


Curso de vida

Objetivos de la presentación

• Caracterizar la importancia de la dimensión temporal en la 
construcción de la salud
• Reconocer las importancia de las experiencias tempranas 
sobre el presente y futuro de las personas
• Conocer los aspectos conceptuales y metodológicos asociados 
al enfoque de curso de vida
• Aplicar el enfoque de curso de vida en el abordaje 
programático de la salud infantil y adolescente
• Motivar a los/as participantes sobre posibles campos de 
desarrollo y aplicación del enfoque de curso de vida



Ecológico

Ambientes

Entornos

Geografías

Determinantes

Territorios

…

Micro

Macro

Dimensión  

contextual Dimensión temporal 

Curso / Ciclo de vida

Longitudinalidad

Continuidad

Intergeneracionalidad

Historia

Memoria

…

Dos dimensiones: una metáfora
R. Mercer



Existen diferentes enfoques o 

abordajes en salud

Cada uno de los enfoques responde a un paradigma en 

evolución. Los enfoques no son mutuamente excluyentes. 

• Derechos • Necesidades

• Ecológico

• Curso de vida

• Determinantes sociales

• Salutogénico

• Desarrollo inclusivo

• Biomédico

• Promoción de la salud

• Calidad de vida relacionada   

con la salud• Intercultural 

• Salud en todas las políticas• Epidemiológico

• Preventivo • Atención primaria de la salud

• Género • Espiritualidad



¿Quiénes de l@s aquí presentes 

han podido desarrollar de manera 

autónoma e informada sus 

proyectos de vida?

Para reflexionar



Fundamentos 
teóricos



Enfoque de Ciclo o Curso de Vida?

Reconociendo los estadios principales del curso de vida

7 días

28 días

1 año

Nacimiento

5 años

10 años

20 años

Periodo

Neonatal

Temprano

Periodo perinatal  

Periodo neonatalEmbarazo

Adulto

Infancia

Adolescencia

Niñez

Periodo

Reproductivo

Envejecimiento

Muerte

Años pre-escolares

Edad escolar



„Períodos sensibles‟ en el  

desarrollo cerebral

Visión Binocular 

0 1 2 3 7654

Alta

Baja

Años

Modos de respuesta habitual
Lenguaje

Control emocional

Símbolos
Socialización

Cantidad relativa

Audición Central 



Enfoque ecológico



Red Social

Sociedad Civil

Contexto socio-
económicoNacimiento Muerte

Adaptado de Hertzman y Keating

Enfoque ecológico de desarrollo y curso de vida





Optimizar las trayectorias: Estrategias Multinivel-Multisectorial
Tomado de Neil Halfon

0 20 40 60 80
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¿Qué es el enfoque de curso de vida?

Un complejo inter-juego de factores protectores 
y  de riesgo:

» Biológicos, 

» Comportamentales, 

» Psicológicos,  

» Sociales,

..que contribuyen a los desenlaces en salud a lo 

largo del curso de vida de las personas.



La siguiente generación

¿Qué es el enfoque de Curso de  Vida?

Observar la salud a través de la perspectiva de curso de vida 

implica abordar las siguientes áreas:

1. Su salud como un individuo

2. Su salud antes de haber sido concebido/a (por ejemplo 

la salud de su madre durante la pre-concepción)

3. La salud de sus hijos (componente intergeneracional).

Su vida

La vida de su madre/su padre



¿Por qué es importante el enfoque de curso de vida?

Ayuda a comprender que:

– Los beneficios máximos en un grupo de edad 
pueden derivarse de intervenciones realizadas en 
una edad más temprana

– Son necesarias intervenciones en varios momentos 
a lo largo del curso de vida para lograr mejores 
resultados y efectos acumulativos

– Existen riesgos y beneficios intergeneracionales que 
son esenciales a considerar en todos los grupos de 
edad 



Enfoque de curso de vida

La edad temprana (desde el inicio de 

proceso reproductivo) es un importante 

período en si mismo (crítico o sensible) 

que puede actuar como marcador de lo que 

le acontecerá a la persona a lo largo de su 

trayectoria vital. La noción de trayectorias, 

períodos de latencia y efectos 

acumulativos permiten explicar muchos 

hallazgos empíricos.



Mecanismos por los cuales las 
experiencia sociales tempranas pueden 
tener influencias a lo largo de la vida

• Latencia

• Acumulativo

• De camino



Enfoque de curso de vida

A diferencia del enfoque de “estilos de

vida del adulto”, el “enfoque de curso

de vida” enfatiza sobre los efectos

acumulativos a lo largo de la vida para

comprender los problemas de salud-

enfermedad.



El “embedding” se produce cuando

•La experiencia atraviesa en la piel y altera bio-desarrollo 
humano;

•Diferencias sistemáticas en la experiencia en diferentes entornos 
sociales conducen a diferentes estados del bio-desarrollo;

•Las diferencias son estables y de largo plazo; influyen la salud, el 
bienestar, el aprendizaje y/o el comportamiento a lo largo del 
curso de vida.

Inclusión biológica (embedding) y curso de vida

Hertzman C, Boyce T. How Experience Gets Under the Skin to Create Gradients in 
Developmental Health. Annual Review of Public Health, 2010: 31, 329- 47.



Visión gráfica de la inclusión biológica (Raúl Mercer)







• Epidemiología de curso de vida de enfermedades 
crónicas

El enfoque de curso de vida utiliza la 
evidencia en expansión de:

• Neurobiología - neurociencias

• Investigación sobre intervenciones tempranas

• Economía y formación de capital humano

• Relación genes/ambiente

• Epidemiología social



Trayectorias de salud y desarrollo humano
(WM Hollinshead, N Halfon et al) (2006)

Factores de riesgo

Factores Protectores

Edad

Nutrición pobre

Stress durante la gestación

Ausencia parental

Viiolencia

Depresión

Fracaso escolar

Consumo de drogas

Embarazo no esperado
Divorcio

Injurias Obesidad
Abuso de 
alcohol

Enfermedad 
crónica

Pérdida de la movilidad

Soledad

Hogar geriátrico

Buen inicio

Aprendizaje

Habilidades 
parentales

Visita domiciliaria

Buena escuela

Seguridad

Mentores

Deportes

Trabajo

Amistades Casamiento Recreación

Aprendizaje a lo largo de la vida

Participación comunitaria

Familia extendida
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Curso de vida: problemas de salud 

relacionados con la vida temprana

2nda

Década

3ra/4ta

Década

5ta/6ta

Década
Adulto 

mayor

• Fracaso escolar

• Embarazo 

adolescente

• Criminalidad

• Obesidad

• Hipertensión 

arterial

• Depresión

• Enfermedad 

coronaria

• Diabetes

• Envejecimiento 

prematuro

• Pérdida de la 

memoria



Nutrir el capital 
humano a lo largo 
del curso de vida:  
Invertir en el 
desarrollo infantil 
temprano 
(OMS 2014)



Curso de vida de los derechos (R. Mercer)

Mujeres
R. Nacidos/as

Primera infancia

Adolescencia

Adultez Vejez

• Derechos de 

la mujer

• Derechos 

sexuales y 

reproductivos

• CEDAW

• Derechos de la 

niñez

• Derechos de la 

adultez
• Derechos de 

la vejez

Todos los derechos tienen el mismo valor a lo largo del cuso de vida

• CDN
• x ej. OIT

Derechos de las personas con discapacidad (CPCD)

• CPAM



Curso de vida de los derechos (R. Mercer)

Mujeres
R. Nacidos/as

Primera infancia

Adolescencia

Adultez Vejez

• Derechos de 

la mujer

• Derechos 

sexuales y 

reproductivos

• CEDAW

• Derechos de la 

niñez

• Derechos de la 

adultez
• Derechos de 

la vejez

Todos los derechos tienen el mismo valor a lo largo del cuso de vidaTambién son interdependientes

• CDN
• x ej. OIT

Derechos de las personas con discapacidad (CPCD)

• CPAM



Aspectos 
metodológicos



Aportes de la epidemiología

Estudios observacionales
•Retrospectivos:  caso-control
•De prevalencia:  repeticiones
•Prospectivos: cohortes 

Epidemiología social con enfoque de 
curso de vida



Epidemiología de curso de vida

“Es el estudio de los efectos sobre la salud y 
sobre los desenlaces asociados a la salud que 
resultan de exposiciones biológicas 
(incluyendo las genéticas), ambientales y 
sociales que acontecen durante la gestación, 
la infancia, la adolescencia, la adultez y a 
través de las generaciones.”

Diana Kuh, J. Epidemiology and Community Health,  2003



Epidemiología intergeneracional

1. Transmisión intergeneracional de alguna 
característica
 Por ej: Transmisión intergeneracional del peso al nacer
 Estudios intergeneracionales con hermanos y primos
 Estudios intergeneracionales comparativos de gemelos
 Estudios intergeneracionales de ovo-donación y madres 

subrogantes
 Comparación intergeneracional materna y paterna
 Estudios intergeneracionales de migrantes



Epidemiología intergeneracional

2. Asociaciones intergeneracionales entre la exposición 
de los padres y resultados en salud de sus hijos/as

 Orígenes del desarrollo de las enfermedades del adulto
 Comparaciones de asociaciones materna/descendencia y 

paterna/descendencia 
 Modelos de randomización Mendeliana para inferencia 

causal 



Epidemiología intergeneracional
3. La asociación de exposiciones en la descendencia  con 

desenlaces en los padres

 La descendencia como expresión de las exposiciones 
parentales
o Programación fetal
o Comportamientos maternos (tabaco, alcohol)
o Imprinting materno
o Otros efectos epigenéticos

• Family matters
Designing, analysing and understanding family based studies in

life course epidemiology (Life Course Approach to Adult Health)

Edited by Deborah A. Lawlor and Gita D. Mishra - Mar 2009

http://www.oup.com/us/?view=usa
http://www.oup.com/us/?view=usa


Aportes de la sociología

Análisis de secuencias en ciencias sociales

El análisis de secuencias es el análisis estadístico 
de la sucesión de estados y eventos.  

Importante contribución en la comprensión de 
trayectorias de cohabitación, vivienda, carreras 
profesionales,  laborales, transiciones de la escuela 
al empleo o del empleo a la jubilación



Análisis de secuencias

Según Abbot A*.  “La realidad social acontece 
en historias que él denomina narrativas” 

Para Levy R.**, “Las narrativas involucran 
cuatro conceptos: trayectoria, estado, evento 
y transición”

* Sequence analysis and optimal matching methods in sociology.

Review and prospect. Sociological Methods and Research, 29(1), 3–33.

** Levy, R., Ghisletta, P., Le Goff, J. M., Spini, D., & Widmer, E. (2005). Towards an interdisciplinary
perspective on the life course. Advances in life course research. Amsterdam: Elsevier JAI.



Análisis de trayectorias





Claves para el análisis generacional

Socialización e infancia en la teoría sociológica (L.Gaitán)

Análisis de una 
generación

Comparación entre generaciones

Tiempo histórico 
Situación Social

Tiempo histórico 
Situación Social

Relación entre generaciones

Generación A

Generación B

Generación C

Generación D

Generación E

Generación F



Curso de vida y 
equidad



Las diferencias por NSE en el lenguaje a los 4 años se 
continúan ampliando en el curso de la vida

Cuartilos más ricos y más pobres Educación materna



Desarrollo de las inequidades y curso de vida
(Serie Lancet, 2011)

Óptimo Óptimo
Recuperación
Debajo del potencial

Factores de protección
> que riesgo

Factores de riesgo > que protección

Reducción de los factores de riesgo,  

aumento de los factores protectores, o 

intervención durante los períodos sensibles 

Trayectorias en las 

competencias y 

comportamientos

Función cerebral

Debajo del 

potencial

NacimientoPrenatal Infancia 

temprana
Adolescencia Adultez



Tasas de Retorno en Desarrollo Humano

Inversiones a lo largo de todas las edades

Programas Pre-escolares

Escuela

Capacitación laboral

Retorno

Por U$D

Invertido

R

2

4

6

8

0 6 18 Edad

Pre-

Escolar Escuela Post Escolar

Pedro Carneiro, James Heckman, Human Capital Policy, 2003



Health in All Policies: Seizing opportunities, implementing policies

8 Global Conference on Health Promotion
Health in All Policies Publication

June 7, 2013
Helsinki, Finland

2013



La Dignidad de los Nadies:  Voces en el Fénix Nº 22, 2013
http://www.vocesenelfenix.com/

Raúl Mercer



Ejemplos
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Edad

Opciones reproductivas a lo largo del curso de vida  

Nacimiento planificado

Nacimiento no planificado

Aborto espontáneo – feto muerto

Aborto  

Casada, no reporta  opción AC

Cohabita, no reporta  opción AC

Sola, no reporta  opción AC

Usa otro método AC

Usa diafragma, esponja, capuchón cervical

Preservativo

DIU

Anticoncepción hormonal

Esterilización masculina

Esterilización femenina

Abstinencia



Un plan de vida reproductiva es una guía a seguir en base al proyecto de
familia visualizado. Consiste en una serie metas que pueden contemplar
tener o no tener hijos/as, cuando desea tenerlos, y en qué condiciones.
El plan puede comenzar tempranamente en la adolescencia y ser
modificado con el correr del tiempo. Sería recomendable revisar el plan
anualmente en base a considerar si las metas prefijadas van acorde a los
cambios experimentados en la vida. Es recomendable discutir el plan de
vida reproductiva con el/la profesional de la salud. Su proveedor/a de
salud puede ayudar a desarrollar el plan y considerar las metas acorde
con cada persona.

Plan de vida reproductiva



Morbilidad materna grave en Argentina



Mujeres con 
diagnóstico de 

embarazo, parto o 
puerperio hasta el 

día 42

65.033(100%)

Mujeres con 
complicaciones

24843 (38.2%) 9, 10

CI95% 37.8 %-38.6%

Mujeres sin 
complicaciones

40190 (61.8%) Ω

CI95% 62.2% - 61.4%

Mujeres con 
condiciones 

potencialmente 
fatales

996 (1.53%)

IC95% 1.44% - 1.63%

Mujeres sin 
condiciones 

potencialmente 
fatales

23847 (36.7%)

CI 95% 36.0%- 37.3%

Mujeres con 
condiciones que 

amenazan su vida

552 (0.85%)

CI95% 0.78% - 0.92%

Mujeres sin 
condiciones que 

amenazan su vida

444 (0.68%)

CI95% 0.62% -0.75%

“Casi muertes
maternas”

518 (0.80%)

CI95% 0.73% -0.87%

Muertes maternas

34 (0.05%)

CI95% 0.03% – 0.07%

52.3 x 100.000 LB

CI95% 35.5 – 69.1         
x 100.000 RNV

Embarazos no 
planificados 11

32.777 (50.4 %)

CI95% 50.0 – 50.8

Historia evolutiva de las condiciones potencialmente fatales 

asociadas al proceso reproductivo

Sistema Sanitario

SeTP (impacto social)
(Educación, Trabajo, Vivienda, Desarrollo Social, Género) 

Población 

de mujeres 

en edad 

reproductiva





La prevención y la promoción de la 
salud son la clave



Mercadeo y curso de vida:

“Las empresas saben de desarrollo”

• Nacimiento• Embarazo • Preescolar • Escolar • Adolescencia

Sucedáneos de la 

leche materna

Comidas rápidas

Tabaco

Alcohol

Target de las intervenciones de mercadeo

C
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n
s
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m
o
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Consumo de comidas rápidas en 

países seleccionados (1995-1999)



Salud mental y curso de vida (tipos de stress)

•Stress positivo: reacciones adversas de duración breve (ingreso al jardín 

maternal, aplicación de una vacuna, ver caras desconocidas, sacar un 

juguete). Cambios fisiológicos. Parte del desarrollo. Se supera con apoyo y 

capacidad de afrontamiento.

•Stress tolerable: reacciones adversas más intensas pero también de 

duración breve (muerte de un ser querido, desastre natural, accidente, 

disrupción familiar  -separación o  divorcio). Puede superarse con apoyo. 

Puede transformarse en positivo o en tóxico dependiendo de la calidad de 

apoyo.

•Stress tóxico: reacciones adversas intensas sostenidas en el tiempo 

(semanas, meses o años). Ej. maltrato (abuso y negligencia). Ocasiona 

cambios permanentes sobre el neurodesarrollo.



7 días

28 días

1 año

Nacimiento

5 años

10 años

20 años

Periodo

Neonatal

Temprano

Periodo perinatal  

Periodo neonatalEmbarazo

Adulto

Infancia

Adolescencia

Niñez

Periodo

Reproductivo

Envejecimiento

Muerte

Años pre-escolares

Edad escolar

Desenlaces  a 

corto y largo 

plazo

Abuso de alcohol

EPOC

Depresión

Muerte fetal

Uso de drogas ilícitas

Enfermedad 

isquémica cardiaca

Enfermedad hepática

Violencia íntima de 

pareja

Múltiples parejas 

sexuales

ETS

Consumo de tabaco

Intento de suicidio

Embarazos no 

buscados

EAI o ACE

Abuso
Emocional

Físico

Sexual

Negligencia
Emocional

Física

Disfunción en el hogar
Madre tratada con violencia

Abuso de sustancias en el 

hogar

Enfermedad mental en el 

hogar

Separación o divorcio de los 

padres

Miembro de la familia en la 

cárcel

Eventos adversos en la infancia (EAI o ACE) y 

consecuencias a lo largo del curso de vida

The effects of childhood stress on health across the lifespan (US Departmente of HHS – CDC, 2007)



ACE
Adverse Child Experiences

Experiencias Adversas en la Infancia

ASEC
Adverse Social 

Experiences in Children

Tránsito conceptual

Experiencias sociales 
adversas sobre la infancia



Género

Precon-

cepción

In útero

R.N.

Infancia

temprana 

Infancia

tardía 

Adoles-

cencia 

Adultez
Vejez

Consumos

Actividad física 

diferencial

Violencia sexual

Accidentes

Morbilidad y

Mortalidad 

Reproductiva

Tecnologías 

de selección 

de sexo

Aborto

selectivo

Infanticidio 

femenino

Negligencia

Maltrato

Morbilidad y

mortalidad por 

enfermedades 

crónicas

Cuestiones de Género y Curso de Vida (modificado)
Fikree FF, Pasha O. BMJ Vol 328, pp 823, 2004 

Mortalidad 

infantil

http://www.bmj.com/content/vol328/issue7443/images/large/fikr150854.f1.jpeg


Juego y curso de vida

7 días

28 días

1 año

Nacimiento

5 años

10 años

20 años

Periodo

Neonatal

Temprano

Periodo perinatal  

Periodo neonatalEmbarazo

Adulto

Infancia

Adolescencia

Niñez

Periodo

Reproductivo

Envejecimiento

Muerte

Años pre-escolares

Edad escolar

Juegos de 

crianza

Juegos de 

socialización

Juegos 

de 

riesgo



Susceptibilidad genética al cáncer

Riesgo acumulado

Desarrollo
de cáncer

Edad

Vida 
fetal

Infancia Adolescencia Adulto Adulto mayor

• Nutrición 
materna
• Exposición a 
carcinógenos
• Crecimiento y 
desarrollo fetal 

• Lactancia materna
• Infecciones
• Micronutrientes
•Contaminantes
• Crecimiento en 
talla
•Comportamiento
•Actividad física
• Alimentación
• Actividad física

• Tabaco
• Infecciones
• Contaminantes
• Obesidad
• Actividad 
física/sedentarismo

• Embarazo y lactancia
• Comportamientos de riesgo
• Actividad física 
•Dieta 
• Tabaco
• Alcohol

Prevención del Cáncer a través del Curso de Vida

Uauy R & Solomons N. (2005). 



Prevención de Obesidad a través del Curso de Vida 

Edad

Vida 
Fetal

Vida Adulta

AdolescenteLactantes y 
Niños 

Infecciones
Micronutrientes
Crecimiento
Actividad Fisica
Televisión
Alimentación
Nivel Soc. Ec.

Obesidad
Sedentarismo
Inactividad
Tabaco
Nivel Soc. Ec.

Conductas de riesgo en adultos 
Dieta/Actividad Física, 
Tabaco, Alcohol
Riesgos Biológicos
Nivel Socio-económico
Condiciones ambientales
Nivel Soc. Económico

Nutrición
Materna
Crecimiento
Peso al 
Nacer
Nivel Soc. Ec.

Riesgo 

Acumulado

Susceptibilidad Genética a Obesidad 
62



Influencias socio-económicas sobre las enfermedades 

cardiovasculares a lo largo del curso de vida

Situación socio-económica

Condiciones 

intrauterinas

Condiciones 

educativas y 

ambientales

Recursos e 

ingresos

Condiciones 

laborales y 

de ingresos

NIÑEZ

Bajo peso al 

nacer RCIU

Tabaco/dieta 

/ejercicio
Atención 

médica 

inadecuada

Stress 

laboral

Adaptado de: Social Epidemiology (Berkman/Kawachi)

Arteriosclerosis Déficit 

funcional

Enfermedad 

cardiovascular

NACIMIENTO ADULTEZ VEJEZ



Prevención de enfermedades cardiovasculares a través del curso de vida 

Edad

Embarazo

Vida Adulta
AdolescenteLactantes y 

Niños

Bajo peso al 
nacer y 
prematurez
Crecimiento 
deficiente
Deprivación
socioeconómica
Factores 
psicosociales 
Obesidad
Dieta

Presión arterial
Colesterol sérico
Tabaco
Actividad física

Presión arterial
Colesterol sérico
Obesidad
Inseguridad en el empleo, 
desempleo
Baja talla 
Consumo de alcohol 
Diabetes y síndrome metabólico

Exposiciones
durante el 
embarazo

Riesgo 

Acumulado

Susceptibilidad Genética
64
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Salud 
materna y 
dieta 
Herencia: 
genética y 
riesgo 
ambiental

Davey Smith G, Lynch JW. In press, Kuh D, Ben-Shlomo Y. (Eds). A Lifecourse Approach to chronic Disease Epidemiology (Vol 2). 



¿Cuál es la pregunta que pocas veces le hacemos 
a un niño o niña con discapacidad?

Discapacidad y Curso de vida



El viaje de la vida 
(Journey of lifetime)

Un programa que aborda 
el manejo de la 
discriminación con 
enfoque de curso de vida

“Manejo el stress de 
manera que no genere 
stress en mi bebé”

Wisconsin, USA



Campos de 
aplicación



Campos de aplicación del enfoque de 
curso de vida

1. Para evaluar riesgos y brechas 

4. Para identificar intervenciones efectivas

5. Para identificar medidas de impacto

2. Para reconocer los períodos críticos 

3. Para reconocer los períodos sensibles (VO)



7 días

28 días

1 año

Nacimiento

5 años

10 años

20 años

Periodo

Neonatal

Temprano

Periodo perinatal  

Periodo neonatalEmbarazo

Adulto

Infancia

Adolescencia

Niñez

Periodo

Reproductivo

Envejecimiento

Muerte

Años pre-escolares

Edad escolar

Promoción del desarrollo psicosocial y curso de vida (CHCT)

Protección al trabajo 

y la vejez

Marcos 

legales y 

normativos

Evaluación 

psicosocial 

abrevidada

Programas 

educativos 

para la  

ciudadanía

Programas de 

acompañamiento

Derechos 

durante el parto 

y puerperio

Visitas 

domiciliarias

Promoción de la 

participación

Visitas guiadas

Talleres 

de apoyo

Modalidades de 

apoyo a niños y 

niñasApoyo 

diferenciado y 

garantías a la 

población más 

vulnerable

Prestaciones 

educativas (salas 

cuna y educación 

parvularia)



7 días

28 días

1 año

Nacimiento

5 años

10 años

20 años

Periodo

Neonatal

Temprano

Periodo perinatal  

Periodo neonatalEmbarazo

Adulto

Infancia

Adolescencia

Niñez

Periodo

Reproductivo

Envejecimiento

Muerte

Años pre-escolares

Edad escolar

Sistema de Protección Social y Curso de Vida (CHILE)

Chile Crece Contigo

Chile  Solidario

Protección al trabajo 

y la vejez



Modelo de eco-bio-desarrollo 
para programas y políticas de primera infancia

Políticas y programas
Niveles de  Innovación

Atención Primaria de la Salud
Salud Pública
Cuidados y Educación 
Temprana
Protección infantil- Derechos
Intervenciones tempranas
Estabilidad económica 
familiar
Desarrollo comunitario
Acciones del sector privado

Capacidades de la 
Comunidad y Cuidadores

Tiempo y compromiso

Recursos financieros, 
psicológicos e institucionales

Habilidades y conocimientos

Bases para un 
Desarrollo Saludable

Relaciones estables y 
responsivas

Ambientes seguros y de 
apoyo

Nutrición adecuada

Biología de la Salud y 
el Desarrollo

Acumulativo a lo largo  
del  tiempo

Inclusión biológica
(embedding)

Adaptaciones 
Fisiológicas o 

Interrupciones

Relación 
Genes y  

Ambiente

Comportamientos 
relacionados con la salud

Logros académicos y 
productividad 
económica

Salud física y mental

Desenlaces en 
el bienestar

a lo largo de la vida

Ecología Biología Salud física 
y mental 

De: Committee on Psychosocial Aspects of Child and Family Health (2012)



Desarrollo y Curso de Vida:
Responsabilidad individual o colectiva?





Un legado de 
Clyde Hertzman


