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Introduccién: las enfermedades no transmisibles representan
una de las principales causas de morbilidad y mortalidad en
Guatemala. En el municipio de Morales, Izabal, las enfermedades
cardiovasculares, la diabetes mellitus y la enfermedad renal
cronica han mostrado un incremento progresivo, lo cual exige
estrategias comunitarias de prevencién. Objetivo: valorar la
pertinencia de una estrategia educativa para el desarrollo de
promotores de salud en la prevencion de enfermedades no
transmisibles en Morales, Izabal. Método: se desarrollé un
estudio con enfoque cualitativo, en el que se consultaron las
investigaciones de autores que abordaron el mismo objeto de
estudio y que fueron publicados en plataformas con respaldo
cientifico como PubMed, Scopus, SciELO, Web of Science y Google
Scholar entre otras, en el periodo de tiempo del 2020 al 2025.
Resultados: la sistematizacion de la literatura logrd identificar
tres categorias centrales: a) apropiacién de conocimientos en
salud preventiva, b) liderazgo comunitario fortalecido y c) retos
para la sostenibilidad del rol del promotor. Los testimonios
expuestos en algunas estrategias reflejaron una percepcién
positiva de la estrategia educativa, destacandose la utilidad de
los talleres participativos y la importancia del acompafiamiento
institucional. Se defini6 estrategia educativa para el desarrollo de
promotores de la salud para la prevencién de enfermedades no
transmisibles. Conclusiones: la sistematizacion realizada
permitid observar que la estrategia educativa en los entornos
utilizados, favorecié el empoderamiento de los promotores de
salud, quienes reconocieron su papel como agentes de cambio en
la prevencion de este grupo de enfermedades.

Palabras clave: Promotores de Salud, Enfermedades no
transmisibles, Educacién en Salud, Prevencion.
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Pertinencia de

una estrategia educativa sobre la prevencion de enfermedades

no transmisibles en los promotores de salud

Relevance of an educational strategy on the

prevention of non-communicable diseases in health

promoters

ABSTRACT

Introduction: Non-communicable diseases represent one of the leading causes of morbidity
and mortality in Guatemala. In the municipality of Morales, Izabal, cardiovascular diseases,
diabetes mellitus, and chronic kidney disease have shown a progressive increase, requiring
community-based prevention strategies. Objective: To assess the relevance of an educational
strategy for the development of health promoters in the prevention of non-communicable
diseases in Morales, 1zabal. Method: A qualitative study was conducted, consulting research
by authors addressing the same object of study published in scientifically backed platforms
such as PubMed, Scopus, SciELO, Web of Science, and Google Scholar, among others, within
the 2020-2025 period. Results: The systematization of the literature identified three central
categories: a) appropriation of knowledge in preventive health, b) strengthened community
leadership, and c) challenges for the sustainability of the promoter's role. The evidence
presented in some strategies reflected a positive perception of the educational strategy,
highlighting the usefulness of participatory workshops and the importance of institutional
support. An educational strategy for the development of health promoters for the prevention
of non-communicable diseases was defined. Conclusions: The systematization performed
showed that the educational strategy in the utilized environments favored the empowerment
of health promoters, who recognized their role as agents of change in the prevention of this
group of diseases.

Keywords: Health promoters, non-communicable diseases, health education, prevention.

Pertinence d'une stratégie éducative sur la prévention
des maladies non transmissibles chez les promoteurs

de santé

RESUME

Introduction : Les maladies non transmissibles représentent I'une des principales causes de
morbidité et de mortalité au Guatemala. Dans la municipalité de Morales, Izabal, les maladies
cardiovasculaires, le diabéte sucré et l'insuffisance rénale chronique ont montré une
augmentation progressive, ce qui exige des stratégies de prévention communautaires.
Objectif : Evaluer la pertinence d'une stratégie éducative pour le développement des
promoteurs de santé dans la prévention des maladies non transmissibles a Morales, Izabal.
Méthode : Une étude a approche qualitative a été menée, consultant les recherches d'auteurs
ayant abordé le méme objet d'étude et publiées sur des plateformes a base scientifique telles
qgue PubMed, Scopus, SciELO, Web of Science et Google Scholar, entre autres, sur la période
2020-2025. Résultats : La systématisation de la littérature a permis d'identifier trois
catégories centrales : a) l'appropriation des connaissances en santé préventive, b) le
renforcement du leadership communautaire et c) les défis pour la durabilité du réle du
promoteur. Les témoignages exposés dans certaines stratégies ont reflété une perception
positive de la stratégie éducative, soulignant I'utilité des ateliers participatifs et I'importance
de l'accompagnement institutionnel. Une stratégie éducative pour le développement des
promoteurs de santé pour la prévention des maladies non transmissibles a été définie.
Conclusions : La systématisation réalisée a permis d'observer que la stratégie éducative dans
les environnements utilisés a favorisé l'autonomisation des promoteurs de santé, qui ont
reconnu leur réle d'agents de changement dans la prévention de ce groupe de maladies.

Mots-clés : Promoteurs de santé, maladies non transmissibles, éducation a la santé,
prévention.
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Pertinéncia de uma estratégia educativa sobre a

prevencao de doencas nao transmissiveis nos
promotores de saude

RESUMO

Introducdo: As doencas ndo transmissiveis representam uma das principais causas de
morbidade e mortalidade na Guatemala. No municipio de Morales, Izabal, as doencas
cardiovasculares, a diabetes mellitus e a doencga renal crénica tém mostrado um aumento
progressivo, o que exige estratégias comunitarias de prevencdo. Objetivo: Avaliar a
pertinéncia de uma estratégia educativa para o desenvolvimento de promotores de saude na
prevencdo de doencas ndo transmissiveis em Morales, Izabal. Método: Desenvolveu-se um
estudo com abordagem qualitativa, no qual foram consultadas pesquisas de autores que
abordaram o mesmo objeto de estudo e que foram publicadas em plataformas com respaldo
cientifico como PubMed, Scopus, SciELO, Web of Science e Google Scholar, entre outras, no
periodo de 2020 a 2025. Resultados: A sistematizacdo da literatura permitiu identificar trés
categorias centrais: a) apropriacdo de conhecimentos em salude preventiva, b) lideranca
comunitaria fortalecida e c) desafios para a sustentabilidade do papel do promotor. Os
testemunhos expostos em algumas estratégias refletiram uma percepgdo positiva da
estratégia educativa, destacando a utilidade dos workshops participativos e a importancia do
acompanhamento institucional. Definiu-se a estratégia educativa para o desenvolvimento de
promotores de saude para a prevencdo de doengas ndo transmissiveis. Conclusées: A
sistematizacdo realizada permitiu observar que a estratégia educativa nos ambientes
utilizados favoreceu o empoderamento dos promotores de saude, que reconheceram seu papel
como agentes de mudanca na prevengado deste grupo de doencgas.

Palavras-chave: Promotores de saude, doencas ndo transmissiveis, educacdo em saude,
prevencgéao.

Citar como:
Leon-Ldépez HA, Castillo-Plasencia L], Lazo-Pérez MA, Columbié-Pileta M, Esperén-Oliveros R,
Araujo-Inastrilla CR. Pertinencia de una estrategia educativa sobre la prevencion de
enfermedades no transmisibles en los promotores de salud. Rev. Cienc. Med. Vida.
2026;4:e064.
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INTRODUCCION

as enfermedades no transmisibles (ENT)
Lrepresentan un creciente desafio para los

sistemas de salud en paises de ingresos
medios y bajos, donde ya constituyen mas del
75 % de las causas de muertes en estas
regiones. (1) En Guatemala, esta tendencia se
refleja en zonas rurales y semiurbanas como el
municipio de Morales, Izabal; donde el acceso
limitado a servicios médicos adecuados vy
oportunos agrava la carga de estas patologias.

Diversos estudios muestran que los Community
Health Workers (CHWs) o promotores
comunitarios de salud, desempefian un papel
clave en la prevencion y control de las ENT. Por
ejemplo, en Bangladesh, Rawal y colaboradores
(2) llevaron a cabo un estudio cualitativo que
evidencié como los CHWs fortalecen la educacion
comunitaria en torno a ENT; en especial a través
de la comunicacion cercana y adaptada desde lo
cultural. De manera similar, en Nepal,
investigaciones han resaltado que integrar a los
promotores dentro del sistema de atencion
primaria contribuye a mejorar la prevencién y
deteccidn precoz de ENT, siempre que se cuente
con apoyo institucional adecuado. (3)

Ademas, revisiones sistematicas sobre task-
sharing en paises de ingresos medios y bajos
confirman que delegar a los CHWSs tareas
relacionadas con ENT como deteccién, consejeria
en estilos de vida o seguimiento de control,
mejora la cobertura y la eficiencia de los
servicios, en especial en contextos con escasez
de profesionales de salud. (4) En el contexto de
Latinoamérica, si bien la evidencia aun es
incipiente, se han documentado experiencias
positivas, como en Brasil y Colombia, donde la
capacitacién continua de promotores ha
favorecido la adopcién de estilos de vida
saludables y la adherencia a tratamientos para
condiciones cronicas. (5) Este analisis lleva a la
investigadora a trazarse el objetivo de valorar la
pertinencia de una estrategia educativa para el
desarrollo de promotores de salud en la
prevencion de enfermedades no transmisibles en
Morales, Izabal.

METODO

Se desarroll6 un estudio cualitativo de tipo
documental, mediante la sistematizacion de
articulos cientificos publicados en el ultimo
quinquenio (2020-2025) sobre promotores de
salud y prevencion de enfermedades no
transmisibles (ENT). La busqueda se realizd en
bases indexadas (PubMed, Scopus, SciELO, Web
of Science y Google Scholar), utilizdndose

descriptores en espafiol e inglés combinados con
operadores booleanos. Se incluyeron articulos
originales, revisiones y experiencias
comunitarias, y se excluyeron aquellos centrados
en enfermedades transmisibles o sin acceso a
texto completo.

Se seleccionaron 22 documentos después de
aplicar criterios de pertinencia y calidad
metodoldgica. Los datos se organizaron en
matrices de sistematizacion considerando pais,
afio, tipo de estudio y hallazgos principales. El
anadlisis se realizd6 mediante la técnica de
contenido tematico, identificandose categorias y
ejes comunes. Se aplicaron criterios de rigor
cualitativo como credibilidad, transferibilidad y
confirmabilidad. Dado que se trata de una
investigacién  documental, se respetaron
principios éticos de autoria y citacion segun el
estilo Vancouver.

RESULTADOS

La revisibn de los 22 articulos del dultimo
quinguenio permitié identificar coincidencias y
divergencias en torno al papel de los promotores
de salud en la prevencién de enfermedades no
transmisibles (ENT). Rawal y colaboradores( en
Bangladesh concluyen que los promotores
comunitarios fortalecen la prevencion de ENT
cuando cuentan con acompafiamiento politico e
institucional, pues de lo contrario su impacto se
diluye en el tiempo. (6,7) De manera similar,
Stephens et al. (8), en wun programa
implementado en Uganda, mostraron que la
capacitacién en hipertension y diabetes permitio
a los promotores convertirse en referentes
comunitarios, aunque persistieron desafios en la
sostenibilidad del financiamiento.

Por otra parte, un metaanalisis de 73 estudios,
realizado por Adhikari et al. (9) evidencié que las
intervenciones lideradas por promotores logran
mejoras clinicas significativas, como reduccién
de la presion arterial y niveles de glucosa; en
especial en paises de altos ingresos, pero en
contextos de bajos recursos los resultados
fueron mas modestos. Esta diferencia revela que
el impacto no depende Unicamente de la
capacitacién, sino también de la estructura del
sistema de salud. Desde un enfoque de equidad,
Singh et al. (10) sostienen que los promotores
son esenciales para llegar a poblaciones
vulnerables. Sin embargo, advierten que la falta
de reconocimiento laboral y el limitado respaldo
institucional debilitan su accionar, generandose
inequidades incluso dentro de los propios
programas de prevencion.

Ledn-Lopez, et al.
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La sistematizacion realizada les permitié a los
investigadores actuales, presentar los resultados
gue muestran una posicion compartida entre los
investigadores sistematizados: los promotores
comunitarios son actores estratégicos en la lucha
contra las ENT, pero su efectividad depende de
factores contextuales como la integracion a los
sistemas de salud, el apoyo financiero y la
capacitacion continua. Desde esta
sistematizacion se toma posicién por parte de la
autora principal, afirmandose que el modelo mas
viable para el Municipio Morales en Izabal, es
aquel que combina la formacidn modular de los
promotores con su inclusién formal en politicas
locales de salud publica, garantizdandose
sostenibilidad y equidad en el acceso a la
prevencion.

Ademds, los investigadores identificaron
patrones que se exponen a continuacién:

1. Eficacia en el control de factores de
riesgo cardiovascular: Un metaanalisis de 73
estudios mostré que las intervenciones
lideradas por CHWs lograron reducciones
significativas en la presion arterial y niveles de
HbA1ic; en especialen paises de altos ingresos,
aunque en paises de ingresos medios y bajos la
evidencia fue menos consistente. (11)

2. Equidad 'y alcance en  grupos
vulnerables: Una revisién en paises de ingresos
medios y bajos concluyé que los programas
CHW llegan de forma efectiva a poblaciones
desfavorecidas, pero persisten inequidades en
la adopcién de recomendaciones y en los
resultados de salud. Se destacoé la necesidad de
fortalecer las condiciones laborales, la
capacidad de abogacia y la integracion politica
para mejorar el impacto. (12)

3. Barreras y facilitadores en contextos
rurales: Un estudio cualitativo en Bangladesh
encontré que, aunque existe un gran potencial
en el rol de los CHWSs en la prevencién y control
de ENT; es crucial contar con apoyo politico,
formacién continua y modelos educativos
adaptables al contexto local. (12)

4. Uso de modelos participativos en Africa
subsahariana: En Sudafrica, Uganda y Nigeria
se documentd como las tareas compartidas e
informales como educacién, detecciéon e
intervencion leve que fortalecen el rol de los
promotores para enfrentar la hipertension y la
diabetes, aunque se evidencian desafios en
regulacién, financiamiento  sostenible vy
formalizacién de sus tareas (12)

Es una realidad que los promotores de salud
constituyen agentes esenciales para la

prevencion de ENT vy la reduccion de
desigualdades en salud. Sin embargo, su
impacto depende de un entorno institucional
solido: capacitacion permanente,
reconocimiento formal en el sistema de salud,
respaldo politico y recursos sostenibles.

De ahi que en esta investigacion se entiende
como estrategia educativa para el desarrollo de
promotores de la salud para la prevencion de
enfermedades no transmisibles: al proceso
formativo planificado y sistematico que busca
dotar a los actores comunitarios de
conocimientos, habilidades y herramientas
metodoldgicas orientadas a la promocion de
estilos de vida saludables y la reduccion de
factores de riesgo. Esta estrategia se
fundamenta en enfoques participativos,
interculturales y  contextualizados, que
permiten a los promotores convertirse en
mediadores eficaces entre los servicios de salud
y la poblaciéon. En esencia, constituye una
intervencion integral que articula la formacion
individual del promotor con la transformacién
colectiva de su comunidad.

En consecuencia, debe incluir en su
estructuracion:

e Formacién modular  contextualizada
adaptada a realidades locales.

e Guias operativas culturales y
linglisticamente relevantes.

e Apoyo técnico e institucional continuado,
con mecanismos de monitoreo vy
evaluacion participativa.

e Formalizacién del rol del promotor en
politicas locales de salud publica.

Esta propuesta busca consolidar un modelo
replicable en contextos rurales y semiurbanos
similares al de Morales, Izabal, al fortalecer la
prevencién de ENT desde una perspectiva
comunitaria robusta y sostenible. Ademas, los
autores de esta investigacion son del criterio de
que hay aspectos esenciales que se deben
contemplar para sustentar esta investigacion.
Entre ellos se encuentran:

e Importancia de la formacion basada en
competencias y educacién  continua.
Diversos estudios sefialan que los
programas educativos estructurados,
centrados en competencias (comunicacién,
educacion sanitaria, seguimiento
comunitario y derivacidén oportuna), mejoran
de manera significativa el desempefio de los
promotores en la prevencion de ENT. La
educacion continua y el acompafiamiento
técnico fortalecen la adherencia a protocolos

Ledn-Lopez, et al.
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y la calidad de las intervenciones
comunitarias.

e Integracion de tecnologias digitales en la
labor del promotor. Se identifica un patrén
creciente en el uso de mHealth (mensajeria
movil, aplicativos simples y teleorientacion)
como apoyo educativo y de seguimiento.
Estas herramientas facilitan el monitoreo de
factores de riesgo, refuerzan mensajes
preventivos y optimizan la comunicacién
entre promotores y el sistema de salud, en
especial en contextos con limitaciones de
acceso.

e Relevancia del enfoque intercultural vy
comunitario. Las estrategias educativas mas
efectivas incorporan saberes locales,
lenguas originarias y practicas culturales, lo
gue incrementa la aceptacion comunitaria y
la sostenibilidad de las intervenciones. Este
patrén es especialmente visible en zonas
rurales e indigenas, donde el promotor actua
como mediador cultural.

e Impacto del acompafamiento y supervision
sistematica. La evidencia muestra que la
supervision regular, el feedback constructivo
y el soporte institucional fortalecen Ila
motivacion, reducen la desercion y mejoran
los resultados en prevenciéon de ENT. La
ausencia de estos elementos se asocia con
intervenciones fragmentadas y menor
efectividad.

e Vinculacién entre educacién en ENT vy
empoderamiento comunitario. Un patrén
transversal es que los promotores no solo
transmiten conocimientos, sino que
fomentan cambios conductuales sostenidos
mediante el empoderamiento individual vy
colectivo, promoviendo estilos de vida
saludables y la corresponsabilidad en el
autocuidado.

DISCUSION

La presente investigacion aporta novedad al
sistematizar evidencia reciente (2020-2025)
sobre el papel de los promotores de salud
comunitarios en la prevencion de enfermedades
no transmisibles (ENT), generandose un analisis
critico con propuestas contextualizadas para el
municipio de Morales, Izabal. A diferencia de
estudios aislados en contextos especificos, este
trabajo integra hallazgos de diferentes paises, lo
gue permite una comprensiéon mas amplia y la
identificacion de factores comunes que
fortalecen o limitan el rol de los promotores.

Desde la triangulacion metodolégica, se
combinaron articulos de corte cualitativo,
cuantitativo y revisiones sistematicas, lo cual
permiti6  contrastar resultados empiricos,
percepciones comunitarias y analisis
comparativos globales. Esta estrategia se
pretende que tenga mayor robustez a los
hallazgos; ya que no se depende de una sola
fuente metodoldgica, sino que se articulan
diversas miradas que enriquecen la
interpretacion. (13,14)

Entre las potencialidades identificadas se
encuentra la capacidad de los promotores para
llegar a poblaciones vulnerables, mejorar el
conocimiento comunitario y fomentar cambios
de conducta relacionados con la alimentacion, el
ejercicio fisico y la adherencia a tratamientos.
(1,15,16) Asimismo, se evidencid6 que Ila
educacion participativa y el acompanamiento
continuo potencian su rol como agentes de
cambio, lo que coincide con experiencias
exitosas en Africa y Asia. (17-20)

No obstante, se reconocen debilidades
persistentes: insuficiente reconocimiento
institucional, ausencia de financiamiento estable,
precariedad laboral y falta de integracion formal
a los sistemas nacionales de salud (7,8). Estos
hallazgos confirman lo sefalado por Silva Cano y
colaboradores en el afio 2025, quienes destacan
la fragilidad metodoldgica de varias revisiones en
paises de ingresos medios y bajos, lo que limita
la aplicabilidad de sus recomendaciones en
escenarios concretos. (18)

Comparando con otros estudios, Adhikari y otros
autores encontraron efectos positivos en
indicadores clinicos bajo intervenciones lideradas
por promotores, pero de menor magnitud en
paises con sistemas de salud débiles. (9) En
contraste, Rawal y otros, resaltaron que el éxito
en la prevencién depende mas de la integracién
politica e institucional que del conocimiento
individual de los promotores. (5) Estas
diferencias refuerzan la idea de que el impacto
de los programas comunitarios esta
condicionado por los contextos sociopoliticos y
econdmicos en los que se desarrollan.

En suma, esta investigacion confirma el valor
estratégico de los promotores comunitarios en la
prevencién de ENT, pero también enfatiza la
necesidad de superar barreras estructurales para
consolidar su rol. La propuesta resultante de esta
sistematizacién —estrategia educativa modular,
contextualizada e institucionalizada busca
aportar un modelo replicable y sostenible que
responda a la realidad de comunidades como
Morales, en Izabal.

Ledn-Lopez, et al.
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Desde esta perspectiva se refuerza el enfoque
integrador, al evidenciar que el impacto de los
promotores de salud en la prevencion de ENT
depende no solo de su capacitacidn técnica, sino
de la articulacion entre formacion continua,
respaldo institucional, enfoque intercultural y
sostenibilidad del sistema de salud. Este analisis
desplaza la atencidn desde los resultados clinicos
aislados hacia las brechas de implementacién y
de equidad. Asimismo, revaloriza la estrategia
educativa como eje transformador del rol del
promotor comunitario. Finalmente, posiciona la
formacion de promotores como un mecanismo
clave para reducir desigualdades en salud y
fortalecer la prevencidon de ENT en contextos
vulnerables. (7, 12, 18)

Este anadlisis lleva a los autores a tomar en
cuenta la evidencia analizada y de los patrones
identificados en los estudios revisados. Ademas,
la estrategia se sustenta en enfoques
participativos, interculturales y comunitarios,
que reconocen al promotor como un mediador
activo entre los servicios de salud y la
comunidad, capaz de traducir el conocimiento
clinico-epidemioldgico en practicas significativas
para la sociedad. En este sentido, no se limita a
la transmision de informacién, sino que
constituye una intervencion integral que articula
el desarrollo individual del promotor con
procesos colectivos de empoderamiento
comunitario y transformacion social.

Desde esta perspectiva, la estrategia educativa
debe estructurarse sobre componentes clave
como la formacion modular adaptada a las
realidades locales, el uso de materiales cultural
y lingliisticamente pertinentes, el
acompafiamiento educativo transformador e
institucional continuo, la evaluacion participativa
de los procesos formativos y la formalizacion del
rol del promotor dentro de las politicas locales de
salud publica, garantizandose su sostenibilidad y
efectividad en el tiempo.

La sistematizacién realizada confirma que los
promotores de salud constituyen actores
estratégicos clave en la prevencion de las
enfermedades no transmisibles, al desempenar
un rol activo en la promocién de estilos de vida
saludables, el fortalecimiento de la educacion
comunitaria y la identificacién temprana de
factores de riesgo en contextos vulnerables. No
obstante, la evidencia analizada demuestra que
su impacto no depende exclusivamente de la
motivacion individual o del conocimiento
adquirido, sino de condiciones estructurales e
institucionales que garanticen su sostenibilidad,
tales como la capacitacion continua basada en
competencias, la disponibilidad de recursos, el
acompafiamiento técnico y el reconocimiento
formal dentro del sistema de salud.

Dicha estrategia, al articular la formacién
individual del promotor con el empoderamiento
colectivo de la comunidad, permite trascender la
transmision de informacion y promover cambios
conductuales sostenidos. Su implementacién en
Morales, Izabal, y en territorios con
caracteristicas socioculturales similares,
contribuiria no solo a enfrentar de manera mas
eficaz la creciente carga de ENT, sino también a
fortalecer la equidad, la sostenibilidad de las
intervenciones comunitarias y el avance hacia el
cumplimiento de los Objetivos de Desarrollo
Sostenible en salud.

CONCLUSIONES

En este contexto, se concluye que una estrategia
educativa para el desarrollo de promotores de la
salud, concebida como un proceso formativo
planificado, participativo y contextualizado,
constituye la alternativa mas pertinente para
consolidar su rol en la atencién primaria y en la
prevencion de ENT.
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