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Las politicas e intervenciones en todos los sectores pueden influir mucho en la salud de los habitantes
de las ciudades. El enfoque de la salud en todas las politicas proporciona un marco para comprender la
manera en que los entornos urbanos afectan la salud y la forma en que se pueden aprovechar las politicas
que influyen en estos entornos para que las ciudades sean saludables e incluyentes.

Salud Urbana en América Latina (SALURBAL) tiene como objetivo favorecer el entendimiento de los
determinantes sociales y ambientales de la salud en las ciudades latinoamericanas, asi como el impacto de
las politicas e intervenciones urbanas de muiltiples sectores en la salud.

La Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) apoya a los actores locales y nacionales de la Region
de las Américas que buscan aplicar el enfoque de la salud en todas las politicas en la formulacién de
politicas. En la Estrategia y plan de accién sobre promocién de la salud en el contexto de los Objetivos de
Desarrollo Sostenible 2019-2030 se destaca la importancia de la accién intersectorial y la participacion de
las comunidades para abordar los determinantes sociales de la salud.

¢ El enfoque de la salud en todas las politicas reconoce que la salud depende de mucho mas que la
atencion médica y subraya la necesidad de estrategias integradas que aborden los determinantes sociales
y ambientales de salud.

e Para promover la salud, las ciudades deben afrontar desafios en diversos sectores, como la planificacién
urbana, el transporte, la vivienda, los entornos alimentarios, la educacion, la energia, la ingenieria y la
economia. [1]

¢ Ademas de promover la salud, un enfoque de la salud en todas las politicas puede redundar en
cobeneficios ambientales y sociales, y facilitar el logro de los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS) en
un marco de salud planetaria. [2]

* Lainvestigacidon y experiencia técnica en todos los sectores demuestran que puede aplicarse un enfoque
de la salud en todas las politicas para cambiar politicas dentro de las muchas areas que influyen en la
salud y en la equidad en la salud.

¢ Para apoyar un enfoque eficaz de la salud en todas las politicas, se necesitan mas pruebas del impacto
que tiene en la salud, las politicas y las intervenciones de diversos sectores.



i Qué es la salud en todas las politicas?

La salud en todas las politicas es un enfoque de las politicas publicas en todos los sectores (por
ejemplo, educacién, trabajo y empleo, medioambiente, planificacion urbana, parques y recreacion) a fin
de considerar sistematicamente las implicaciones para la salud de todas las decisiones de politica con
objeto de mejorar la salud de la poblacién y la equidad en la salud. [3] La salud en todas las politicas
pretende encontrar oportunidades para formular politicas en todos los sectores que puedan tener
implicaciones para la salud y la equidad en la salud, evaluando los posibles efectos de las politicas
existentes y luego promoviendo y negociando los cambios necesarios. [4]
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iPor qué la salud en todas las politicas es importante para
la salud urbana?

La salud mas alla de la atencion

El enfoque de la salud en todas las politicas reconoce

! que el suministro y la cobertura de atencién de salud son
solo dos de muchos aspectos de los entornos urbanos
que influyen en la salud fisica y mental. [5] Aunque el
ministerio de salud suele considerarse como el principal
responsable de la salud, las medidas de politica de todos
los sectores tienen un gran impacto en la salud de las
personas, y todos los sectores deberian tener en cuenta
la salud en sus procesos de formulacién de politicas. Las
N caracteristicas del ambiente social y el entorno urbano
son importantes determinantes de la salud en las ciu-
dades. En América Latina existen grandes diferencias

en estas caracteristicas, tanto entre las ciudades como
dentro de ellas, que a menudo dan lugar a considerables
inequidades en materia de salud. [4, 6] Para abordar las

© causas fundamentales de estas inequidades se requiere
~ delaaccion de varios sectores. [6, 7]

Elementos del ambiente social y el entorno urbano
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iPor qué la salud en todas las politicas es importante para la salud urbana?

Para formular y ejecutar politicas coordinadas y
efectivas en todo el gobierno encaminadas a promover
la salud y reducir las inequidades en materia de salud,
es necesario comprender los efectos que las demas
politicas tienen en la salud. Por lo general, se han
destinado pocos fondos y recursos a la investigacion
de los determinantes sociales y el impacto de las
politicas en la salud y en las inequidades en materia de
salud. [8]

Un “pensamiento sistémico” que
integre el conocimiento y las
perspectivas de los responsables de
las politicas, los investigadores y los
miembros de la comunidad podria
ayudar a comprender mejor dénde se
encuentran las principales lagunas en
el conocimiento y subsanarlas para
guiar las politicas e intervenciones
futuras. [6]

Cobeneficios para el ambiente y la
sostenibilidad

Las enfermedades cronicas,

las inequidades en materia de
salud y los costos de la atencién
estan relacionados con el
cambio climatico y la salud
ambiental y planetaria. [9]

Para alcanzar los Objetivos de Desarrollo Sostenible y
promover la salud urbana, se necesita la colaboracion
intersectorial y un énfasis en la equidad. [10] Un enfoque
efectivo de la salud en todas las politicas guia los
cambios normativos y estructurales integrados a fin de
fomentar la salud humanay el desarrollo, promover la
salud y la sostenibilidad ambientales, aprovechar al
maximo los cobeneficios y mitigar las consecuencias
negativas imprevistas. [5] En el cuadro 2 se presentan
ejemplos de este enfoque que promueve los
cobeneficios.




Conceptos fundamentales

La es un estado de completo bienestar fisico, mental y social,
y no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades. [11]

La es la salud y el bienestar de las personas que
viven en ciudades y zonas urbanas, en los cuales influyen las
diversas caracteristicas del entorno urbano social y edificado, y las
politicas relacionadas con el uso y la planificacién de la tierra, el
transporte, la vivienda, el empleo y los ingresos, la educacién, la
energia, el agua, el saneamiento y otros sectores. [6]

Los Determinantes Sociales de la Salud son las condiciones
diarias en las cuales las personas crecen, viven y trabajan, asi como
las estructuras, los sistemas, las politicas y los procesos sociales y
economicos que afectan su salud a lo largo de la vida. [5]

Los son las caracteristicas
de los medios sociales y fisicos y las politicas que influyen en la
salud en una ciudad o zona urbana.

El Ambiente Social abarca las caracteristicas de las

estructuras sociales y las comunidades en las cuales viven las
personas: ingresos, empleo, educacion, seguridad, cohesion social,
servicios sociales y organizacion institucional y del lugar de trabajo,
asi como discriminacion, segregacion y desigualdades. [12, 13]

El Entorno Urbano consiste en las caracteristicas del entorno
edificado en el cual viven las personas y los factores fisicos a los
cuales podrian estar expuestas. Abarca el uso de la tierray la
densidad de poblacion, el disefio de edificios y calles, los sistemas
de transporte, los parques y los espacios verdes, y la exposicién al
calor, la contaminacion del aire y otros factores. [12]




Conceptos fundamentales

La se refiere a la asignacion, el financiamiento, +
la calidad y la prestacion o el uso de servicios de salud. [14]

La existe cuando todos tienen una
oportunidad justa para alcanzar su pleno potencial en cuanto a la
salud y nadie esta en desventaja para alcanzarlo. [15] Para lograr la
equidad en la salud es necesario abordar los determinantes sociales
a fin de eliminar los obstaculos para la salud. [16]

Las ocurren cuando hay
diferencias injustas en la salud que crean mas desventajas para gru-
pos ya desfavorecidos. [14]

El Desarrollo Sostenible se refiere al desarrollo que satisface las
necesidades del presente sin comprometer la capacidad de las
generaciones futuras para satisfacer sus propias necesidades. [17]

Los 17 Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS), establecidos en
el 2015 en la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible y adoptados
por todos los Estados Miembros de las Naciones Unidas, buscan
poner fin a la pobreza, mejorar la salud y la educacion, reducir las
desigualdades, promover el crecimiento econémico y desarrollar
ciudades sostenibles para todos al abordar el cambio climaticoy la
preservacion del medioambiente. Los ODS, interconectados e
indivisibles, representan un cambio importante hacia la accion
intersectorial que podria llevar a un desarrollo econémico, ambiental
y social mas justo y sostenible. El enfoque de la salud en todas las
politicas en los entornos urbanos permite avanzar hacia los ODS, en
particularel 3y el 11.[18]

La es la salud de la civilizacién humana'y el
estado de los sistemas naturales de los cuales depende la
civilizacion. Un marco de salud planetaria procura mejorar la
comprension de las conexiones entre los sistemas naturales y la
salud, y promover el grado mas alto posible de salud, bienestary
equidad en todo el mundo. [19]




La salud en todas las politicas urbanas: ;como funciona?

En la Estrategia y plan de accion sobre la salud urbana 2011-2021, de la OPS, se reconoce la necesidad de un
enfoque intersectorial para abordar los determinantes sociales de la salud propios de las zonas urbanas y
fomentar la colaboracion para “reducir la pobreza y la desigualdad en materia de género, promoviendo el
desarrollo sostenible y la proteccién de los migrantes y las poblaciones indigenas y mejorando la calidad de
vida." [7]

Como ya se ha reconocido en muchas ciudades, para adoptar un enfoque de la salud en todas las politicas en la
planificacion urbana, la formulacién de politicas y la gobernanza, es necesario que los responsables de las
politicas de diferentes sectores consideren las implicaciones de sus decisiones para la salud y busquen
sinergias entre las medidas que promueven directamente la salud y mitigan los efectos negativos.

Hay muchas maneras en que los gobiernos urbanos estan aplicando y adaptando la salud en todas las politicas en
diferentes contextos. En el cuadro 1 se presentan algunos elementos clave que pueden guiar la implementacion
de la salud en todas las politicas en una ciudad y ejemplos de cdmo seria eso en la practica.
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¢CO6mo esta la OPS apoyando la implementacion de la salud en todas las politicas en la Region de las Américas?

La Organizacién Panamericana de la Salud (OPS) proporciona apoyo
técnico a gobiernos locales, responsables de las politicas y otros
interesados que procuran aplicar un enfoque de salud en todas las
politicas. La nueva Estrategia y plan de accién sobre promocién de la
salud en el contexto de los Objetivos de Desarrollo Sostenible 2019-2030
tiene como fin abordar los determinantes sociales de la salud por medio
de acciones sociales, politicas y técnicas, en particular la accién crucial a

nivel local. [18] En el Plan de accién sobre la salud en todas las politicas,
adoptado en el 2014 [4], se apoya la aplicacion de estrategias especificas
para la colaboracion intersectorial por los gobiernos nacionales y locales
en toda la Region y se refuerza la Estrategia y plan de accién sobre la
salud urbana del 2011, en la que se destaca la importancia de los
enfoques intersectoriales y participativos. [20]




Elementos
clave [1]

Metas claras

Cuadro 1. Elementos de un enfoque de la salud en todas las politicas
paralos gobiernos locales

¢Como seria en la practica?

Trabajar con representantes de multiples sectores a fin de
plantear metas claras para el logro de la salud, la equidad y la
sostenibilidad.

Compromiso
politico

*Incluir la salud en todas las politicas en el plan de desarrollo local.
*Aprobar una ordenanza local sobre la salud en todas las

politicas. [21]

*Indicar los cambios prioritarios de politica y los programas que
deban realizarse en distintos momentos.

Elaborar y distribuir un plan de accién local para la salud en todas
las politicas.

Estructura formal

Establecer un grupo de trabajo sobre la salud en todas las
politicas para proporcionar asistencia técnicay servir de
convocador y facilitador, encabezar la investigacion y la redaccion
de documentos y coordinar la participacion de los interesados. [9]
*Formar un equipo de salud en todas las politicas con
representantes de la alcaldia y los departamentos de salud y
medioambiente (como minimo), al cual cada oficina se
comprometa explicitamente a asignar tiempo y recursos.

Participacion de
otros sectores

‘Examinar las politicas, los programas y otras intervenciones
pertinentes para la salud.

*Sefalar los obstaculos para la colaboracion entre sectores.
«Contactar a representantes de otros sectores o departamentos.
*Coordinar sesiones de capacitacion sobre la salud en todas las
politicas; solicitar materiales y apoyo técnico de la OPS.
*Organizar reuniones regulares del grupo de trabajo intersectorial.
*Indicar las expectativas para la participacion de cada sector o
departamento.

*Sefalar el financiamiento necesario para elementos especificos
del plan de accion sobre la salud en todas las politicas.

Presupuesto *Indicar las contribuciones concretas (fondos, tiempo y otros
separado recursos) de los departamentos o sectores participantes.
-Solicitar apoyo de empresas locales y otras organizaciones. [22]
Fomentar la *Organizar talleres con miembros de la comunidad y otros
tici i6n d interesados para redactar ordenanzas sobre la salud en todas las
par 'cc'::ra:slon e politicas y otros documentos de planificacion. [21]

interesados y de
la comunidad

Establecer procedimientos formales para la verificacion y la
participacién de las comunidades en todo el proceso de ejecucion
del plan de accion sobre la salud en todas las politicas.

Pruebas de los
resultados

*Indicar los registros existentes y los procesos de recopilacion de
datos pertinentes para la salud.

*Formar alianzas con instituciones locales de investigacion a fin
de dar seguimiento a los efectos en la salud.




El enfoque de SALURBAL para comprender mejor la 8
salud en todas las politicas en la practica

~ La evidencia de los efectos de las politicas

. urbanas de distintos sectores en la salud y
en la equidad en la salud es indispensable
~ para un enfoque de la salud en todas las
politicas [14], pero este conocimiento falta
: en muchos contextos. [5] El proyecto Salud
Urbana en América Latina (SALURBAL), en
el cual participan varios paises, tiene como

B ‘ _ .. finalidad estudiar la forma en que el entorno

=g k. om ik el -y las politicas urbanas afectan la salud en

ke SRR - Ml toda América Latina.
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El contexto latinoamericano es especialmente
pertinente para generar una base de evidencia
sobre la salud en todas las politicas debido al
rapido crecimiento urbano, la diversidad de
entornos urbanos y las politicas a menudo
innovadoras que se aplican en toda la region.
El proyecto SALURBAL esta generando
evidencia pertinente para la salud en todas las
politicas mediante la compilacion, la
armonizacion y el analisis de datos sobre la
salud y el entorno social y fisico de las
ciudades. Como parte del proyecto también se
estan evaluando los posibles efectos de las
politicas y las intervenciones urbanas en la
salud y el medioambiente.




Cuadro 2. Evaluacion de los posibles efectos de las politicas y las
intervenciones

Posible impacto Posible impacto relacionado con
TRANSPORTE relacionado con la salud el medioambiente
T mayor cohesion social y bienestar
TransMiCable Jddisminucién de las tasas de

homicidio y traumatismos violentos

Bogo{a'(COIombla) . . 4 menor riesgo de enfermedades
Teleférico que conecta Ciudad Bolivar, respiratorias y de muertes
vecindario de ingresos bajos de la periferia, relacionadas

con una importante estacion de Bogota y Tmayor sentido de seguridad fisica

reduce considerablemente la duracién de los T mayores oportunidades para la

viajes de los residentes actividad fisica
J T mejora en la accesibilidad y

movilidad y habitos de viaje seguros . ..
. — 4 disminucién de la demanda

|
- -
Jreduccion de los riesgos y las tasas y el consumo de energia
de colisiones automovilisticas y de N CO(? el l_J’SogelbICIde_ta.S
Visién Cero las muertes relacionadas reauccion ae las emisiones
Ciudad de México T mayor conciencia de las practicas de ?'e gases de efecto
il z . .. conduccion segura de automoviles invernadero
Restr!CC|ones mas es.trlct.a’s del limite de ' @cfectos en la salud respiratoria 4 reduccién de la _
velocidad y mejor aplicacion de la normativa  @fomento de entornos mas propicios contaminacion del aire
I para modalidades activas de (PM, .y eBC)
transporte
Ecobici T aumento de la actividad fisica
Ciudad de México T habitos de viaje seguros
. . . 20 4 disminucioén de los
Sistema de bicicletas publicas en Talmatismosy de Ias mieres
———— gran escala relacionadas
- -

VIVIENDA

J disminucién de la mortalidad y la
morbilidad relacionadas con la vivienda
L reduccion de los factores de riesgo de

asma

Jdreduccion de los factores de riesgo de
Slelansk st s T mejor gestion de residuos y

T mayor conciencia y prevencion del Lreduccion de las emisiones
dengue y otras enfermedades de gases de efecto inverna-
transmitidas por vectores dero

T mayor seguridad, satisfaccion y bienestar 1 menos contaminacion del

suelo, el agua y el aire
1 mas espacios verdes y
parques y menos escor-

Jdreduccion de los factores de rentia, erosién y efecto de
riesgo de enfermedades isla de calor; captacion de
respiratorias carbono

T mejor salud mental
T mayor seguridad y cohesién
social

POLITICA ALIMENTARIA

T mas conocimientos sobre
nutricién y mejores decisiones y T mayor consumo de

practicas alimentos naturales, sin

Y isminucin de consumo e procesary reduccion e
P P uso de envases de

.Ldisminuci_én de la obesidad y las i erine
ENT relacionadas
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Cuadro 3. Condiciones propicias y medidas recomendadas

Algunas condiciones sociales y politicas facilitan la aplicacion de un enfoque de la salud en todas las politicas. [23]
Estas condiciones estan relacionadas con el apoyo politico, los conflictos de intereses y 10s grupos de presion de la
industria, la participacion y el poder de decision de las comunidades, las estructuras institucionales y la capacidad
financiera y técnica, entre otros factores. En el cuadro 3 se muestran medidas que los responsables de las politicas
pueden tomar para crear condiciones propicias en su contexto local.

Tipo

Condiciones
propicias

Asegurar la
continuidad del
apoyo publicoy
privado con el
transcurso del

Responsables de las
politicas:
accion recomendada

Establecer sistemas formales
para el seguimiento y la
vigilancia de los efectos en la
salud.

Cuando sea posible,
combinar argumentos

Ejemplos de las Américas

En Medellin, en el marco de la iniciativa de Ciudades
Saludables, se establecié un conjunto de indicadores y un
sistema de seguimiento en el 2015. El objetivo era mostrar los
efectos positivos de la accién relativa a los determinantes
sociales en los resultados en materia de salud y otros
resultados (por ejemplo, situacion socioeconémica) durante el
periodo de ejecucién del proyecto. [22]

El programa Humano, “Red de Tejido Social”, de Paipa

salud en todas las politicas.

° tiempo. sanitarios y econémicos al (Colombia) es una iniciativa intersectorial del gobierno
o promover la accién en municipal para integrar la salud en todas las politicas. El
N diversos sectores. modelo cc,>ncuerda_ con las directrices del departamento
g_ de Boyaca sobre ciudades, entornos y zonas rurales
o saludables. [23]
> .
8_ Establecer mecanismos
< Abordar los publicos de trapsparenma y El Programa Ambientes Verdes y Saludables (PAVS) de S&o
conflictos de eiflglr Su cump |r:1|ento. Forjar | paulo colabora con diversos agentes regionales, entre ellos
ntereses v la a |zt:1)rjzas regionales con otlros la OPS/OMS. La Junta Directiva del PAVS esta integrada por
resion dey go égrplosdpara promovelr a der | 4D equipo de expertos técnicos del gobierno, organizaciones
iF:1dustria otros (rjen icion e_(’:uentlas Y €l pOder | ho gubernamentales, la comunidad académicay
UboS coyn epggomacmn colectiva. organizaciones internacionales, a fin de mitigar los conflictos
grup Solicitar apoyo técnico y de intereses y proporcionar apoyo de alto nivel a agentes
intereses financiero de organizaciones
- . ; ! locales. [24]
especiales. internacionales, organismos
financieros y otras redes.
¢ | | La Ley para la Prevencién Social de la Violenciay la
S | Reforzar el sentido Incorporar formalmente la Delincuencia del estado de Chihuahua (México) es un
B | de pertenenciay lpart|C|.paC|on_d.<T la (iomunldad Y | ejemplo de ley estatal promulgada sobre la base del didlogo
S |empoderamiento |2 SO_]E'edaﬁ? civiienia social y los aportes de la comunidad. Mediante la integracion
€ |dela planificacion y ejecucion ded de consejos regionales, asociaciones vecinales y
S | comunidad. Intervenciones pertinentes de | 5 4anizaciones de la sociedad civil, el estado elaboré planes

municipales de ejecucion pertinentes para las localidades. [25]

Estructuras
intersectoriales

Establecer una
cultura
institucional de
colaboracién
intersectorial.

Establecer mecanismos (como
comisiones interministeriales,
grupos de trabajo, mesas
redondas) para incluir a
representantes de diversos
sectores en la formulacién de
politicas urbanas, la
planificacion e intervenciones.

Del programa “Vida en el Transito”, ejecutado inicialmente en
cinco ciudades brasilefias y extendido recientemente a 32,
surgio el Comité Intersectorial de Prevencion y Control de
Accidentes de Transito en el 2004. La iniciativa redne a
ministerios de salud, municipios y los sectores de la justicia,
el transporte y la educacién, junto con personal de salud local,
la policia municipal, universidades y organizaciones de la
sociedad civil, en una junta para la formulacién de medidas y
proyectos intersectoriales. [26]

écnica

”

Capacidad t

Fortalecer la
capacidad técnica
y la comprensién
de todos los
sectores, haciendo
hincapié en los
determinantes
generales de la
salud.

Realizar actividades
regulares de capacitacién
sobre la salud en todas las
politicas y aumento de la
capacidad con funcionarios
publicos de diversos
sectores.

En el 2015, la OPS/OMS colaboré para organizar el primer
curso sobre la salud en todas las politicas en Paramaribo
(Suriname), que conté con 65 participantes de ministerios,
organizaciones no gubernamentales y asesores de politica de
la subregion del Caribe. Estos cursos continuaron gracias al
compromiso del Ministerio de Salud y el Ministerio de
Relaciones Exteriores. [27]




Cuadro 4. Recomendaciones para los investigadores

Los investigadores apoyan la implementacion de la salud en todas las politicas en ciudades de la Region de las
Américas al recopilar y comunicar evidencia. Los equipos interdisciplinarios de investigacion pueden generar datos y
herramientas utiles, producir y difundir evidencia, hacer evaluaciones y dar a conocer experiencias que faciliten que los
responsables de las politicas adopten la salud en todas las politicas.

Tipo

Evidencia que
respalda la salud en
todas las politicas

Responsables de

las politicas:
necesidades

Evidencia para
apoyar y promover
el enfoque de la
salud en todas las
politicas

Cémo pueden contribuir

los investigadores

Formar equipos de investigacion
interdisciplinarios y apoyarlos para
que generen evidencia que sea
pertinente para la localidad sobre
los determinantes sociales y
ambientales de la salud en diversos
contextos.

Demostrar los cobeneficios de las
politicas urbanas para la salud y el
medioambiente.

Contribucion de SALURBAL

SALURBAL convoca un grupo de investigadores y expertos
interdisciplinarios en salud urbana. Mediante la compilacion
y el analisis de los datos existentes, asi como evaluaciones
de politicas, el proyecto esta creando una base de evidencia
para promover la comprensién de los efectos en la salud y
los posibles beneficios colaterales de las politicas urbanas.
Los eventos de SALURBAL para fomentar la participacion
en la formulacién de politicas permiten a los investigadores
del proyecto dialogar con las autoridades locales y otros
interesados con el fin de mejorar la pertinenciay la
aplicacién de los resultados del proyecto.

Evaluacién de programas

Evaluacion
continua de las
politicas e
intervenciones
para aumentar al

Trabajar con los gobiernos para
realizar evaluaciones continuas de
los efectos de las politicas e
intervenciones urbanas en la salud y
el medioambiente.

Hacer evaluaciones de los efectos
en la salud y andlisis de costos 'y

Las evaluaciones de politicas de SALURBAL responden a la
necesidad de comprender mejor los efectos de las politicas
urbanas en la salud. Estan a cargo de equipos de
investigacion interdisciplinarios que interactuan
regularmente con las autoridades locales y otros agentes
del sector publico.

Intercambio de
conocimientos

maximo los
beneficios y beneficios cuando sea posible, afin | | 3 base de evidencia de SALURBAL facilita una
reducir al minimo | de cuantificar los beneficios de un comprensién mas amplia de los efectos en la salud y los
los dafios enfoque de la salud en todas las costos y beneficios adicionales de las
politicas y los efectos perjudiciales politicas urbanas.
de la inaccion.
Proporcionar evidencia en formatos
sencillos y accesibles a fin de SALURBAL elabora sinopsis de politicas, sinopsis de datos,
contrarrestar las tergiversaciones y articulos de blogs y otros materiales para difundir los
Formar difundir practicas 6ptimas para la resultados del proyecto mas alla de la comunidad

capacidad técnica
para incorporar un
enfoque de la
salud en todas las
politicas en todos
los niveles 'y
sectores.

institucionalizacion de la salud en las
leyes y los presupuestos de distintos
sectores.

Producir comunicaciones y material
didactico de uso exclusivo,
adaptados a las localidades, para
presentar resultados pertinentes y
oportunos de las investigaciones a
publicos de diferentes sectores y
grupos de interesados.

académica.

Los equipos de evaluacion de politicas de

SALURBAL trabajan con los responsables de las politicas
locales en todo el proceso de aplicacion y evaluacion de
politicas y preparan materiales de comunicacién adaptados
a las localidades para informar a las comunidades, a los
asociados del sector publico y a otros interesados y fomen-
tar su participacion.

Formacion de redes

Tender puentes
entre los
responsables de
las politicas de
todos los niveles
y los agentes de
la comunidad
para tener en
cuenta las
necesidades de
grupos
poblacionales
diversos.

Apoyar procesos institucionales y la
compilacién de listas de agentes
para conectar a los responsables de
las politicas con redes de apoyo y
mecanismos pertinentes y Utiles.
Organizar un dialogo con la
comunidad y otros agentes urbanos
para sefialar la informacion que se
necesite y las prioridades en lo que
se refiere a la vigilancia.

Promover alianzas con
comunidades locales a fin de
fomentar la confianza y el respeto.

La Red de Salud Urbana para América Latina y el Caribe
(LAC-Urban Health) conecta a diversos agentes que
trabajan o estdn interesados en el ambito de la salud urbana
en toda la region.

El grupo de trabajo sobre politicas de SALURBAL mantiene
una lista actualizada de agentes y asociados clave, basada
en la informacién proporcionada por los investigadores del
proyecto de los siete paises que participan en él, para
facilitar la comunicacion focalizada sobre el proyecto, la
difusion y las actividades de participacion.

Los talleres de SALURBAL sobre la elaboracién grupal de
modelos, el foro “Del Conocimiento a las Politicas” y otros
eventos para fomentar la participacion de los interesados
apoyan la formacion de redes y el intercambio continuo de
ideas, perspectivas y prioridades con agentes de diversos
sectores.




Otros recursos y referencias

+An introduction to Health in All Policies: A Guide for State and Local Governments. Se encuentra en http://plan4health.us/tools-and-resources/toolkits/
health-in-all-policies/.

*Framework for Country Action. Se encuentra en http://www.who.int/healthpromotion/frameworkforcountryaction/en/.

*OMS. Health in All Policies Training Manual. Se encuentra en http://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/151788/9789241507981_eng.
pdf;jsessionid=A627B76DB353D6C1A0CF1A11204F4898?sequence=1.

+Curso virtual de promocién de la salud de la OPS
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2. Organizacién Mundial de la Salud. Declaracion de Shanghai sobre la promocion de la salud en la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible. Se encuentra en https://www.who.int/healthpromotion/
conferences/9gchp/Shanghai-declaration-final-draft-es.pdf.pdf?ua=1.

3. Organizacion Mundial de la Salud. 2014. Health in all policies: Helsinki statement. Framework for country action. Ginebra (Suiza). ISBN 978-92-4-150690-8.

4. Organizacion Panamericana de la Salud. 2014. Plan de accion sobre la salud en todas las politicas. 53.0 Consejo Directivo, 66.a sesion del Comité Regional de la OMS para las Américas. Washington, D.C.

5. Organizacion Mundial de la Salud. 2008. Subsanar las desigualdades en una generacion: Alcanzar la equidad sanitaria actuando sobre los determinantes sociales de la salud. Informe Final de la Comisién
sobre Determinantes Sociales de la Salud. Ginebra (Suiza).

6. Diez Roux et al. 2019. A Novel International Partnership for Actionable Evidence on Urban Health in Latin America: LAC-Urban Health and SALURBAL. Global Challenges, 3(4). https://doi.org/10.1002/

gch2.201800013.

7. Organizacion Panamericana de la Salud (OPS). 2011. Estrategia y plan de accion sobre la salud urbana. Washington, DC.

8. Borrell, C., & Malmusi, D. 2010. La investigacion sobre los determinantes sociales y las desigualdades en salud: evidencias para la salud en todas las politicas. Informe SESPAS 2010. Gaceta Sanitaria, 24,
101-108.

9. Robert Wood Johnson Foundation. 2018. Incorporating Health into Policymaking across Sectors: The California Health in All Policies Initiative. Better Health Beyond Health Care.

10 Fortune, K. et al. 2018. Health promotion and the agenda for sustainable development. Region de las Américas de la OMS. Bulletin of the World Health Organization, 96(9), 621
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La Organizaciéon Panamericana de la Salud (OPS) colabora con los

Egggmgifgga paises de las Américas para mejorar y proteger la salud. Con la mision de
e’ de la Salud encabezar la colaboracion estratégica de los Estados Miembros y otros

i “gorganlzacmn asociados, la OPS procura promover la equidad en la salud, combatir las

G2 Wundial de a Salud enfermedades, prolongar la vida de todos los pueblos de las Américas y

s samens AMETiCas . . .
mejorar la calidad de vida.

La Red de Salud Urbana para América Latina y el Caribe (LAC-Urban
Health) busca promocionar la colaboracién regional y multisectorial
para generar datos sobre los determinantes de la salud urbanay la
equidad en salud y para traducir esa informacién en politicas favorables
a la salud en las ciudades de América Latina y el Caribe.

L' B L AC.URBAN HEALTH

wellcome Urban Health Network for Latin America and the Caribbean ’
Salud Urbana en América Latina (SALURBAL) es una investigacion de

DREXEL UNIVERSITY cinco afios cuyo objetivo es estudiar como el ambiente urbano y las
ﬁ Urban Health politicas urbanas afectan la salud de los residentes de las ciudades

v latinoamericanas. Los resultados de este proyecto servirdn como

COllabOI'athe referencia para informar futuras politicas e intervenciones para que
Dornsife School of Public Health las ciudades sean mas saludables, equitativas y sostenibles en todo
el mundo. SALURBAL es financiado por el Wellcome Trust.

Mas informacién sobre LAC-Urban Health y SALURBAL

www.lacurbanhealth.org social: @lacurbanhealth lacurbanhealth@drexel.edu



