

Salud Armando Ahued (Secretario en el

primer periodo 2006-2012 y en el segundo periodo (2012-2017).

CDMX

§ l CIUDAD DE MEXICO

Ciudad de México a 14 de marzo de 2017

~
LDQ\\C\\\M
RICCRCRN No.3/ 190 /2017

C
SEDEMA/DGCORENA/D! NADA DE SALUD.

ASUNTO; SOLICITUD DE JORI

DR. JOSE ARMANDO AHUED ORTEGA
SECRETARIO DE SALUD DE LA CIUDAD DE MEXICO
PRESENTE

026474

e jad! la Ci i ion de
Con el objeto de darie el seguimiento al estado de salud de los r de la Cc
Centro Regional para la Conservacion de Recursos Naturales N 3,_ me permito s';!:%tag:s usi!rzd;uesl
apoyo de la Secretaria a su digno cargo, a efecto de que en la medlda de las posil nda Saiugvd s
apreciables instrucciones para llevar a cabo en nuestras m§talac‘|0nes la 41‘,a, Jornada de 7 5 2
que se pretende ofrecer los servicios de salud que a continuacién se enlistan y con las Areas

cargo serigladas:

Jurisdiccion Sanitaria de Tlahuac

-« Placa de Torax
« Espirometria
« Biometria Hematica

Centro de Salud T-Il Santa Catarina Yecahuizotl:

Inscripcién de Gratuidad

Consulta Médica General y Alopatia
Acupuntura y Homeopatia
Deteccion de Diabetes

Deteccién de Hipertension
Deteccién de Obesidad

Pruebas de Antigeno prostatico

ARISODON SANTARG TLHAC () CDMX

Z DIRECCION —
« Deteccion de Micro albuminuria s

» Prevencion de VIH/SIDA
.

.

.

.

.

22 MAR 2017 l@m
Pruebas de Papanicolaou

Prueba de Captura Hibrida E C | B l D SRS
o ke

Exploracién mamaria (SA- —

Vacuna contra el tétanos y difteria
Salud Visual 3
Salud Bucal: revisién bucal, técnicas de cepillado y uso de

Hoja 1: Solicitud de
los servicios médicos

al Secretario de salud.
CONTESTACION

5. ARMANDC AHUED ORTEGA

alud de la Ctudad o

d. e apoyo e la Scr
gire sus apreciables instr
les cependientes de esa D

Mé izo

el Orcial Mayer y la Representacion Sindical de 13 Se:
3 a s digno cargo, a efecto de que
< para llsvar 2 cabc Jornadas de Saiud, =n =aca una
jon Ganeral y Mismas que me Permito reiicionar

@ CDMX

€IUDAR BE MEXICO

Area de Trabajo Social del Centro de Salud T-ll Santa Catarina Yecahuizotl:

Salud Sexual

Maznejo de Estrés

Infecciones Respiratorias Agudas

Prevencion de Tabaquismo

Degustacion de tés y tisanas de plantas medicinales para
estés. . pa
« Degustacion de agua fresca para contrarrestar triglicéridos y colesterol y mejorar la digestion.

CEE R

infeccion de vias respiratorias y

No omito informarle, que las anteriores Jornadas de la Salud han tenido una gran recepcidn por parte
de la base trabajadora de este Centro Regional N°3.

Solicitam s como dia probable para la realizacién de la Jomada de Salud, el dia jueves 20 de abril de
2017, en Ias instalasiones de la Coordinacion de Centro Regional para la Conservacién de Recursos
Naturales No.3, Prolongacién San Francisco Tlaltenco C.P.13100 Delegacién Tlahuac, en un: horario
de-09:00 a 15:00 hrs.-Se ticne planeado ofrecer los servicios médicos a un aproximado de 350
personas.

Los CC. Joel Trejo, Enlace enla C 6n de Centro Regional para la
Conservacin de los Recursos Naturales No°3 y/o Guadalupe Berenice Martinez Coria, pasante en la
licenciatura de Promocion de la Salud, enlace de Joradas de Salud, se encontraran a su disoosicion
para la acaracién de cualquier duda en los siguientes teléfonos: 58411729 y 58411738,

Sin otro particular, agradeciendo la atencion, le envié a Usted un cordial saludo.

IC. JUAN ALVAREZ MARTINEZ

o5& Manuel Avila Ceting. -Director General de [z CORENA, Conacimiento
. Francisco Osuna Sanchez. - Director Ejecutivo de los S.S.P.D.F
Dra. Reyna Mercado Marn. - Directora Jurisdiccional de Tl&huac.
Dr. Aleerto Gallardo Hernzndez. -Coordinador de Atencion Domiciliaria S.S.P.D/F.
M en C. Enrique J. Castelan Crespo. -Director de Centros Regionales. Conocimiento

JAMAHTIgame

Hoja 2: Continuacién
de la solicitud.
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Anexo 6. Oficio dirigido al director de atencion médica de la Ciudad de México.

@] CDMX

CIUDAD DE MEXICO

Ciudad de México a 15 de Abril de 2016,
)| | Serttarade Salue
SEDEMA /DGCORENAIDGRICCRERNNE 3/ 484 12016

15 ABR 2016,

DR. PLACIDO ENRIQUE LEON GARCIA
DIRECTOR DE ATENCION MEDICA

REC 18D e
PRESENTE f)l?-"clhw DF 4 1A
y y’/i'm | PuiTba AL
©Or este medio le informo que esta Coordinacién de Centro Regional para la Conservacién de los

Recursos Naturales No. 3'es una unidad técnico operativa dependiente de la Direccién General de la
Comisién de Recursos Naturales de la Secretaria de Medio Ambiente en la Ciudad de México.

Este Centro Regional tiene como actividad sustantiva la prevencién y el combate de los incendios
forestales asi como la de Reforestacion en la Ciudad de México.

Para esta i es de vital i la salud de la base trabajadora asi como el
establecimiento de una cultura de salud que les permita prevenir los problemas salud.

E£s 20 este contexto que le solicitamos gentilmente nos pudiera orientar sobre los servicios de salud
Que ofrece el area a su digno Cargo, ya que nosotros estamos interesados en organizar una “Feria de
Szlud”. dingida 2 un aproximado de 250 trabajadores adscritos a este Centro Regional, teniendo como
objetivo general acercarles los servicios médicos basicos. gratuitos y asesorias sobre el cuidado de Iz
salud, puesto que un j es mas y eficiente, lo que se refleja en un mejor
sServicio y atencion para la ciudadania.

En 12 ‘Feria de Salud’ se pretende acercar el servicio de salud al personal que desempea labores de
riesge (brigadistas que atienden incendios forestales), que pudieran ser servicios de enfermeria,
2plicacion de vacunas contra el tétanos y difteria, toma de sangre para analisis de niveles de glucosa,
'a prueba de antigeno prostatico, medicién de la presién arterial, por mencionar algunas. En el ambito

de Iz salud sexual y reproductiva serian las. que se incluye
tramites para la izacién de la y i6n de Infg
como el virus del papiloma humano, VIH/Sida Y asi mismo, por
mucha vitalidad ofrecer i de resinas,
Igual manera consultas médicas generales, servicios médicos y

OFICIO 464

@ CDMX

CIUDAD DE MEXICO

i6 les
Al ofrecer servicios basicos gratuitos de salud y servicios integrales de prorr;ozgnd:t: l:as :IaJ;d\:/ i
beneficiaria a los trabajadores de este Centro de forma -rvfonnaUVa sobre :l u:mc uab sl
servicios que se mencionan a continuacion, con el objetivo de que pue Ia; il s
basicas desde la perspectiva de salud y con ello puedan aumentar su calida

resultado a una vida mas saludable,

ji ici i tacto
Es por ello que tenemos la conviceidn de acercar a nuestros !rabajad‘ores semvicios :e inr::; :::‘ T
que nos ayudan a prevenirse de los problemas de salud y asi mismo Ide(eblan :ed: P il
algunas enfermedades de riesgo; una vez localizado. el .problema de salud, s: pa
frabajador a las instituciones indicadas y tratar los padecimientos de manera oportuna.

Sin mas por el momento, le envio un cordial saludo.

LIC. JUAN ALVAREZ MARTINEZ

cccep. José Manuel Avila Cetina - Director General de la CORENA, Conocimiento,
M. en C. Enrique J. Castelan Crespo.- Director de Centros Regionales. &!lot_:lml!fm.
C. P, Pedro J. R - J.U. D. de Enl: inis

JAMITigbme

Hoja 2
OFICIO 464

e

CENTRO REGIONAL 3

Para: DIRECCION GENERAL<cce.dgcorena@gmail.com>f ENRIQUE !

Desde:  CENTRO REGIONAL 3 (cregional3@live.com)

Enviado: mar 19/04/2016 02:37 p.m. .
DIRECCION GENERAL (cce.dgcorena@gmail.com);
ENRIQUE CASTELAN COPIAS DE CONOCIMIENTO (dcr.corena.sma@¢

Para:

PEDRO JESUS RONCERO MONTERO (pejuro333@hotmail.com);

Elementos enviados

s
Guardar todo

Hoja 3
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Anexo 7. Formatos que se ocuparon para el control de las jornadas de salud.
"."'v% I i “—
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Anexo 9. Material impreso dividido en dos carpetas, informacion de salud con un
enfoque biopsicosocial para identificar temas de interés de los trabajadores de la
CORENA Regional no. 3.

Protocolo

Servicios de Salud

Teléfonos de
Instituciones

Anexo 10. Folleto informativo dirigido a los combatientes de incendio forestal para
conocer el lugar, hora y fecha y los servicios de que brindaran en cada jornada de
salud en la CORENA Regional no.3

Coordinacion Regional para la Conservacion de Recursos

- FERIA DE SALUD
PROMOVIENDO HABITOS SALU

ﬁ AMBIENTE SALUDABLE

PARTICIPA CON NOSOTROS ESTE
29 DE SEPTIEMBRE DE 201;
. DE 9:00HRS A 15HR!
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Anexo 11. Pasante de la promocion de la salud en la entrada de la CORENA
Regional no. 3, junto a la lona donde se observa la informacién para que asistan los
trabajadores a la segunda jornada de salud.

Al

Evidencia fotgrafica: Entrada Principal de la CORENA Regional no.3 Segunda jornada de
salud en la CORENA R.3, Septiembre 2016.B. Coria.
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