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Resumen
En este ensayo se reflexiona sobre al-
gunos fundamentos epistémicos de la 
pedagogía, situando consideraciones al 
respecto de las pedagogías críticas la-
tinoamericanas como punto de conver-
gencia para la educación popular y la 
educación para la salud en el campo de 
la salud pública. 

Palabras clave (fuente: DeCS): educa-
ción para la salud; pedagogía; salud 
pública; teoría crítica.

Abstract
This essay reflects on some epistemic 
foundations of pedagogy, placing con-
siderations regarding Latin American 
critical pedagogies as a point of conver-
gence for popular education and health 
education in the field of public health.

Key words (source: DeCS): education for 
health; pedagogy; public health; criti-
cal theory.

Resumo
Este ensaio reflete sobre alguns funda-
mentos epistêmicos da pedagogia, co-
locando considerações sobre as peda-
gogias críticas latino-americanas como 
um ponto de convergência para a edu-
cação popular e a educação em saúde 
no campo da saúde pública.

Palavras-chave (fonte: DeCS): edu-
cação para a saúde; pedagogia; saúde 
pública; teoria critica.

Introducción
Las pedagogías críticas latinoameri-
canas son un campo en construcción 

y no se agotan en la educación popu-
lar, ni en la obra de Freire. En el campo 
de la salud pública, la educación para 
la salud avanza con desarrollos peda-
gógicos desde el espectro de procesos 
dialógicos que reconocen la historia y 
la cultura en la que se encuentran in-
mersos los sujetos, en contraposición 
al enfoque tradicional arraigado por la 
hegemonía biomédica.

La propuesta de este ensayo es re-
flexionar sobre la relación teórica-con-
ceptual en la que convergen las peda-
gogías críticas de educación popular 
latinoamericana y la educación para la 
salud. Esta última desde la perspectiva 
del campo de la salud pública.

Desarrollo

Educación popular latinoamericana, 
situada desde Freire

En las pedagogías críticas converge 
una diversidad de prácticas a la luz 
de la teoría social crítica, que puede 
reflejarse en los planteamientos de la 
educación popular latinoamericana y 
también en la educación para la salud, 
dimensionadas estas desde una pos-
tura decolonial, a través de la cual se 
reconocen “otros” saberes ubicados por 
fuera del orden colonial (1), cuyo propó-
sito es homogenizar y estandarizar. 

Para hablar de la perspectiva decolo-
nial es necesario hablar de intercultu-
ralidad, la cual inicia con la lucha de 
los pueblos originarios e implica una 
búsqueda por romper el orden episté-
mico hegemónico, no para ser incluido, 
sino para intervenirlo y transformarlo, 
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lo que genera la participación desde 
las epistemologías negadas, margina-
lizadas y subalternizadas, provocando 
una contestación y un cuestionamiento 
(2). Se configura en un desafío para las 
pedagogías críticas avanzar en el pro-
ceso de descolonización cultural abar-
cándola desde el saber y el ser.

La educación popular (3) se desmarca 
de la colonialidad planteando la po-
sibilidad de la libertad y la esperanza 
en contextos de opresión, reconociendo 
en estos una clara influencia de Frantz 
Fanon1, quien parte de un análisis de la 
opresión en la esclavización para luego 
encontrar la necesidad de una pedago-
gía (4), proponiendo así la sociogenia, 
que no tiene como función educar en la 
forma tradicional, sino facilitar la au-
toliberación negra al actuar en contra 
de las estructuras de opresión, lo que 
posibilita la creación de nuevos seres 
humanos (5).

Freire parte de una intención pedagó-
gica en la que, con la emisión de sus 
primeras obras, produce una ruptu-
ra pedagógica, política y ética con las 
concepciones pedagógicas tradicio-
nales. Este autor aborda la liberación 
en relación con el proceso pedagógico 
y cómo el acto educativo en sí tiene el 
propósito de contribuir a la liberación 
desde el despertar de la conciencia de 
los educandos. El educador debe, en-
tonces, estimular al discente para que 
comunique su propia comprensión del 

1	 Fanon (1925–1961) fue un revolucionario psiquiatra, filósofo y 
escritor francés, cuya obra ha sido muy influyente en los campos 
de los estudios poscoloniales, la teoría crítica y el marxismo. 
Conocido como un pensador humanista existencial radical 
en la cuestión de la descolonización y la psicopatología de la 
colonización.

conocimiento. Así, la acción educativa 
busca poner al otro en un contexto de-
safiante, en donde el alumno tome una 
responsabilidad frente a los hechos po-
líticos y pueda desarrollar acciones y 
situaciones creadoras (3).

Lo anterior está posicionado desde la 
comunicación que surge en el proce-
so dialógico, que es definido como una 
construcción colectiva al ser educador 
y educando quienes construyen juntos 
la comunicación. Por lo tanto, es un pro-
ceso que se dinamiza desde el diálogo 
que, en palabras de Rigal, se relaciona 
con una negociación cultural, donde lo 
que se negocia es la asignación de sen-
tidos, representaciones, saberes y lógi-
cas de aprendizaje (6).

Esta relación dialógica con la cultura, 
que denota la otredad, debe ser respe-
tada –no necesariamente aceptada–, 
siendo la cultura y la práctica social del 
otro los puntos de partida del proceso 
pedagógico, en el que se reconoce que 
lo que el otro posee, siendo diferente, 
singular y heterogéneo, es valioso para 
el proceso. 

El diálogo desde Freire implica todo un 
proyecto político dirigido a desmante-
lar las estructuras opresivas (7) y esto 
en el campo2 de la salud pública es una 
afirmación muy poderosa, teniendo en 
cuenta las densas estructuras de los 

2	  El concepto de campo hace parte de la fecunda obra de Pierre 
Bourdieu y otros autores. Para Bourdieu el campo es “una trama 
o configuración de relaciones objetivas entre posiciones” (s.f.), 
en la que se observan relaciones de poder entre agentes sociales 
al interior de una estructura, que se define por el estado de las 
fuerzas que se dan en su interior. Es decir, lo relacional tiene 
que ver con la manera en que se constituye la realidad del juego 
social. Su comprensión se facilita a partir del llamado que hace 
el autor al juego para describir el concepto como una analogía.
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sistemas de salud de nuestros países 
latinos, fundamentados en la hegemo-
nía biomédica3.

Gramsci postula el concepto de hege-
monía como dirección intelectual y mo-
ral generadora de una concepción del 
mundo (8). Ante esto, definitivamente 
la educación implica una disputa hege-
mónica como campo cultural complejo 
y contradictorio de afirmativos proce-
sos de confrontación, desarticulación y 
rearticulación entre diversos sectores 
sociales en pugna por la dominación.

La educación para la salud desde el 
modelo pedagógico crítico

La educación para la salud pierde por 
momentos su identidad y se traslapa 
tanto con campos de acción como de la 
salud pública o la promoción de la salud 
(9), entre otros, porque tiene aspectos 
informales referidos a la transmisión 
de conocimiento empírico en torno a la 
salud (10) que, desde el sentido formal 
en el contexto de lo pedagógico, puede 
ubicarse en abordajes tradicionales o 
críticos.

A este respecto, el modelo pedagógico 
tradicional se dirige hacia el cambio de 
comportamientos que está relacionado 
con el positivismo de la ciencia y con 
una concepción biomédica de la salud, 
otorgando mayor responsabilidad al 
individuo y desconociendo la influen-
cia del contexto ajeno a su voluntad o 

3	 La tensión, en cuanto al reconocimiento de la enfermedad 
en supremacía con respecto a la salud, se fundamenta en 
la hegemonía del modelo biomédico, que se perpetúa por 
influencias del sistema económico, el fundamentalismo del 
método científico y la falta de impacto de largo aliento de 
propuestas innovadoras que cimientan sus postulados más 
cerca de la vida que de la muerte, en la realidad de la vida.

vulnerabilidad, a través de prácticas 
educativas tradicionales y transmisio-
nistas, en las que se imponen conoci-
mientos y significados (11).

En contraste, el modelo pedagógico crí-
tico se dirige a involucrar los indicativos 
de orden histórico, social y educativo, 
dándole forma y ayuda a los supuestos 
sociales que buscan comprender y dar 
razón de lo que es (12). Es desde esta 
postura que surge la confrontación por 
la hegemonía biomédica. La construc-
ción de una mirada crítica de la educa-
ción para la salud requiere una funda-
mentación que facilite la reflexión de la 
práctica a la luz del saber pedagógico 
(13), el cual tiene también una intención 
y el que se escenifica en él deberá tener 
ética pedagógica, así como consensos 
entre docente y discente.

Cobra sentido, entonces, la convergen-
cia de la pedagogía crítica desde la 
práctica en la educación popular y la 
educación para la salud relacionada 
con construir saber desde la experien-
cia para transformar realidades e in-
cidir en la vida de las personas, anali-
zando complejidades desde diferentes 
aspectos. 

Todo esto se da en un proceso de per-
manentes replanteamientos en razón 
a los sujetos, a los escenarios y a las 
tensiones. Kincheloe & McLaren (14) 
afirman que la pedagogía crítica no es 
estática, siempre está evolucionando, 
modificándose a la luz de nuevas pers-
pectivas teóricas y de nuevas ideas 
procedentes de distintas culturas, así 
como de los nuevos problemas, circuns-
tancias y contextos educativos. 
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La educación para la salud se relaciona 
con el bienestar en y para la vida co-
tidiana. Es una educación que se pre-
gunta, entre otras cosas, por aspectos 
como ¿qué significa ser saludable?, 
¿para qué la salud?, ¿cómo ser saluda-
bles?, ¿cuál es mi relación con la salud? 
¿cómo vivir con los otros desde un rela-
cionamiento saludable? ¿cómo promo-
ver mi salud y la de otros, no como con-
tenido sino como vivencias de la vida 
cotidiana?, ¿cómo enseñar/aprender a 
estar saludables?

Confluyen así la necesidad y la expec-
tativa por mejorar las posibilidades 
de vida desde la dignidad, el recono-
cimiento de la vulnerabilidad indivi-
dual, la importancia del soporte social 
y la posibilidad de aprender/enseñar en 
la cotidianidad al respecto del ser sa-
ludable, en una perspectiva en la que 
se privilegia a la vida y se configuran 
concepciones de la cotidianidad como 
elementos básicos para la construcción 
de la salud.

Estas necesidades y expectativas son 
formas de emancipación en la prácti-
ca, cuando se analizan posibilidades 
de respuesta desde las realidades de 
los sujetos y no necesariamente desde 
los procedimientos de los sistemas de 
salud que están asociados principal-
mente a la enfermología pública,4 que 
ha consolidado estructuras jerárquicas 

4	 Con la enfermología pública, los colectivos tienen que supeditarse 
al conocimiento sobre el riesgo sustentado por la ciencia 
epidemiológica y, en esa medida, no pueden tener ningún papel 
ni la cultura local ni las diversidades humanas históricamente 
constituidas, que supuestamente se rendirán ante la presencia 
“civilizadora” de la razón y la moral. Es el Estado el que debe 
diseñar y ejecutar las prácticas necesarias para la prevención, 
el que en su labor igualmente “civilizadora” ayudará a superar 
las prácticas y poderes locales necesariamente irracionales. 
Las colectividades, en palabras de Foucault, habrían sido 
“suprimidas” o transformadas en objetos con vida (17).

dominantes en las que se asume que 
unos saben y otros no; los primeros de-
ciden y los segundos obedecen. Desde 
esa lógica, se han configurado prác-
ticas de poder para decidir sobre los 
cuerpos enfermos.

Sin embargo, desde la postura crítica se 
analizan la salud y la enfermedad, no 
como entidades cuya definición resulta 
evidente e indisoluble, sino donde cada 
una es concebida como el resultado de 
procesos sociales, elaboraciones inte-
lectuales y continuos intercambios de 
la colectividad.

Entonces, se transita a una concepción 
de salud y enfermedad como proceso 
vital humano de carácter histórico, de-
terminado social y económicamente, 
condicionado por los procesos de tra-
bajo y consumo, que está atravesado 
por injusticias sociales, por diversidad 
de vulnerabilidades y manifestaciones 
sociales que afectan el bienestar en la 
convivencia entre humanos y demás 
seres vivos. En este escenario, la educa-
ción para la salud como práctica de pe-
dagogía crítica se configura como una 
posibilidad emancipadora para resca-
tar las potencialidades del sujeto (15).

Todo ubicado en procesos participa-
tivos que, como afirman Molano et al. 
(16), permiten el desarrollo de capaci-
dades individuales y colectivas para 
la construcción autonómica de los pro-
yectos valorados como positivos para 
la vida y la salud.

Conclusión
Abordar la vida desde la educación 
para la salud desde una postura crítica 
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es retador, esperanzador y emancipa-
dor. Requiere del reconocimiento de na-
rrativas ante la diversidad de significa-
dos en la experiencia de vivir, educar y 
aprender frente a sistemas de salud que 
privilegian la atención a la enfermedad 
y la muerte, porque el campo de la sa-
lud pública es un escenario de opresión 
en el que la hegemonía biomédica pro-
mueve el control de los cuerpos y donde 
la educación para la salud, así como lo 
ha hecho en otros escenarios la educa-
ción popular latinoamericana, es una 
praxis que no envanece ni normaliza 
la injusticia social, al contrario, permi-
te posicionar posturas y acciones que 
involucran una serie de elementos polí-
ticos, culturales, sociales y económicos 
en coherencia con la nefasta realidad 
de pobreza, exclusión y pensamiento 
opresor instaurado en Latinoamérica.
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