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El fortalecimiento de 
la participación activa 
de la comunidad en las 
investigaciones para la 
prevención y control de 
enfermedades orales
Strengthening of active 
community participation in 
research for the prevention and 
control of oral diseases

El involucramiento de los miembros de la comunidad (a través de los trabajadores comunitarios de la salud) en el 
desarrollo de las investigaciones en salud se ha realizado para comprender mejor el contexto de la comunidad. Su 
participación permite la incorporación de las enseñanzas socioculturales de la comunidad en el desarrollo de las 
investigaciones e implementación de las intervenciones. 

Los trabajadores comunitarios de la salud o agentes comunitarios son miembros de la comunidad que realizan 
servicios de atención primaria dentro de sus comunidades. Ellos reconocen las necesidades, la cultura local y des-
empeñan roles clave en la promoción y prevención de la salud1. Los trabajadores comunitarios de la salud son una 
parte fundamental del personal sanitario para la prevención y control de enfermedades. Sin embargo, enfrentan 
muchos desafíos como la alta rotación de sus funciones, la baja motivación por la falta de reconocimiento por los 
tomadores de decisiones o personal de salud. Además, en muchos casos no se les brindan los recursos necesarios 
para la realización de sus actividades (capacitaciones, entrenamiento y/o materiales educativos en salud, entre otros) 
y no perciben una remuneración o se les brinda incentivos insuficientes 2. Esto impide que puedan desarrollar sus 
funciones de forma eficiente y hay quienes abandonan el desarrollo de sus actividades. A pesar de ello, la contri-
bución que tienen los trabajadores comunitarios de la salud como sociedad civil es invaluable para su comunidad. 

Por este motivo, durante muchos años, las investigaciones en salud que han involucrado a la comunidad han hecho 
partícipe de éstas a los trabajadores comunitarios de la salud. Sin embargo, su participación, en la gran mayoría de 
los casos, se ha restringido a una etapa o fase de todo el proceso del desarrollo de las investigaciones, ya sea solo a 
la identificación de problemas o a la recolección de información. Esto limita todo el potencial de su contribución 
en el desarrollo de las investigaciones. Los trabajadores comunitarios de la salud al conocer las necesidades, realidad 
local y aspectos culturales de su comunidad pueden contribuir durante todo el proceso de desarrollo de las inves-
tigaciones, desde la identificación de los problemas para el planteamiento de la pregunta de investigación hasta el 
seguimiento e implementación de las intervenciones3,4. Sin embargo, para lograr esto, se requiere fortalecer su parti-
cipación en el desarrollo de sus funciones como brindarles capacitaciones periódicas para desarrollar sus habilidades 
en investigación y que esto les permita tener las herramientas necesarias para involucrarlos en el planteamiento 
de preguntas de investigación, diseños de los estudios, implementación de las intervenciones, gestión de los re-
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cursos y seguimiento y evaluación de las intervenciones. 
Además, es importante realizarles entrenamientos para 
que puedan desenvolverse por si mismos en el desarrollo 
de sus actividades. Estas acciones no solo promueven la 
participación activa y relevante de la comunidad en las 
investigaciones, sino que permite empoderarlos como 
investigadores de campo para que puedan tener mayores 
oportunidades de seguir participando o incluso lideran-
do estudios de investigación en su comunidad. 

La participación de los trabajadores comunitarios de la 
salud ha fortalecido el desarrollo e implementación de 
las investigaciones en salud oral (a través de políticas 
públicas) al identificar las brechas, dificultades y pro-
blemas, diseñar intervenciones, acceder a poblaciones 
específicas (especialmente vulnerables), brindar educa-
ción sanitaria, promover la participación y adherencia a 
las intervenciones y facilitar la difusión y divulgación de 
los resultados 3,5-7. En una revisión de alcance reciente 
han reportado que los programas de participación co-
munitaria en salud oral han mejorado el conocimiento y 
percepción de la salud oral entre las madres/cuidadoras 
y los niños; y como consecuencia de esto han mejorado 
su salud oral. Además, se ha mejorado la calidad de vida 
de niños y adultos mayores; y se ha ampliado el acceso 
a los servicios de salud oral 3. Por lo tanto, si bien el 
involucramiento de la comunidad a las investigaciones 
requiere de tiempo y recursos financieros, el impacto de 
su participación en las intervenciones y en la sostenibi-
lidad de los programas podría conllevar a largo plazo a 
mayores ahorros de nuestros recursos.

Uno de los enfoques en investigación que permite lograr 
una participación activa de la comunidad en los estudios 
es la investigación participativa basada en la comunidad 
(CBPR, por sus siglas en inglés), este enfoque permite 
establecer un vínculo equitativo y multisectorial entre 
los miembros de la comunidad (partes comunitarias y 
representantes de organizaciones comunitarias) y los 
investigadores académicos durante todo el proceso de 
la investigación para la co-creación de soluciones con-
juntas a partir de un enfoque holístico del problema de 
salud abordado 8. Esta metodología de tipo “participa-
ción-acción” permite que las intervenciones en salud 
puedan tener un mayor alcance y sostenibilidad a través 
del tiempo. Además, la investigación participativa basa-
da en la comunidad realiza un empoderamiento de los 
miembros de la comunidad para ser agentes permanen-
tes activos del cambio en su organización y desarrollo de 
sus funciones como sociedad civil ya que pueden com-
partir el conocimiento adquirido y empoderar a otras 
personas que deseen participar como trabajadores co-
munitarios de la salud.

Por lo tanto, las investigaciones para la prevención y 
control de enfermedades orales que involucran a la co-
munidad deben procurar no solo involucrarlos en al-
guna etapa de todo el proceso de la investigación, sino 
que deben promover y fortalecer su participación activa 
en todo el proceso de la investigación a través de en-
foques de investigación-acción como la investigación 
participativa basada en la comunidad para garantizar la 

relevancia, efectividad y aplicabilidad de los estudios en 
salud oral. Esto permitirá reducir las brechas e inequida-
des en salud oral en nuestro país.
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