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RESUMEN

La intensificacion de los riesgos asociados al cam-
bio climatico, la contaminacion, la pérdida de bio-
diversidad y las inequidades socioambientales
plantea una exigencia ineludible a la educacion
superior en salud: incorporar la dimension ambien-
tal de manera holistica y transversal. El presente
articulo tuvo como objetivo sistematizar la eviden-
cia cientifica que respalda dicha integracion desde
los enfoques de salud planetaria, una sola salud
“One Health” y determinantes socioambientales.
Se asumid una investigacion mixta que combind
una sistematizacion tedrica orientada por PRISMA
2020 con un analisis bibliométrico de registros de
Scopus procesados con el software VOSviewer
1.6.20. Se incluyeron 19 estudios para la sintesis
cualitativa y 234 registros para el andlisis de datos
y metadatos. Los resultados evidenciaron un in-
cremento sostenido de publicaciones desde 2022,
predominio de revisiones y estudios descriptivos,
y una concentracion tematica en salud planetaria,
One Health, sostenibilidad, cambio climatico y for-
macion curricular. El andlisis bibliométrico identifico
cinco clusteres de co-ocurrencia de palabras clave:
salud publica y epidemiologia ambiental, formacion
curricular, cambio climatico y sostenibilidad, inter-
faz humano-animal-ambiente, e inequidad y justicia
social. Se concluye que existe consenso sobre la
necesidad de transversalizar estos enfoques en los
curriculos de salud, aunque se requiere fortalecer
la evidencia empirica y profundizar en las experien-
cias latinoamericanas.
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ABSTRACT

The intensification of risks associated with climate
change, pollution, biodiversity loss, and socio-en-
vironmental inequalities presents an unavoidable
challenge to higher education in health: to incor-
porate the environmental dimension holistically and
across all disciplines. This article aimed to systema-
tize the scientific evidence supporting this integra-
tion from the perspectives of planetary health, One
Health, and socio-environmental determinants. A
mixed-methods approach was used, combining a
theoretical systematization guided by PRISMA 2020
with a bibliometric analysis of Scopus records pro-
cessed using VOSviewer 1.6.20 software. Nineteen
studies were included for qualitative synthesis, and
234 records were used for data and metadata analy-
sis. The results showed a sustained increase in pu-
blications since 2022, a predominance of reviews
and descriptive studies, and a thematic concen-
tration on planetary health, One Health, sustainabi-
lity, climate change, and curriculum development.
The bibliometric analysis identified five clusters of
keyword co-occurrence: public health and environ-
mental epidemiology, curriculum development, cli-
mate change and sustainability, human-animal-envi-
ronment interface, and inequality and social justice.
It concludes that there is a consensus on the need
to mainstream these approaches into health curri-
cula, although further empirical evidence needs to
be strengthened and Latin American experiences
explored in greater depth.
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INTRODUCCION

El planeta atraviesa una encrucijada sin precedentes. El
cambio climatico, la contaminacién atmosférica, la pérdi-
da acelerada de biodiversidad y la degradaciéon de los
ecosistemas ya no son amenazas futuras: son realidades
que condicionan la carga de enfermedad, comprometen
la seguridad alimentaria y profundizan las inequidades en
salud. De ahi que la formacién de quienes cuidan la sa-
lud de las personas no pueda permanecer ajena a esta
realidad. La academia tiene, en este momento historico,
una responsabilidad que va mas alla de transmitir cono-
cimientos clinicos.

A escala global, la evidencia es contundente: una parte sig-
nificativa de la morbilidad y mortalidad por enfermedades
prevenibles se vincula con factores de riesgo modificables,
entre ellos la contaminacion atmosférica y las exposiciones
ocupacionales. Segun Fink et al. (2026), esto fundamenta
la centralidad del enfoque ambiental en la prevencion y en
la formacion del personal de salud, pues sin profesionales
capaces de leer el territorio ambiental, dificiimente se po-
dran disefiar intervenciones realmente efectivas.

En este contexto cobran especial relevancia dos enfoques
interdisciplinarios que han ganado terreno en la agenda
cientifica y educativa internacional. Por un lado, “salud pla-
netaria” que se orienta al estudio de la relacion entre el
bienestar humano y los sistemas naturales, proponiendo
reorientar politicas, investigacién y formacion hacia la sos-
tenibilidad, la resiliencia y el abordaje de sindemias deriva-
das de crisis planetarias y vulnerabilidades sociales. Por
su parte, una sola salud conocido por el término en inglés
“One Health” enfatiza la interdependencia entre salud hu-
mana, animal y ecosistémica, siendo particularmente ope-
rativo en problemas como las zoonosis, la resistencia an-
timicrobiana, la seguridad alimentaria y la contaminacion
ambiental (Roopnarine et al., 2025). Ambos enfoques no
solo se complementan, sino que se refuerzan mutuamente
cuando se articulan en propuestas formativas.

La incorporacion de estos marcos en la educacion sani-
taria avanza, aunque de manera desigual. Existen pro-
puestas concretas en la formaciéon en atencion sanitaria
sostenible, aprendizaje interprofesional y competencias
transformadoras (LeClair et al., 2024; Jacobsen et al.,
2024). Sin embargo, estudios diagnosticos realizados
en Latinoamérica revelan una realidad preocupante en
cuanto a las posibles brechas de conocimiento docente,
la débil integracion curricular de la dimension ambiental
y el predominio de acciones aisladas frente a estrategias
transversales (Arroyo et al., 2021; Rodriguez et al., 2020).

En Ecuador, la urgencia del tema es todavia mas visible.
Estudios recientes demuestran que la contaminacion am-
biental y las condiciones de vulnerabilidad tienen grandes
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efectos en la salud publica, contribuyendo aproximada-
mente en el 24% de las muertes vinculadas tanto a enfer-
medades no transmisibles (ENT) como a enfermedades
transmisibles (Garzoén, 2024). A su vez los efectos del
cambio climatico se materializan en inundaciones, des-
lizamientos, incendios forestales que sumado a eventos
catastroficos como el derrame de petréleo en la provincia
de Esmeraldas (United Nations Children’s Fund, 2025),
reflejan la necesidad de preparacion y respuesta inter-
sectorial del personal sanitario para la transformacion de
los servicios de salud en escenarios de crisis climatica,
degradacion ambiental y comprension de los determinan-
tes socioambientales de la salud (Pan American Health
Organization, 2024).

Existe un consenso creciente sobre la necesidad de in-
corporar la dimensién ambiental en la formacion de profe-
sionales de la salud, sin embargo, la evidencia disponible
se encuentra dispersa en distintos enfoques, disciplinas
y contextos formativos, 1o que dificulta una comprension
integrada de su relevancia curricular y de sus tendencias
de investigacion.

En concordancia con la problematica antes expuesta se
identifica como objetivo de esa investigacion, sistema-
tizar la evidencia cientifica que respalda la integracion
holistica de la dimension ambiental en la formacion de
profesionales de la salud, desde una concepciéon que re-
conozca la interdependencia entre la salud humana, ani-
mal, ecosistémica y los determinantes socioambientales
como son: salud planetaria y one health.

MATERIALES Y METODOS

La investigacion se desarrolld bajo un enfoque mixto
(cuali-cuantitativa) en virtud del algoritmo seguido para
la investigacion cientifica y el alcance del estudio. Para
la sistematizacion tedrica se tomdé como base las espe-
cificaciones del protocolo PRISMA, lo que permite arribar
al analisis y metaandlisis de la evidencia cientifica para
identificar los hallazgos méas relevantes a fin de garantizar
la reproducibilidad de la revision sistematica, permitien-
do a otros investigadores evaluar, validar los resultados,
reducir el sesgo y la subjetividad en la presentacion de
los hallazgos, con la intencion de fortalecer la evidencia
cientifica y facilitar la toma de decisiones.

Este procedimiento se apoy6 en la gestion de textos en
revistas indexadas de acceso abierto, repositorios digita-
les institucionales y bases de datos:

a. primera capa exploratoria: Se desarrollé en Google
Scholar, y Scopus empleando términos centrales
(“Una Salud” + “formacion profesional universitaria” +
“salud” + “medio ambiente” + “salud planetaria”.

b. segunda capa de busqueda: Se us6 bases especia-
lizadas (Medline, Global Health, PubMed) afinada
con motores de busqueda acoplados a operadores
booleanos: OR/AND, y enmarcada en un periodo de
tiempo (temporalidad) que abarca los ultimos 10 afios
(2016-2026).

c. inclusiéon de repositorios regionales para literatura en
portugués/ espafiol/ inglés/.



La compilacion se desarrolld6 considerando la corres-
pondencia del tema, se examind el resumen, el objetivo
del estudio, la metodologia adoptada y los principales
resultados.

Se continué con el andlisis bibliométrico (cuantitativo)
para el estudio de datos y metadatos, centrando el anali-
sis de la métrica solo en los articulos cientificos compila-
dos en la base de datos SCOPUS, para lo cual se siguid
el siguiente procedimiento:

- Seleccion de estudios: Para obtener los mejores resulta-
dos en la exploracion realizada se aplicaron estrategias
de busquedas a toda la literatura indexada en Scopus
de los ultimos 10 afos de 2016- 2026.

- Extraccion de datos: Se utilizaron las herramientas del
software VOSviewer del programa estadistico R para la
extraccion de la informacién de las variables a anali-
zar segun las dimensiones explicadas anteriormente.
Se evaluo la produccion cientifica por coocurrencia en
palabras claves, analizando su comportamiento por
Cluster y su tendencia en: Network Visualization/ Over-
lay Visualization/ Density Visualization. En este sentido,
se asumio el valor del enlace y el tamafo del punto que
identifica el peso de la variable, teniendo presente que
mientras mas grande es el punto de la palabra clave
mas fuerte el ftem, y mas importante es la investigacion
y sus aportes. En los enlaces se consider6 la cercania
entre palabras clave y la interconexion entre variables.

- Evaluacion de la calidad de la evidencia: Posterior a los
pasos descritos, se analizaron los resultados de forma
cualitativa y con base en esta informacion, se elabora-
ron las tablas y gréficos presentados en la seccion de
resultados.

Los criterios de para la seleccion de la poblacion y la

muestra se detallan en la figura 1.

Identificacion de estudios a través de bases de datos y

registros
- Registros eliminados

Total de registros : o
= h X — por no cumplircon el requisito de
g | identificados:(N=2343) | | “Temporalidad=2016-2026y
§ carrespondencia con el tema:
B (n=1254
E Articulos duplicados (n=263)

Registros incluides |, Registroexcluido
para revision a texto Razdn 1: por no ser articulos en
S completo (n = 826) portugués/inglésy espafiol (n =
k] 211)
IS Razdn 2: Articulo duplicados:
i (n=326)

- Articulos evaluados por
_E su accesibilidady Articulos excluidos
:3 elegibilidad en palabras [ Informes acceso abierto (n =36)
& claves(n = 258)
&£
. !

Registros incluidos en el estudio para analisis de datos y
2 metadatos (n=253) Estrato 1: Registro direccionados para la
=2 | sistematizaciontedrica: (n=19)
% Estrato 2: Registro direccionado para el analisis bibliométrico (n=
= 234)(base de datos SCOPUS)

Figura 1. Estrategia de busqueda: criterios de inclusion y
exclusion.
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RESULTADOS Y DISCUSION

Para la evaluacion de la evidencia cientifica se utilizé los
criterios de evaluacion por niveles de evidencia, defini-
dos y validados por Oxford Centre for Evidence-Based
Medicine (OCEBM) que se emplean para promover los
resultados cientificos basados en la calidad de la eviden-
cia cientifica, considerando su fuerza metodoldgica. Esta
escala es ampliamente utilizada en revisiones sistemati-
cas (Howick et al, 2009):

Nivel de evidencia
| = revision sistematica/meta-analisis
Il = estudio cuasiexperimental/cohorte
[ll = estudios descriptivos/transversales
[V = opinion experta/caso Unico
Grado de recomendacion:
A = fuerte/evidencia consistente
B = moderada/evidencia limitada pero consistente

C = débil/inconsistente o limitada

En la sistematizacion tedrica se compilaron un total de 19
articulos (n=19), clasificados por afios como muestra la
tabla 1.

Tabla 1. Distribucion temporal y metodoldgica de los es-
tudios incluidos.

Afio Frecuencia | %

2019 1 53
2020 0 0
2021 0 0
2022 3 15,8
2023 6 31,6
2024 6 31,6
2025 3 15,8
Total 19 100

Tipos de estudios Frecuencia | %
Sistematizacion tedrica 10 52,6
Estudios cuasiexperimentales 0 0
Estudios preexperimentales 1 53
Estudios observacionales longitudinales | O 0
Estudios correlacionales 0 0
Cualitativo, fenomenolégico-hermenéuti- y 53
co
Estudio descriptivo 7 36,8
Total 19 100




El comportamiento de la distribucion temporal de los estudios realizados refleja un crecimiento significativo en los
ultimos afios, con un aumento notable en la frecuencia de estudios a partir de 2022 y un maximo en los afios 2023 y
2024. Predominaron los estudios de sistematizacion tedrica con 10 estudios para un 52,6% del total lo que indica una
fuerte inclinacion hacia este tipo de investigacion, seguido de los estudios descriptivos que representan el 36,8%.
Los pre-experimentales y cualitativos, representan el 5,3% con un estudio cada uno. Se aprecia ausencia de estudios
cuasi-experimentales y observacionales lo que evidencia limitaciones en el disefio de investigaciones sobre el tema o
un enfoque mas tedrico que practico.

Esta composicion indica que la literatura ha avanzado sobre todo en la construccion conceptual, el mapeo de compe-
tencias y la identificacion de experiencias curriculares, pero aun presenta limitada evidencia experimental o longitudi-
nal que permita evaluar el efecto de las intervenciones educativas en aprendizajes, competencias, practicas clinicas
o transformacion institucional.

A continuacion, se presenta el andlisis de la produccion cientifica incluida en la revision, organizada segun el tipo de
disefio metodoldgico, la poblacidon y muestra estudiada, las intervenciones o enfoques curriculares abordados, los
principales hallazgos reportados y la calidad de la evidencia cientifica, valorada en funcion de la solidez metodoldgica,

el nivel de evidencia y el grado de recomendacion (Tabla 2).

Tabla 2. Matriz abreviada de sintesis de la evidencia cientifica.

: o Contexto / I . :
Referencia Disefio muestra Aporte principal Evidencia
1. Carrion et al. s . Mapea marcos, competencias, contenidos y méto-
(2025) Revision 73 estudios dos docentes en salud planetaria y One Health. /e
I Identifica competencias de eco alfabetizacion, in-
2. Selvam et al. | Revision + proto- 42 articulos equidad ambiental y abogacia; reporta barreras | IlI/B
(2024) colo AR
docentes e institucionales.
3. Asaduzzaman et L . Cursos y curricu- | Sefiala brechas en el Sur Global y ausencia de un
al. (2022) Revision narrativa || ¢ globales maodulo universal de salud planetaria. ll-IV/B-C
4. Yasobant et al. Analisis descriotivo 61 cursos OH/PH/ | Predominio de One Health, concentracion europea /B
(2022) P EH y preferencia por modalidad online o cursos cortos.
5. Trombetta et al. . . . Evidencia escasez de experiencias del Sur Global y
(2023) Scoping review 9 estudios énfasis en medicina y enfermeria. /8
. . Propone diez rasgos de educacion de calidad: pen-
?2.02§|)mon et al Cualitativo ?g ]lcgfcodltn;%r;tses de samiento sistémico, ética, interdisciplina e integra- | I11/B
cion curricular.
7. Bonnamy et al. | Encuesta transver- Actitudes favorables, baja confianza docente vy
(2024) sal 97 docentes comprension restringida al cambio climatico. /8
- i Integracion ligera de conceptos de salud planetaria
8. Moro et al |nt9rven_mon edu 100 estudiantes con aceptacion estudiantil y cambios autorreporta- | 1I-111/B
(2022) cativa simple dos
Programas de o o . .
9. Walpole et al. Opinién con casos | medicina y enfer- Integra educacion sanitaria sostenible en curriculos V/B-C
(2019) . clinicos.
meria
10. Blom et al. | Serie de caso curri- | Estudiantes  de | Médulo longitudinal breve integrado a rotaciones V/C
(2023) cular medicina clinicas con tareas practicas.
11.  Lokmic-Tom- Casos Programas de sa- | Propone caja de herramientas para implementar sa- V/B-C
kins et al. (2024) lud lud planetaria en educacion terciaria.
12. MacKen- . . , .
zie-Shalders et al. [ Revision rapida 17 marcos y guias Compara he_rcrjarggntas pl)ara orientar curriculos; ad- l-1v/B-C
(2023) vierte necesidad de evaluar impacto.
13. Jacobsen et al. Consenso Educacioén en sa- | Define objetivos de aprendizaje en salud planetaria /B
(2024) lud global para curriculos de salud global.
14. Pendrey et al. ” . Escuelas de me- | Vincula salud planetaria con estandares de acredi-
(2023) Politica educativa dicina tacion y resultados de egreso. V/B-C
15. Judson et al. . . >4000 usuarios, | Casos clinicos sobre salud planetaria, One Health e
(2025) UG 99 paises infecciones; evidencia viabilidad global. ll-IvV/B-C
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17. LeClair et al. | Transformacion cu- | Escuelas de en- | Integra salud planetaria con competencias AACN,
. p > . L ! IV/B-C
(2024) rricular fermeria equidad ambiental y justicia social.
18. Roopnarine et Reflexion Medicina y veteri- | Propone educacion interprofesional con enfoque V/C
al. (2025) naria One Health para educacion climatica.
La calidad de la evidencia cientifica de los estudios in-  pocuments by year
cluidos, orientados a la incorporacion de la dimension 50
ambiental en la formacion de profesionales de la salud |

desde los marcos de salud planetaria, One Health, sos-
tenibilidad y determinantes socioambientales, mostré un
predominio de investigaciones ubicadas en los niveles Il
y IV segun los criterios empleados. En correspondencia,
los grados de recomendacion asignados fueron prin-
cipalmente B y C, lo que sugiere una base empirica de
calidad moderada a limitada para sustentar recomenda-
ciones concluyentes en este campo. Esta clasificacion se
correspondié con el predominio de revisiones, estudios
descriptivos, documentos de consenso, articulos de opi-
nién, estudios de caso y propuestas curriculares (Carrion
et al., 2025; Selvam et al., 2024; y MacKenzie et al., 2023)
donde se sistematizan marcos conceptuales, competen-
cias y estrategias pedagogicas para incorporar estos en-
foques en la formacién en areas de la salud.

Por otro lado, se identificaron estudios descriptivos
(Jacobsen et al., 2024; Judson et al., 2025; Yasobant et
al., 2022) donde se destacan propuestas de cursos, pro-
gramas universitarios, modelos curriculares y recursos
educativos relacionados con salud planetaria, One Health
y sostenibilidad. Resalta un estudio de intervencion edu-
cativa simple en Moro et al. (2022), clasificado como nivel
[I-1l, donde se reportd que el 71 % de los estudiantes
logré definir razonablemente la salud planetaria tras la
inclusion de contenidos breves en clases de fisiologia.
También se incluyd evidencia cualitativa, como el estudio
de Simon et al. (2023) donde se describe rasgos de una
educacion de calidad en salud planetaria.

La busqueda arrojo 234 registros de Scopus correspon-
dientes al periodo 2016-2026. Como se aprecia en la fi-
gura 2, la productividad por afio evidencia una tendencia
ascendente sostenida. El afno 2025 concentré 54 docu-
mentos, 2024 reuni6 49 y 2026 ya registraba 30 en el cor-
te de busqueda. Este comportamiento confirma que la
integracion de la dimension ambiental en la formacion de
profesionales de la salud constituye una linea de investi-
gacion en plena expansion, coherente con la aceleracion
de publicaciones identificadas. Este resultado concuerda
con Jacobsen et al. (2024), en su estudio propone ocho
Objetivos de Aprendizaje para la Salud Planetaria (PHLO,
por sus siglas en inglés) y concluye que estos deben ac-
tualizarse en la medida que los conceptos de salud global
y salud plantearia maduren como disciplinas académicas
en la formacion de profesionales de la salud.
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Figura 2. Produccion cientifica por afio en Scopus (perio-
do 2016-2026).

Entre las fuentes cientificas con mayor presencia se en-
contraron revistas en idioma inglés como: International
Journal of Environmental Research and Public Health,
One Health, Sustainability, BMC Medical Education,
Frontiers in Public Health, Journal of Climate Change and
Health y The Lancet. Esta diversidad de fuentes no es un
dato menor, sino que refleja el caracter interdisciplinario
del campo situado en la interseccion de la salud publi-
ca, la educacion médica, las ciencias ambientales y la
sostenibilidad.

En cuanto a la distribucion de la produccion por pais
de origen de los autores se observa una concentracion
marcada en paises desarrollados como Estados Unidos,
Reino Unido, Australia, Alemania, Canada, China, Italia,
Francia, Suiza e India (Figura 3).

Documents by country or territory

Compare the document counts for up to 15 countries/territories.

United States

United States 68 documents in Scopus

United Kingdom Click chart segment to view document list

Australio
Germany
canado
China |
ttoly
fFronce |
swirzeriond [N
Indio

Documents

Figura 3. Distribucién de documentos por pais de origen
del autor.

Como se aprecia existe una limitada presencia de publi-
caciones de autores de paises latinoamericanos lo que
podria interpretarse como ausencia de reflexion sobre el
tema en la region, sin embargo, en opinion de los auto-
res esta brecha de visibilidad cientifica podria obedecer
a desigualdades estructurales de financiamiento para la



cobertura en las bases de datos y a las barreras idiomaticas, argumentos que fundamentan la pertinencia del presente
trabajo.

Adicionalmente, se examind las relaciones entre las tematicas a partir de las palabras clave encontradas en la litera-
tura revisada. En la figura 4 se presenta un andlisis de co-ocurrencia de términos procesado bajo una estética de red
bibliométrica a partir de mapas y cluster relacionados. Se selecciond¢ la métrica de palabras claves para encontrar las
relaciones y las ocurrencias de ellas en los articulos.

attigudes

health knawlegdge, aitudes, p
de atti deofh personnel

s and @llestionnairesgy -

capacitﬂuildinga .
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(. antibiotigresistance, //
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ecol@sin | ’ healthhazard

beggilatin ggnerica

Figura 4. Mapa de relaciones entre palabras clave de la revision de la bibliografia.

Se identifico 189 items distribuidos en cinco clusteres principales que definen el estado del arte. Cada cluster revela
una dimension del campo. Los nodos de mayor fuerza total de enlace en la red fueron: cambio climatico, una sola
salud, salud publica, salud planetaria, educaciéon médica, curriculo, sostenibilidad, personal sanitario y zoonosis. La
estructura de la red muestra la coexistencia de cuatro ejes interpretativos: clinico-epidemioldgico, educativo-curricular,
socioambiental y uno operativo de una sola salud vinculado a la interfaz humano-animal-ambiente.

En la tabla 3 se resume los clusteres a partir del andlisis tematico de las palabras clave con mayor fuerza total de en-
lace en cada grupo identificado por VOSviewer.

Tabla 3. Andlisis de clusteres de coocurrencia de palabras clave (VOSviewer 1.6.20, n = 189 items)

Cluster Nombre interpretativo Palabras clave representativas Eje tematico Items (n)
1 (rojo) Salud publica, epidemiologia am- | public health, human health, disease bur- | Clinico-epidemiolé- 51
) biental y carga de enfermedad den, environmental risk, global health gico
Formacion curricular en salud pla- | medical education, curriculum, planetary o .
2 (verde) netaria y One Health health, one health, competencies Educativo-curricular | 45
3 (azul) Cambio ch_me}nc_o, sostenibilidad vy | climate change, susta|nab|_l|_ty, environmen- | g oo iental 49
salud ecosistémica tal health, ecosystems, resilience

Interfaz humano-animal-ambiente:

. . - : o . Zoonosis, antimicrobial resistance, food | One Health opera-
4 (amarillo) | zoonosis y resistencia antimicrobia- ’ ' P

33

na safety, emerging diseases tivo
. Inequidad, justicia social y determi- | social inequity, environmental justice, vul- . .
5 (violeta) nantes socioambientales nerability, syndemics, Global South Justicia ambiental 18

A través de la visualizacion del mapa de densidad de las palabras claves se puede observar en la figura 5 que entre
los temas relacionados con la dimensién ambiental en la formacion de profesionales de la salud existe una recurrencia
en cuanto a: una sola salud, cambio climatico, salud publica, educacién y salud planetaria, como los ndcleos de mayor
densidad tematica.
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Figura 5. Mapa de densidad de palabras clave.

Los resultados obtenidos confirman que la integracion de
la dimension ambiental en la formaciéon de profesionales
de la salud constituye un campo emergente en rapida
expansion, lo que concuerda con Carrion et al. (2025)
que hace referencia a la heterogeneidad de los marcos
conceptuales, las competencias, el contenido y los mé-
todos de ensefianza en la formacion en salud planetaria
para profesionales de la salud y sugiere que las inves-
tigaciones futuras deberian centrarse en el desarrollo y
la evaluacién de modelos educativos basados en la evi-
dencia para abordar los desafios cambiantes de la salud
planetaria.

CONCLUSIONES

Los resultados evidenciaron la necesidad de integrar la
dimensiéon ambiental en la formacion de los profesionales
de la salud, mediante la incorporacion transversal de la
salud planetaria, el enfoque One Health, la sostenibilidad
y los determinantes socioambientales en los planes de
estudio.

Los hallazgos mostraron un crecimiento de la produccion
cientifica a partir de 2022, con predominio de revisiones y
estudios descriptivos. El campo de estudio se encuentra
en una etapa de consolidaciéon conceptual, se requiere
investigaciones empiricas que evallen el impacto de las
intervenciones curriculares en el desarrollo de compe-
tencias, las practicas profesionales y la transformacion
institucional.

El analisis bibliométrico permitié reconocer nicleos tema-
ticos vinculados con la salud publica y la epidemiologia
ambiental, la formacion curricular en salud planetaria y
One Health, el cambio climatico y la sostenibilidad, la in-
terfaz humano-animal-ambiente, y la inequidad vy justicia
social. La evoluciéon temporal de los términos confirmo
una tendencia reciente hacia enfoques curriculares, pe-
dagogicos y competenciales, lo que refuerza la necesi-
dad de avanzar desde la reflexion tedrica hacia propues-
tas formativas concretas.
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La concentracion de la produccion cientifica en Scopus
de articulos de palses angléfonos y europeos, junto con la
limitada visibilidad de América Latina, evidencio la nece-
sidad de fortalecer investigaciones latinoamericanas que
articulen la salud planetaria y One Health con los riesgos
ambientales locales, la justicia social y la transformacion
curricular en los programas de ciencias de la salud.
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