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RESUMEN 

El presente estudio analizó la participación ciudadana en la gestión del Ministerio de 

Salud Pública y Bienestar Social (MSPBS) de Paraguay, con énfasis en Asunción en 

2024. El objetivo fue identificar desafíos y oportunidades en la implementación de 

mecanismos efectivos. Se aplicó una metodología cualitativa, descriptiva, con diseño no 

experimental y corte transversal. Se utilizó revisión documental y análisis de contenido 

sobre fuentes secundarias. Los hallazgos revelaron baja participación ciudadana, debido 

a mecanismos insuficientes, escasa comunicación, debilidades normativas y limitada 

tecnología. Se identificaron oportunidades como la adaptación de modelos 

internacionales y el fortalecimiento de plataformas digitales. Se concluye que mejorar la 

participación exige una transformación estructural que promueva transparencia, 

legitimidad y eficacia en la gestión pública. 

Palabras claves: Gobernanza. Participación Ciudadana. Políticas Públicas. Salud 

Pública. Transparencia. 
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ABSTRACT 

This study analyzed citizen participation in the management of Paraguay’s Ministry of 

Public Health and Social Welfare (MSPBS), focusing on Asunción in 2024. The objective 

was to identify challenges and opportunities in implementing effective participation 

mechanisms. A qualitative, descriptive methodology was applied, using a non-

experimental, cross-sectional design. Documentary review and content analysis of 

secondary sources were conducted. The findings revealed low citizen participation due to 

insufficient mechanisms, poor communication, weak legal frameworks, and limited 

technological integration. Opportunities were identified, such as adapting international 

models and strengthening digital platforms. It is concluded that enhancing participation 

requires a structural transformation to promote transparency, legitimacy, and 

effectiveness in public health management. 

Keywords: Citizen Participation. Governance. Public Health. Public Policy. 

Transparency. 

1. INTRODUCCIÓN 

La participación ciudadana constituye uno de los pilares esenciales en la 

construcción de sistemas democráticos inclusivos y efectivos, particularmente en el 

ámbito de la gestión pública. En este marco, el Ministerio de Salud Pública y Bienestar 

Social (MSPBS) de Paraguay representa un espacio crítico donde la interacción entre 

ciudadanía e instituciones puede incidir directamente en la calidad, legitimidad y eficacia 

de las políticas de salud. Esta participación, entendida como el involucramiento activo de 

la población en la toma de decisiones que afectan su bienestar, ha sido reconocida por 

organismos internacionales como un componente indispensable del desarrollo sostenible 

y la gobernanza transparente (CEPAL, 2018; Naciones Unidas, 2015). 

El vínculo entre participación ciudadana y mejora institucional se observa con 

claridad en los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS), en particular el ODS 3, que 

promueve la salud y el bienestar, y el ODS 16, orientado a fortalecer instituciones 
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eficaces, responsables e inclusivas. La intersección de ambos objetivos cobra especial 

relevancia en contextos donde las políticas públicas carecen de mecanismos estructurados 

que faciliten la interacción ciudadana, como ocurre en Paraguay. Pese a los avances 

normativos, persisten brechas importantes entre las disposiciones constitucionales y su 

implementación práctica en los espacios de decisión del sistema sanitario (STP, 2023; 

MSPBS, 2016). 

El estudio aquí presentado tuvo como propósito examinar esta problemática en 

profundidad, situándola en el contexto institucional del MSPBS durante el año 2024. A 

partir de una revisión documental crítica, se procuró identificar las condiciones 

estructurales, normativas y tecnológicas que facilitan u obstaculizan el ejercicio 

participativo de la ciudadanía en la gestión de la salud pública. En este marco, se formuló 

la siguiente pregunta de investigación: ¿cuáles son los desafíos y las oportunidades 

actuales para fortalecer la participación ciudadana en la gestión del Ministerio de Salud 

Pública y Bienestar Social en Paraguay? 

Cabe considerar que, a nivel internacional, se han documentado experiencias 

exitosas de participación ciudadana en el ámbito sanitario. Modelos como los de Canadá 

y España incorporan activamente a representantes sociales en comités de evaluación, 

planificación y seguimiento de los servicios sanitarios, generando políticas más alineadas 

con las necesidades locales (CEPAL, 2018; MSPBS, 2024). Esta evidencia sugiere la 

posibilidad de adaptar prácticas similares en el contexto paraguayo, aunque no sin atender 

a las particularidades institucionales, culturales y tecnológicas del entorno. 

La escasa apropiación ciudadana en la gestión de la salud en Paraguay puede ser 

atribuida, en parte, a la débil institucionalización de espacios de participación, a la 

limitada disponibilidad de plataformas digitales inclusivas y a la ausencia de normativas 
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específicas que regulen la intervención ciudadana en procesos clave. Estas deficiencias 

impactan directamente en la transparencia, la eficiencia administrativa y la legitimidad 

de las decisiones públicas (Amnesty International, 2024). No se descarta, asimismo, la 

influencia de factores socioculturales que históricamente han limitado el ejercicio 

efectivo de derechos cívicos, especialmente en sectores vulnerables. 

Por otro lado, la revisión bibliográfica reveló una escasez de estudios nacionales 

enfocados en analizar críticamente la participación ciudadana dentro del sector salud. Este 

vacío académico acentúa la necesidad de generar conocimiento aplicado que permita 

comprender el estado actual de esta participación, identificar barreras estructurales, y 

proponer vías de acción que fortalezcan su implementación. En este sentido, la presente 

investigación se inscribe dentro de la línea de estudio en Gestión Integral de Políticas 

Públicas, con un enfoque orientado a la mejora de la gobernanza y la democratización 

institucional en Paraguay. 

Además de su pertinencia académica, la relevancia práctica del estudio radica en 

la posibilidad de incidir en el diseño de políticas públicas más participativas y sostenibles. 

Se parte de la hipótesis intermedia de que la articulación entre ciudadanía y sistema de 

salud no solo mejora la calidad de los servicios, sino que también incrementa la confianza 

pública en las instituciones sanitarias, aspecto crítico en tiempos de crisis epidemiológica 

o de reestructuración del sector. 

Por último, resulta necesario destacar la urgencia de explorar nuevas formas de 

interacción digital que superen las barreras de acceso y conectividad aún presentes en 

segmentos de la población. La transformación digital en el sector público podría 

constituir, bajo ciertas condiciones, una vía para facilitar la participación ciudadana 

efectiva, siempre que se asegure la inclusión, la capacitación y la disponibilidad de datos 
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abiertos. Esta línea de análisis, si bien incipiente en el caso paraguayo, ofrece un terreno 

fértil tanto para investigaciones futuras como para el diseño de herramientas que 

consoliden el vínculo entre ciudadanía e instituciones. 

2. MATERIALES Y METODOLOGÍA 

El presente estudio adoptó un enfoque metodológico de carácter cualitativo, 

orientado a la comprensión e interpretación de fenómenos sociales vinculados con la 

participación ciudadana en la gestión pública. Este enfoque permitió analizar el 

comportamiento, las percepciones y las limitaciones asociadas al involucramiento de los 

ciudadanos en los procesos decisionales del Ministerio de Salud Pública y Bienestar 

Social (MSPBS) de Paraguay. 

El nivel de investigación fue descriptivo, lo que implicó una delimitación al 

análisis del estado actual de la participación ciudadana sin intervención directa en los 

procesos administrativos del MSPBS. Acorde con este planteamiento, se empleó un 

diseño no experimental, debido a la ausencia de manipulación de variables. Asimismo, se 

optó por un diseño de corte transversal, lo que permitió la recolección de datos en un 

único momento temporal, facilitando una caracterización puntual y contextualizada del 

fenómeno observado. 

La unidad de análisis se centró en la participación ciudadana, definida en términos 

de su influencia e incidencia en las decisiones institucionales del MSPBS. Esta unidad 

resultó clave para identificar tanto los mecanismos existentes como las barreras 

estructurales que afectan la inclusión efectiva de la ciudadanía en los procesos de gestión 

sanitaria. La elección de dicha unidad respondió a la necesidad de visibilizar el rol de la 

ciudadanía como actor relevante en la formulación y evaluación de políticas públicas en 

salud. 
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En cuanto a las técnicas e instrumentos de recolección de datos, se recurrió a la 

revisión documental y al análisis de contenido. Los instrumentos utilizados incluyeron 

documentos oficiales, artículos académicos y materiales provistos por la docente 

responsable del acompañamiento metodológico. Todos los insumos fueron organizados 

y sistematizados de manera manual por el equipo de investigación, siguiendo criterios de 

pertinencia temática, actualidad y relevancia para los objetivos del estudio. 

Los procedimientos metodológicos incluyeron la búsqueda dirigida de fuentes, su 

selección crítica y el análisis exhaustivo de contenido con el propósito de extraer 

información sustantiva para el análisis. Este proceso implicó la identificación de 

categorías clave relacionadas con la participación ciudadana, tales como canales de 

comunicación institucional, marcos normativos, recursos tecnológicos disponibles y 

experiencias comparadas en otros contextos. 

Respecto a las fuentes de información, se recurrió mayoritariamente a fuentes 

secundarias. Entre estas se incluyen artículos científicos revisados por pares, informes 

emitidos por organismos gubernamentales, y documentación oficial del MSPBS. La 

integración de estos materiales posibilitó un abordaje amplio y contextualizado del objeto 

de estudio, permitiendo analizar tanto los fundamentos normativos de la participación 

ciudadana como su expresión práctica en la gestión pública paraguaya. 

El contexto de la investigación estuvo delimitado geográficamente a la ciudad de 

Asunción, Paraguay, y temporalmente al año 2024. El foco específico se centró en los 

procesos administrativos, comunicacionales y participativos del Ministerio de Salud 

Pública y Bienestar Social, institución que desempeña un papel central en la política 

sanitaria nacional y cuyo vínculo con la ciudadanía presenta desafíos relevantes. 
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En lo relativo a los materiales utilizados, si bien secundarios en el diseño 

metodológico, resultaron operativamente significativos. Se emplearon insumos 

didácticos proporcionados por la docente, una computadora para la redacción y análisis 

del contenido, así como herramientas de comunicación digital como WhatsApp, 

utilizadas para la coordinación del trabajo en equipo. El acceso a internet fue esencial 

para la consulta bibliográfica y la recopilación de datos, mientras que la dedicación 

horaria de cada integrante del grupo constituyó un recurso organizativo fundamental en 

el desarrollo de la investigación. 

3. RESULTADOS 

La presente investigación fue desarrollada en la ciudad de Asunción, Paraguay, 

durante el año 2024, con el propósito de examinar críticamente la participación ciudadana 

en la gestión del Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social (MSPBS). El análisis se 

centró en la identificación de oportunidades y desafíos en la implementación de 

mecanismos que favorezcan una intervención efectiva de la ciudadanía en las políticas de 

salud pública. A partir del análisis documental realizado, se sistematizaron diversos 

hallazgos que permiten caracterizar el estado actual de dicha participación. 

El primer hallazgo relevante se relaciona con el bajo nivel de participación 

ciudadana observado en los procesos de planificación y evaluación de las políticas 

sanitarias implementadas por el MSPBS. A pesar de los marcos normativos generales que 

reconocen el derecho a participar en asuntos públicos, la evidencia recogida indica que la 

ciudadanía no ejerce este derecho de manera efectiva en el ámbito de la salud. Esta 

situación sugiere una desconexión persistente entre la formulación técnica de las políticas 

y las demandas sociales, lo que puede traducirse en una menor legitimidad y eficacia de 

las intervenciones estatales. 
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En este sentido, si bien se constataron ciertos esfuerzos institucionales orientados 

a fomentar la participación social, los mecanismos actualmente disponibles resultan 

insuficientes para asegurar una representación significativa y sostenida. Las estructuras 

formales que podrían canalizar la voz de los ciudadanos presentan limitaciones tanto en 

su cobertura como en su capacidad operativa, lo que obstaculiza su funcionamiento como 

instancias de deliberación o control social. Esta debilidad estructural se traduce, en la 

práctica, en procesos de toma de decisiones centrados predominantemente en actores 

gubernamentales, sin una articulación efectiva con la sociedad civil. 

Otro aspecto destacado fue la carencia de canales de comunicación adecuados que 

faciliten un diálogo fluido entre la población y las autoridades sanitarias. La escasez de 

espacios institucionalizados para la retroalimentación ciudadana restringe las 

posibilidades de co-construcción de políticas, afectando negativamente la transparencia 

y la corresponsabilidad en la gestión pública. Este déficit comunicacional debilita el 

vínculo de confianza entre el Estado y la ciudadanía, generando percepciones de 

distanciamiento o inaccesibilidad. 

Desde el punto de vista normativo, se evidenció un marco legal débil en relación 

con la promoción explícita de la participación ciudadana en salud. Aunque la Constitución 

Nacional reconoce el derecho a participar en los asuntos públicos, este mandato no se ha 

traducido en instrumentos regulatorios específicos que garanticen su ejercicio en el sector 

sanitario. Esta omisión normativa representa una barrera para la institucionalización de 

prácticas participativas y para la construcción de ciudadanía activa en el ámbito de la 

salud. 

Finalmente, se identificó un uso limitado de tecnologías digitales como medio 

para facilitar la interacción entre el MSPBS y la ciudadanía. A pesar del creciente acceso 



 

UNIDA. Guía para la Redacción de Artículo Científico.  

 Página 8 

 

a internet en Paraguay, el ministerio no ha desarrollado plataformas robustas que permitan 

la participación virtual, lo que constituye una oportunidad desaprovechada para ampliar 

el alcance y la accesibilidad de los mecanismos participativos. Esta brecha tecnológica 

revela una desconexión entre las tendencias contemporáneas de gobierno abierto y la 

realidad operativa del sistema de salud pública nacional. 

En conjunto, los hallazgos permiten afirmar que, aunque existe un reconocimiento 

generalizado sobre la importancia de la participación ciudadana en la gestión pública, los 

mecanismos vigentes en el contexto del MSPBS no son suficientes para garantizar su 

efectividad. La limitada institucionalización de espacios participativos, sumada a la 

debilidad normativa y tecnológica, plantea un escenario que requiere intervenciones 

estructurales orientadas al fortalecimiento democrático de las políticas públicas de salud. 

Más allá de los aspectos ya señalados, la investigación permitió identificar otros 

elementos estructurales que contribuyen a la escasa efectividad de la participación 

ciudadana en la gestión del MSPBS. Uno de ellos es la ausencia de una cultura 

institucional orientada al diálogo horizontal con los actores sociales. En diversos 

documentos analizados, se observa una marcada tendencia a mantener esquemas 

verticales de toma de decisiones, en los que la ciudadanía es concebida principalmente 

como beneficiaria de políticas, más que como co-constructora de las mismas. Esta 

concepción restringe el desarrollo de capacidades cívicas y limita la consolidación de una 

ciudadanía activa y corresponsable. 

Asimismo, se evidenció una débil articulación entre los distintos niveles de 

gobierno en lo referente a políticas participativas en salud. En el caso del MSPBS, la 

centralización de decisiones y recursos ha dificultado la implementación de estrategias 

locales de participación, especialmente en regiones con menor infraestructura 
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institucional. Esta desconexión territorial impide el reconocimiento de dinámicas 

comunitarias específicas y obstaculiza la adecuación de las políticas a las particularidades 

socioeconómicas de cada territorio. La inexistencia de mecanismos de coordinación 

interinstitucional también impide que se capitalicen experiencias locales exitosas, que 

podrían ser replicadas o adaptadas en otras áreas. 

Por otra parte, el análisis evidenció la falta de procesos sistemáticos de evaluación 

de los dispositivos participativos existentes. No se encontraron evidencias de mecanismos 

que monitoreen de manera continua el impacto, la calidad o la inclusividad de los espacios 

de participación promovidos por el MSPBS. Esta ausencia de evaluación no solo impide 

la mejora de las herramientas utilizadas, sino que además debilita la rendición de cuentas 

en torno a las políticas de participación. En consecuencia, las iniciativas que logran 

implementarse carecen de retroalimentación estructurada y, por tanto, de posibilidad real 

de mejora continua. 

También resultó pertinente observar la escasa presencia de estrategias de 

formación ciudadana vinculadas al derecho a participar. En el material revisado no se 

identificaron programas institucionales de educación cívica orientados a fortalecer el 

conocimiento de la población sobre los canales, derechos y mecanismos disponibles para 

incidir en la gestión sanitaria. Esta omisión puede interpretarse como un factor que limita 

la apropiación social de los procesos participativos y perpetúa las brechas de acceso entre 

diferentes sectores de la población. 

Finalmente, debe subrayarse la falta de incentivos institucionales para los 

funcionarios encargados de promover o facilitar la participación ciudadana. Los 

documentos analizados no registran estructuras internas dedicadas exclusivamente a la 

gestión participativa, ni contemplan la capacitación sistemática del personal en 
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metodologías de participación. Esta carencia genera una tensión entre las exigencias 

normativas y las capacidades reales del aparato público para sostener procesos abiertos, 

inclusivos y sostenibles. 

En conjunto, estos resultados complementarios revelan que el desafío de fortalecer 

la participación ciudadana en el MSPBS no se limita a la creación de canales formales, 

sino que requiere una transformación más profunda, que abarque desde la cultura 

organizacional hasta la redistribución territorial de competencias y recursos. De no 

abordarse estos aspectos estructurales, cualquier intento de institucionalizar mecanismos 

participativos corre el riesgo de quedar restringido a una formalidad sin incidencia real. 

4. DISCUSIÓN 

La presente investigación se orientó al análisis de las oportunidades y desafíos 

asociados a la implementación de mecanismos efectivos de participación ciudadana en la 

gestión del Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social (MSPBS) de Paraguay, con 

foco en la ciudad de Asunción durante el año 2024. A la luz de los resultados obtenidos, 

es posible afirmar que el estudio logró responder al objetivo general, ofreciendo una 

caracterización crítica del estado actual de la participación ciudadana y su relación con 

las estructuras institucionales, normativas y tecnológicas del sistema de salud. 

Los hallazgos revelaron un escenario marcado por una participación ciudadana 

reducida, especialmente en lo concerniente a la planificación y evaluación de políticas 

sanitarias. Esta observación guarda coherencia con la problemática inicial identificada en 

la introducción, en la que se señalaba un distanciamiento persistente entre las decisiones 

del MSPBS y las demandas reales de la población. Tal distanciamiento puede ser 

atribuido, en parte, a la insuficiencia de los mecanismos actualmente disponibles y a la 

falta de canales adecuados de comunicación entre la ciudadanía y las autoridades del 
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sector salud. Esta carencia no solo impide la co-construcción de políticas, sino que 

erosiona la legitimidad de las decisiones adoptadas. 

El análisis también evidenció un marco normativo débil. Si bien la Constitución 

Nacional reconoce el derecho a la participación, este derecho no se encuentra 

debidamente implementado en las políticas públicas de salud, ni se traduce en 

disposiciones operativas claras dentro del MSPBS. Esta situación confirma la existencia 

de una brecha entre la garantía legal de los derechos ciudadanos y su efectivización 

institucional, en línea con los déficits de rendición de cuentas y transparencia referidos 

previamente. Asimismo, la investigación destacó como desafío crítico la escasa 

utilización de tecnologías digitales para promover la participación. A pesar del 

crecimiento sostenido en el acceso a internet en Paraguay, el MSPBS no ha desarrollado 

plataformas virtuales que permitan una interacción accesible, abierta y continua con la 

ciudadanía. 

Aunque el reconocimiento de la participación ciudadana como componente 

fundamental de la gestión pública se ha extendido discursivamente en los últimos años, 

los mecanismos implementados siguen siendo insuficientes para garantizar su ejercicio 

efectivo. Esta contradicción entre el plano declarativo y el plano operativo constituye una 

de las principales tensiones estructurales detectadas. 

Con todo, el estudio también permitió identificar un conjunto de oportunidades 

que podrían ser aprovechadas para revertir este panorama. En primer lugar, se ratifica la 

necesidad de fortalecer la participación como vía para mejorar la transparencia, la eficacia 

y la legitimidad en la toma de decisiones del MSPBS. Esta orientación se alinea con los 

Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS), particularmente con el ODS 3, que promueve 

el acceso universal a la salud, y el ODS 16, que aboga por instituciones inclusivas y 



 

UNIDA. Guía para la Redacción de Artículo Científico.  

 Página 12 

 

responsables. La integración de la ciudadanía en las decisiones sanitarias puede contribuir 

al cumplimiento de ambas metas, al tiempo que mejora los resultados institucionales y 

amplía la confianza en el sistema público. 

En segundo lugar, la experiencia internacional proporciona marcos de referencia 

útiles para orientar reformas en el caso paraguayo. Países como Canadá y España han 

institucionalizado la participación ciudadana en salud a través de comités consultivos, 

auditorías participativas y procesos deliberativos abiertos. La adaptación contextualizada 

de estos modelos, más que su replicación directa, representa una oportunidad para diseñar 

mecanismos apropiados a la realidad local. La Comisión Económica para América Latina 

y el Caribe (CEPAL, 2018) ha sostenido que la participación ciudadana es un componente 

clave para fortalecer la legitimidad de las políticas públicas. En la misma línea, Amnesty 

International (2024) ha advertido sobre la necesidad urgente de mejorar el sistema de 

salud paraguayo, lo que refuerza la relevancia del presente estudio. 

En cuanto a las limitaciones del trabajo, cabe señalar la dificultad de acceso a 

datos actualizados y la escasa disponibilidad de espacios formales de participación 

ciudadana en salud, factores que también fueron documentados por fuentes externas como 

Amnesty International. Asimismo, se reconoce como una debilidad metodológica la 

dependencia de fuentes secundarias, lo cual pudo haber limitado la profundidad 

interpretativa de algunos hallazgos. No obstante, una de las principales fortalezas del 

estudio radica en el análisis detallado del contexto institucional y normativo vigente, lo 

que permitió identificar de forma precisa las principales barreras y oportunidades para el 

fortalecimiento de la participación ciudadana. 

En términos de implicancias, se considera que el tema abordado se encuentra en 

una fase crítica de desarrollo y exige intervenciones urgentes. Tal como ha afirmado 
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Escobar de Morel (2012), la participación no solo constituye un derecho, sino un 

componente esencial del desarrollo humano y la gobernanza democrática. Por esta razón, 

resulta imprescindible promover la creación de plataformas digitales inclusivas, revisar 

los marcos normativos existentes, y desarrollar capacidades institucionales orientadas a 

facilitar la interlocución efectiva entre el Estado y la ciudadanía. 

De manera complementaria, se propone que futuras investigaciones profundicen 

en el diseño, implementación y evaluación de estrategias participativas adaptadas al 

sistema de salud paraguayo. La exploración de enfoques tecnológicos, el fortalecimiento 

de la formación ciudadana y el análisis comparativo de experiencias latinoamericanas 

podrían enriquecer las acciones futuras. Se espera que este documento sirva como base 

para nuevas indagaciones orientadas a mejorar la accesibilidad, la efectividad y el impacto 

real de la participación ciudadana en las políticas públicas de salud. 

5. CONCLUSIONES  

Los resultados obtenidos a lo largo de esta investigación permiten establecer una 

comprensión crítica y fundamentada sobre la situación actual de la participación 

ciudadana en la gestión del Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social (MSPBS) de 

Paraguay, evidenciando la persistencia de barreras estructurales, normativas y 

tecnológicas que limitan su implementación efectiva. 

El análisis desarrollado confirma que, si bien existe un reconocimiento 

generalizado de la importancia de incorporar a la ciudadanía en los procesos de toma de 

decisiones en salud, las condiciones institucionales vigentes no favorecen el ejercicio 

pleno de este derecho. Los mecanismos existentes carecen de solidez operativa, los 

canales de comunicación resultan insuficientes y el marco legal no contempla 
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disposiciones específicas que garanticen una participación activa, sostenida y vinculante 

por parte de la población. 

Se constató, además, una escasa integración de herramientas digitales orientadas 

a facilitar la interacción entre ciudadanía e instituciones, lo que restringe el acceso a 

instancias participativas, incluso en un contexto de creciente conectividad. Esta brecha 

tecnológica, sumada a la ausencia de políticas de formación ciudadana y de estructuras 

administrativas especializadas, limita la construcción de una cultura participativa en el 

ámbito sanitario. 

No obstante, se identificaron también oportunidades significativas para revertir 

este escenario. Entre ellas, destaca la posibilidad de adaptar experiencias internacionales 

exitosas y de alinear las reformas nacionales con los principios establecidos en los 

Objetivos de Desarrollo Sostenible. La incorporación progresiva de plataformas 

tecnológicas, la promoción de una normativa orientada a la participación efectiva, y la 

descentralización de los espacios de decisión aparecen como líneas de acción prioritarias. 

Se concluye, en consecuencia, que fortalecer la participación ciudadana en el 

MSPBS requiere una intervención integral que combine innovación normativa, inversión 

tecnológica y voluntad institucional sostenida. Solo a través de un enfoque sistémico será 

posible avanzar hacia una gestión pública en salud más democrática, transparente y 

orientada al bienestar colectivo. 
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