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ABSTRACT

Social mapping: voices of children and adolescents in healthcare
in Yaxcaba, Yucatan

Introduction. Social cartography involves children in identifying
community needs and resources, transforming healthcare.

Objective. To employ social cartography in exploring the perceptions
and needs of children and adolescents regarding healthcare in the
Yaxcaba, Yucatan community.

Materials and method. Nineteen children and adolescents from
Yaxcaba, participated in the study with the prior consent of their
parents. A participatory and collaborative approach was employed,
commencing with an open call, ensuring equitable representation
in terms of gender and age groups. During the focus groups, the
participants identified the health center as a crucial location for
community health. An interview guide was used during these sessions,
and the results were subsequently shared with both the participants
and the health center authorities.

Results. Data revealed a strong understanding of health spaces and
diverse individual experiences. Participants identified challenges in
healthcare center accessibility and service availability. The resulting
map depicted the healthcare center, along with issues and needs
highlighted by participants. Interviews also revealed that some had
sought traditional medicine for healthcare solutions.

Conclusions. Social cartography proved to be an effective tool for
involving children and adolescents in identifying healthcare-related
issues and needs in their community. Active collaboration allowed for
a detailed and representative map.
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Cartografia social con nifios y adolescentes

RESUMEN

Introduccion. La cartografia social involucra a
nifios en la identificacion de necesidades y recursos
comunitarios, para transformar la atencion a la
salud.

Objetivo. Aplicar la cartografia social para
explorar las percepciones y necesidades de nifios y
adolescentes en la atencion de salud en la comunidad
de Yaxcaba, Yucatan.

Material y método. Diecinueve nifios y
adolescentes residentes en Yaxcabd, participaron
en el estudio con el previo consentimiento de sus
padres. Se implementd un enfoque participativo
y colaborativo, que inicid con una convocatoria
abierta, para garantizar una representacion equitativa
en cuanto al sexo y grupos etarios. Durante los
grupos focales, los participantes identificaron el
centro de salud como un lugar fundamental para la
salud comunitaria. Se empled una guia de entrevista
en estas sesiones y posteriormente, se compartieron
los resultados con los participantes y las autoridades
del centro de salud.

Resultados. Los datos recopilados revelaron
una comprension solida de los espacios de salud
y una variedad de experiencias individuales.
Los participantes identificaron desafios en la
accesibilidad y la disponibilidad de servicios en el
centro de salud. El mapa resultante reflejo el centro
de salud, asi como las problemadticas y necesidades
senaladas por los participantes. Las entrevistas
revelaron que algunos también habian recurrido a
la medicina tradicional para solucionar problemas
de salud.

Conclusiones. La cartografia social se mostré como
una herramienta efectiva para involucrar a nifios y
adolescentes en la identificacion de problemas y
necesidades relacionadas con la atencion de salud
en su comunidad. La colaboracion activa permitio
un mapa detallado y representativo.

INTRODUCCION

La cartografia social es una herramienta
metodoldgica que se utiliza para comprender las
formas en que las personas perciben y se relacionan
con los espacios que les rodean. En este contexto, la
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cartografia social puede ser particularmente util para
explorarlapercepcionyelusodelosespaciosdesalud
en comunidades indigenas, en las que las practicas
y los conocimientos tradicionales se combinan con
los sistemas de salud modernos (1). También es una
herramienta importante para comprender y analizar
las relaciones entre las personas y su entorno,
especialmente en comunidades indigenas donde la
preservacion de sus valores y tradiciones es esencial
para la supervivencia cultural (2).

En particular, la cartografia social aplicada a la
salud en comunidades indigenas puede proporcionar
informacion valiosa sobre las précticas y creencias
relacionadas con la salud, asi como sobre las
barreras y facilitadores para el acceso a los servicios
de salud. Ademas, puede ser especialmente util
para comprender las perspectivas de los nifios y
adolescentes indigenas sobre la salud y los servicios
de atencion médica en sus comunidades (3).

Aunque la literatura cientifica sobre la cartografia
social en comunidades indigenas es limitada, se han
llevado a cabo algunos estudios que utilizan esta
herramienta en contextos de salud. Por ejemplo,
se ha utilizado, para mapear los lugares donde
las comunidades indigenas recolectan plantas
medicinales e identificar los recursos y barreras para
el acceso a su atencion médica, en México (4).

Eneste trabajo, nos enfocamos en laaplicaciondela
cartografia social en nifios y adolescentes indigenas
para explorar sus percepciones y experiencias
con los espacios de salud en su comunidad. La
participacion de los nifios y jovenes en este tipo de
investigacion es crucial para garantizar la inclusion
de sus perspectivas y experiencias unicas. Ademas,
la inclusion de enfoques intergeneracionales puede
mejorar la comprension de las relaciones complejas
entre las percepciones y practicas de la salud en
la comunidad, en consonancia con el enfoque
salutogénico que reconoce la importancia de los
activos y recursos de salud (5). La comprension
de estos procesos, a través de la lente del enfoque
salutogénico, puede ayudar a mejorar la atencién
médica y la salud en la comunidad, asi como a
fomentar la participacioén activay el empoderamiento
de los jovenes en la toma de decisiones en torno a
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la salud (6). En particular, este estudio se centra en
como la cartografia social, guiada por los principios
del enfoque salutogénico, puede ser utilizada
para comprender la forma en que los nifos y
adolescentes interactian con los espacios de salud
en su comunidad, incluyendo los servicios de salud
modernos y las practicas tradicionales.

MATERIAL Y METODOS

Se llevdo a cabo la elaboracion de mapas y
grupos focales dirigidos con una guia de entrevista
que enfatizd y capturd en detalle las realidades,
necesidades y desafios especificos en el ambito
de la salud y del centro de salud de la comunidad.
Este proceso involucrd a un grupo compuesto por
19 nifios y adolescentes con edades entre siete y 15
anos, residentes en Yaxcaba, Yucatan. Es importante
sefialar que todos ellos contaron con el respaldo de
sus padres, quienes otorgaron su consentimiento
informado para su participacion en el proyecto. La
metodologia aplicada se bas6 en la colaboracion
activa, permitiendo la construccion de mapas que
reflejaron estasrealidades en el periodo de noviembre
de 2022 amarzo de 2023. Para comenzar, se extendio
una convocatoria abierta dirigida a aquellos nifios
y adolescentes que frecuentaban el centro de salud
y que aceptaron participar. Se seleccionaron seis
nifios, cuatro adolescentes masculinos, cuatro ninas
y cinco adolescentes femeninos, con el objetivo de
asegurar una representacion equitativa de sexo y
edad en el proceso. A continuacion, se llevo a cabo
una reunion de presentacion y capacitacion que
resalto la trascendencia de involucrarse plenamente
en el proceso de confeccion de la cartografia social.
Durante esta reunion, se brindé una explicacion
detallada sobre cémo se desarrollaria el proceso,
destacando la importancia central de la participacioén
activa de todos los involucrados. El objetivo era
identificar de manera conjunta los puntos clave
y las situaciones primordiales en relacion con la
salud y el funcionamiento del centro de salud en la
comunidad. Una vez que los participantes estuvieron
capacitados, se les proporcion6 dos pliegos de
papel bond, lapices de colores y acuarelas para que
sefialaran cualquier sitio que representara cuestiones
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problematicas o necesidades, especialmente en lo
que respecta a la salud y al funcionamiento del centro
de salud de la comunidad. A través de un grupo focal
se congregaron nifos y adolescentes en grupos con
el propdsito de intercambiar sus hallazgos y llevar a
cabo discusiones en torno a los lugares identificados
con la salud. Estos intercambios se centraron en
resaltar la importancia y significado que estos
lugares ostentaban en el contexto comunitario con
una guia de preguntas. En esta fase colaborativa,
se realiz6 un mapa preliminar que, posteriormente,
fue sometido a un meticuloso proceso de discusion
y ajuste con la participacion activa de todos los
nifos y adolescentes. A continuacion, se realizé un
recorrido que abarcd una exploracién fisica de los
espacios del centro de salud. Durante esta excursion,
se efectuaron visitas a aquellos lugares que habian
sido previamente sefialados y se recabaron datos
e informacion complementarios. Estos procesos
culminaron en la creacion de un mapa definitivo,
disefiado con minuciosidad para reflejar de manera
precisalos lugares de mayor notoriedad y significado,
particularmente en lo concerniente a la salud. Dicho
mapa incluy6 una representacion detallada del centro
de salud, asi como las problematicas y necesidades
identificadas por los nifios y adolescentes a través de
la guia de entrevista. La culminacién de este proceso
finalizd con la presentacion del mapa definitivo y
se sometieron a andlisis los resultados obtenidos.
Durante esta instancia de debate, las propuestas de
accion para afrontar las problematicas identificadas
fueron objeto de detenido escrutinio. La metodologia
adoptada para forjar esta cartografia social (7)
trascendio los limites de la mera observacion pasiva,
al abrazar un enfoque participativo y colaborativo
que involucr6 a los nifios y adolescentes en todos
los estadios del proceso, desde el sefialamiento
preliminar de lugares, la aplicacion de la guia de
preguntas hasta la concepcidon del mapa definitivo
en el que se identifica el centro de salud como
principal contribuyente a la atencion de la salud de
Yaxcaba. La guia de entrevista semiestructurada
validada por tres expertos en salud, incluyo las
preguntas siguientes adaptadas a sus edades: ;Has
tenido la oportunidad de visitar el centro de salud de
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Yaxcaba? En caso afirmativo, ;jcon qué frecuencia
has asistido?, ;te has enfermado? ;De qué te has
enfermado?, ;Podrias compartir lo que te agrada
o desagrada del centro de salud?, ;Tienes alguna
experiencia reciente en el centro de salud que
desees comentar?, ; Coémo te sientes cuando acudes
al centro de salud estando enfermo(a)?, ;Cémo
percibes la atenciéon que brindan los médicos y
enfermeros en el centro de salud?, ;Has recibido
un trato amable y respetuoso por parte del personal
de salud?, ;Sientes que puedes comunicarte
abiertamente con los médicos y enfermeros acerca
de tus inquietudes relacionadas con la salud?, ;Has
adquirido conocimientos importantes sobre el
cuidado de la salud y la prevencion de enfermedades
en el centro de salud?, ;Podrias mencionar el tipo de
informacion que te han proporcionado en el centro
de salud?, ;Te sientes seguro(a) durante tus visitas
al centro de salud?, ;Consideras que el centro de
salud siempre esta disponible cuando lo necesitas?,
(Confias en los servicios de salud ofrecidos en
el centro?, ;Crees que acudir al centro de salud
contribuye a mantenerte en buen estado de salud
y fortalecido?, ;De qué manera crees que tu salud
influye en tu capacidad para jugar y aprender?, ;Has
recibido medicamentos o tratamientos en el centro
de salud? En caso afirmativo, ;de qué forma te han
beneficiado?, ;Cémo te sientes cuando compartes
tus preocupaciones o preguntas con el personal del
centro de salud?, ;Tienes la impresion de que el
personal del centro de salud te escucha y comprende
adecuadamente? ;Consideras que el centro de
salud tiene un papel importante en beneficio de la
comunidad? ;Qué razones respaldan tu opinion?,
(Deseas expresar algo mas sobre tu experiencia en
el Centro de Salud de Yaxcaba?

Se implement6 la guia en dos grupos focales
a los participantes, las cuales fueron grabadas y
transcritas posteriormente. Durante los grupos
focales, se tomaron en cuenta los aspectos culturales
y lingiiisticos propios de la comunidad indigena.
También se entrevistd a la médico responsable del
centro de salud para triangular la informacion sobre
las principales causas por las que acuden a consulta
nifios y adolescentes y sobre sus percepciones.
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Posteriormente, se analiz6 la informacion recopilada
durante las entrevistas y la identificacion de los
espacios de salud y se determinaron las categorias.
A continuacion, se presentaron los resultados a los
participantes y autoridades del centro de salud, con
el fin de promover la participacion en la mejora de
los espacios de salud.

Consideraciones éticas

De acuerdo con la Ley General de Salud en
su apartado de investigacion para la salud en su
titulo segundo de consideraciones éticas (Articulo
17), se obtuvo el consentimiento informado de los
padres y el asentimiento de los nifios y adolescentes
participantes en esta investigacion. Aunque se
considera como una investigacion sin riesgos y no se
requiere carta de consentimiento informado, se optd
por asegurar la participacion €tica y respetuosa de
todos los involucrados. Ademas, en cumplimiento
de los principios de confidencialidad de los datos,
se eliminaron los nombres reales de los sujetos a
investigar y se presentan con nombres ficticios en
el presente trabajo. Esta metodologia se alinea con
los estandares éticos establecidos por la Declaracion
Universal de Helsinki para la investigacion médica
en seres humanos, garantizando asi la proteccion de
la privacidad y los derechos de los participantes en
la investigacion.

RESULTADOS

Yaxcaba, Yucatan, localidad situada a 81 km de
Valladolid y 114 km de Mérida, significa “agua
verde” o “serpiente verde”. La poblacion de 2020
fue de 16,350 personas. (8)

De acuerdo con los datos recolectados por el
médico de la mafnana, el médico de la tarde y
el médico coordinador del Centro de Salud de
Yaxcaba, Yucatan, las causas de morbilidad mas
frecuentes en nifios y adolescentes que acudieron
a este centro de salud en el afo inmediato anterior
al estudio: 1) Infecciones respiratorias: infecciones
del tracto respiratorio superior, resfriado comun,
la gripe y la sinusitis. 2) Problemas de piel: como
el acné, las alergias, la dermatitis y eczema. 3)
Problemas de crecimiento y desarrollo: cuando se
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presentan pueden ser referidos a un especialista en
endocrinologia pediatrica. 4) Problemas de conducta
y salud mental: depresion, ansiedad y trastorno por
déficit de atencion e hiperactividad (TDAH). En el
caso de ideacion suicida refieren “querer terminar
con su vida” o “no encontrale sentido a vivir” y solo
ha habido dos casos entre el afio inmediato anterior
y durante el periodo del estudio 5) Problemas
de nutricion: obesidad, desnutricion y trastornos
alimentarios. 6) Problemas de oido, nariz y garganta:
infecciones de oido, faringitis estreptococica y
amigdalas inflamadas.

A continuacién, se presentan las categorias
derivadas del andlisis de las respuestas de nifios y
adolescentes en las se exploraron sus opiniones y
experiencias en relacion con varios aspectos de la
atencion médica en este centro de salud.

a) Satisfaccion con la atencion médica y confianza
en el centro de salud

Los participantes en esta categoria expresaron
que les gusta el centro de salud porque les ayuda a
sentirse mejor cuando estan enfermos: ““Me gusta
el centro de salud porque alli nos ayudan a sentirnos
mejor cuando estamos enfermos”: Mario y Martha,
7 afios; Ixchel, 8 afos; Xochitl y Luis, 12 afios y
Hugo, 9 afios.

b) Relacion médico-paciente y comunicacion

En ésta, se destacd la amabilidad y el respeto de
los médicos y enfermeros del centro de salud, lo
que podria mejorar la relacion médico-paciente y
la toma de decisiones compartida: “Los médicos y
enfermeros del centro de salud son amables y nos
tratan con respeto’: Nicté, 12 afios; Manuel, 13 afios
y Marcela, 9 afios.

¢) Educacion en salud y prevencion

Los niflos y adolescentes mencionaron que el
centro de salud brinda informacion importante sobre
coémo cuidar la salud y prevenir enfermedades: “El
centro de salud nos ensefa cosas importantes sobre
cémo cuidar nuestra salud y evitar enfermedades”:
Xochitl, 12 afios; Luis, 12 afios; Hugo, 9 afios;
Marco, 8 afios y Martha ,7 afios.
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d) Accesibilidad y confiabilidad de los servicios
de salud

Los participantes expresaron que el centro de salud
es un lugar seguro y confiable para recibir atencion
médica cuando sea necesario: “El centro de salud es
un lugar seguro y confiable donde podemos recibir
atencion médica cuando la necesitamos”: Ixiam, 9
afnios; Eduardo, 11 afos; Ovidio, 8 afos; Lorena, 11
afos e Irene, 9 afos.

e) Impacto en la salud infantil y desarrollo

En esta categoria, se destacd que el centro de salud
contribuye a mantener a los nifios sanos y fuertes:
“El centro de salud nos ayuda a mantenernos sanos
y fuertes para poder jugar y aprender.”: Ernesto, 9
anos; Paulina ,10 afios; Mario, 7 afos; Ixchel, 8 anos
e Irene, 9 afios.

f) Disponibilidad de medicamentos y tratamientos

Se menciond como un factor positivo que podria
influir en la eficacia de la atenciéon médica y la
calidad de vida: “Me gusta que el centro de salud
tenga medicinas y tratamientos que ayudan a curar
nuestras enfermedades”: Ovidio, 8 afios y Lorena,
11 afios.

g) Comunicacion y atencion al usuario

Los participantes valoraron la comunicacion
efectiva y la disposicion a escuchar las
preocupaciones y preguntas de los pacientes en el
centro de salud como aspectos importantes para
la satisfaccion del paciente: “Los trabajadores
del centro de salud siempre estan dispuestos a
escuchar nuestras preocupaciones y responder mis
preguntas”: Samuel, 12 afios; Amalia 11 afios y
Marcela 9 afios.

h) Importancia parala comunidad y accesibilidad
local

En ésta se destacO que el centro de salud es
importante para la comunidad en su conjunto, ya
que contribuye a mantener a la poblacion saludable
y feliz, lo que podria influir en la prevencion de
enfermedades y la reduccion de desigualdades
en salud: “El centro de salud es un lugar donde
podemos recibir atencion médica de calidad sin
tener que viajar hasta Valladolid como le pasa a mis
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papas a veces, “El centro de salud es importante para
nuestra comunidad porque nos ayuda a mantenernos
saludables y felices”: Hugo, 9 afios; Marco, 7 afios y
Martha ,7 afos (Figura).

Figura. Mapa definitivo desarrollado por nifios y adolescentes
de Yaxcaba, Yucatan

DISCUSION

Las infecciones respiratorias se erigen como la
principal causa de consulta en esta poblacion, un
hallazgo que concuerda con investigaciones previas
que han documentado su alta prevalencia en nifios y
adolescentes que residen en contextos comunitarios,
como es el caso de Yaxcaba. Este fenomeno persiste
incluso en el contexto pospandemia de COVID-19,
destacando la relevancia y persistencia de las
infecciones del tracto respiratorio superior en esta
poblacion. Los problemas dermatoldgicos, como
acné y alergias, ocuparon el segundo lugar en las
consultas, en linea con la literatura. Problemas
de crecimiento y desarrollo se identificaron
como un tercer motivo de consulta, destacando
la importancia de la atencién multidisciplinaria.
Ademas, preocupaciones relacionadas con la salud
mental, como depresiéon y ansiedad, surgieron
como motivo de consulta relevante, enfatizando la
necesidad de una atencion integral en salud mental.
Otros motivos de consulta incluyeron problemas
nutricionales, obesidad y desnutricion. Las
infecciones en oido, nariz y garganta también fueron
recurrentes. Estos resultados ofrecen una vision
completa de los motivos de consulta en el Centro

Enero 2024, Volumen 35, Numero 1

de Salud de Yaxcaba, destacando la influencia de
factores locales (9-14). Para mejorar la atencion
en respuesta a las necesidades identificadas en esta
poblacion, es fundamental implementar un enfoque
multidisciplinario que incluya la colaboracion
entre pediatras, dermatdlogos, psicoélogos y otros
especialistas de la salud. Esto aseguraria una
atencion integral que aborde los problemas de
salud mental, dermatologicos, nutricionales vy
de desarrollo de manera coordinada. Ademas, es
esencial promover programas de educacion en salud
tanto para los pacientes como para sus familias,
enfocados en la prevencion y promociéon de estilos
de vida saludables. Ademas, se puede considerar la
inclusion de medidas para mejorar la accesibilidad a
servicios especializados en salud mental, incluyendo
la identificacion temprana y la intervencion en casos
de riesgo, con un enfoque en la salud mental de los
nifios y adolescentes. Estos enfoques colaborativos 'y
educativos contribuirian a un cuidado mas completo
y eficaz en el Centro de Salud de Yaxcaba.

Por otro lado, este estudio ha proporcionado
una vision detallada de las percepciones de nifios
y adolescentes en relacion con el Centro de Salud
de Yaxcaba. Las categorias resultantes del analisis
arrojan luz sobre varios aspectos importantes que
afectan la atencion médica en la comunidad y que
pueden tener un impacto significativo en la salud
de los jovenes y la comunidad en general. Los
participantes expresaron una clara satisfaccion
con la atencion médica recibida en el centro de
salud. La percepcion de que el centro de salud les
ayuda a sentirse mejor cuando estdn enfermos es
fundamental para la generacion de confianza en la
atencion médica. Esta confianza puede influir en la
adherencia al tratamiento y la bisqueda oportuna
de atencion médica en caso de necesidad (15). Una
propuesta es disefiar y mantener un entorno clinico
que sea acogedor y atractivo para los jovenes que
incluya areas de espera amigables para nifios, juegos
educativos y la disposicion de personal capacitado
para interactuar de manera positiva con los jovenes
pacientes.

En el mismo sentido, la amabilidad y el respeto
mostrados por los médicos y enfermeros en el centro
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de salud son esenciales para establecer una relacion
médico-paciente positiva. Esta relacion puede tener
un impacto significativo en la satisfaccion de los
usuarios y en la toma de decisiones compartida
(16). Ademas, se puede considerar la participacion
de los pacientes en el disefo de la atencion al invitar
a pacientes jovenes a participar en el disefio de
politicas y practicas relacionadas con la atencién
médica en el centro de salud. Su perspectiva directa
puede ayudar a moldear un entorno mas amable y
respetuoso.

Con base en lo referido por los participantes se
resalta la importancia de mantenerse saludables para
jugar y aprender. Esta percepcion refuerza la idea de
que una atencion de calidad en la infancia puede tener
un impacto duradero en el bienestar y el desarrollo
de los jovenes (17-19). Por lo que se propone
apoyo a estilos de vida saludables, es decir, incluir
servicios de asesoramiento en nutricion, orientacion
sobre actividad fisica y talleres sobre manejo del
estrés, lo que podria aumentar la frecuencia de
uso de los servicios de salud y la satisfaccion con
la atencidn recibida y de esta manera influir en su
desarrollo cognitivo y socioemocional, asi como en
su capacidad para aprender y jugar.

CONCLUSIONES

Este estudio proporciona una comprension
profunda de los motivos de consulta y las
percepciones de los nifios y adolescentes en el Centro
de Salud de Yaxcaba, Yucatan, gracias a la aplicacion
de la cartografia social. Los hallazgos resaltan la
importancia de abordar eficazmente una amplia
gama de preocupaciones de salud, desde infecciones
respiratorias hasta problemas de salud mental y la
necesidad de una atencion médica centrada en el
paciente y amigable para garantizar la satisfaccion
y confianza de los jovenes usuarios. Ademas, se
reconoce la influencia de factores socioeconémicos
y culturales en estos resultados, subrayando
la importancia de un enfoque personalizado y
orientado a la comunidad. La implementacion de
medidas para mejorar la calidad de la atencidén y
promover estilos de vida saludables puede tener un
impacto positivo en la salud y el bienestar de esta
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poblacion y en ultima instancia, contribuir a reducir
las disparidades en salud en la region.
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