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Carta a la editora

Señora Editora:
La salud es un derecho humano, de modo que es inherente e inalienable, sin embargo, en los países en

vías de desarrollo y en los países menos desarrollados, la atención integral en salud se ha convertido en un
beneficio solo de algunas familias que tienen la capacidad adquisitiva para costear la atención integral en
salud, en contraste las familias que perciben un menor ingreso mensual no pueden obtener los servicios de
atención integral en salud que necesitan o costean la atención sanitaria con el limitado presupuesto familiar,
por consiguiente estas familias se enfrentan a dificultades económicas que se traducen en la incapacidad de
satisfacer las necesidades básicas del núcleo familiar (Darrudi et al., 2022).
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Por esta razón, en los últimos años la cobertura universal en salud (CUS) ha recibido mucho interés y ha
guiado a la agenda global de salud porque implica un balance en los sistemas de salud donde toda la población
tiene la oportunidad de utilizar la atención integral en salud durante toda su vida sin ser expuesta a dificultades
económicas (Verrecchia et al., 2018); no obstante para lograr la CUS los sistemas de salud necesitan reformas
para aumentar el alcance de los servicios de salud nacional, por ejemplo, se debe facilitar el financiamiento y
la inversión en infraestructura de salud, se debe promover la participación de la población y se debe asegurar
la formación de calidad, descentralizada y en cantidad suficiente de profesionales de la salud (Darrudi et al.,
2022).

La reforma respecto a la formación de profesionales de salud debe priorizar la formación colaborativa e
interprofesional de las disciplinas relacionadas al cuidado de la salud, de modo que sea posible integrar los
esfuerzos de estos profesionales en los sistemas de salud para identificar, resolver y evaluar los problemas de
manera integral (Ferrinho & Fronteira, 2023).

Por lo tanto, se deben desarrollar programas para el desarrollo de habilidades transferibles compartidas
que permitan que cada uno de estos profesionales trabaje en equipos multidisciplinarios para planificar y
administrar los sistemas de salud. En ese sentido, se ha propuesto que el desarrollo de programas de enseñanza
interprofesional puede solventar la crisis de recursos humanos en salud y acercar a los sistemas de salud hacia
la CUS (Herath et al., 2017).

En concreto la enseñanza interprofesional que se requiere para conseguir la CUS parece coincidir con la
salud pública debido a que esta área de enseñanza profesional desarrolla en el personal de salud las habilidades
de liderazgo, análisis de datos, identificación de problemas y planificación de proyectos, así los prepara para
trabajar en equipos multidisciplinarios y los capacita para dirigir el sistema de salud desde un enfoque integral.
En consecuencia, en la actualidad las universidades deben fortalecer la oferta académica y los planes de estudio
con el fin de incluir la enseñanza de la salud pública desde una perspectiva colaborativa e interprofesional, en
otras palabras, la salud pública debe ser un área común de formación para todos los profesionales de la salud.
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