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PriorizaciPriorizacióón DG SP y disen DG SP y diseñño estrategiao estrategia
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guiar las políticas públicas.guiar las políticas públicas.

Prioridades de Salud Pública asociadas: 
a. Red Estatal Vigilancia Equidad en Salud 
b. Evaluación del Impacto en Salud de Políticas Públicas 
c. Informe Desigualdades en Salud En España 

2. Promover y desarrollar el conocimiento y las herramientas i2. Promover y desarrollar el conocimiento y las herramientas intersectorialesntersectoriales
avanzando hacia el concepto de “avanzando hacia el concepto de Salud y Equidad en todas las políticas”Salud y Equidad en todas las políticas

I

Prioridades de Salud Pública asociadas: 
a. Creación de órganos intersectoriales 
b. Inclusión de objetivos específicos en los planes de salud 
c. Formación en equidad en salud dentro del sector salud 
d. Sensibilización de la importancia de las DSS 

3.3. Desarrollar unDesarrollar un plan de apoyo integral a la salud infantil y juvenilplan de apoyo integral a la salud infantil y juvenil quq e veleue vele
por la igualdad de oportunidades de desarrollo para todos los nipor la igualdad de oportunidades de desarrollo para todos los niñosños
independientemente de las condiciones de sus padresindependientemente de las condiciones de sus padres

Prioridades de Salud Pública asociadas: 
A i l l i f i 

20 políticas SP 

1.RED ESTATAL DE VIGILANCIA 
DE EQUIDAD EN SALUD 

2.EVALUACIÓN DEL IMPACTO EN SALUD 
DE POLÍTICAS PÚBLICAS 

3.INFORME DESI 
SALUD E 

4. CREACIÓN COMISIONES Y ÓRGANOS 
INTESECTORIALES 

5.INCLUSIÓN OBJETIVOS ESPECÍFICOS 
EN PLANES DE SALUD 

6. FORMACIÓN EN EQUIDAD EN SALUD 
SECTOR SALUD 

7.CREACIÓN COMISIÓN DESIGUALDADES 
EN SALUD CONSEJO INTERTERRITORIAL 

8. PLANES COMUNITARIOS 
REDUCCIÓN DESIGUALDADES 

9. FINANCIACIÓN INVESTIGACIÓN 
EQUIDAD EN SALUD 

10.ORIENTACIÓN POLÍTICAS 
HACIA LA EQUIDAD EN SALUD 

11. APOYO INTEGRAL A LA INFANCIA 

12. POLÍTICAS ENVEJECIMIENTO ACTIVO 

13. ALFABETIZACIÓN Y EMPODERAMIENTO 
EN SALUD POBLACIÓN 

14. SENSIBILIZACIÓN IMPORTANCIA DSS 
(población y no sanitario) 

16.ESCUELAS SALUDABLES 

15. PERSPECTIVA DE EQUIDAD EN SALUD 
EN PLANIF CACIÓN DE ENTORNOS 

17. ACCESO UNIVERSAL 

. 

19. EQUIDAD SOCIAL EN 
TOMA DE DECISIONES EN SALUD 

. I I 
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Monitorizació  

Salud  y  

equidad  en  
todas  las  
políticas  

Áreas clave  

Sensibilizaciónformación  



PRIORIDADES  DE SALUD  PÚBLICA:MSPS 
 

1.RED ESTATAL DE VIGILANCIA 
DE EQUIDAD EN SALUD 

2.EVALUACIÓN DEL IMPACTO EN SALUD 
DE POLÍTICAS PÚBLICAS 

3.INFORME DESIGUALDADES EN 
SALUD EN ESPAÑA 

4. CREACIÓN COMISIONES Y ÓRGANOS 
INTESECTORIALES 

5.INCLUSIÓN OBJETIVOS ESPECÍFICOS 
EN PLANES DE SALUD 

6. FORMACIÓN EN EQUIDAD EN SALUD 
SECTOR SALUD 

7.CREACIÓN COMISIÓN DESIGUALDADES 
EN SALUD CONSEJO INTERTERRITORIAL 

8. PLANES COMUNITARIOS 
REDUCCIÓN DESIGUALDADES 

9. FINANCIACIÓN INVESTIGACIÓN 
EQUIDAD EN SALUD 

10.ORIENTACIÓN POLÍTICAS 
HACIA LA EQUIDAD EN SALUD 

11. APOYO INTEGRAL A LA INFANCIA 

12. POLÍTICAS ENVEJECIMIENTO ACTIVO 

13. ALFABETIZACIÓN Y EMPODERAMIENTO 
EN SALUD POBLACIÓN 

14. SENSIBILIZACIÓN IMPORTANCIA DSS 
(población y no sanitario) 

16.ESCUELAS SALUDABLES 

15. PERSPECTIVA DE EQUIDAD EN SALUD 
EN PLANIFICACIÓN DE ENTORNOS 

17. ACCESO UNIVERSAL 

18. SALUD LABORAL 

19. EQUIDAD SOCIAL EN 
TOMA DE DECISIONES EN SALUD 

20. CONDICIONES DE EMPLEO Y TRABAJO 
DIGNAS Y JUSTAS EN SECTOR SALUD 

Monitorización  

Salud  y 

equidad en 

todas las  

políticas  

Áreas clave  

Sensibilizaciónformación  



A.A. DesarrollarDesarrollar sistemas de informacisistemas de informacióónn sobre equidad en salud que permitansobre equidad en salud que permitan
guiar las polguiar las polííticas pticas púúblicas.blicas.

1. Red Estatal Vigilancia Equidad en Salud 
2. Evaluación del Impacto en Salud de Políticas Públicas 
3. Informe Desigualdades en Salud En España 

B. Promover y desarrollar el conocimiento y las herramientas intB. Promover y desarrollar el conocimiento y las herramientas intersectoriales,ersectoriales,
avanzando hacia el concepto deavanzando hacia el concepto de ““Salud y Equidad en todas las polSalud y Equidad en todas las polííticasticas””

4. Creación de órganos intersectoriales 
5. Inclusión de objetivos específicos en los planes de salud 
6. Formación en equidad en salud dentro del sector salud 
7. Sensibilización de la importancia de las DS 

C. Desarrollar unC. Desarrollar un plan de apoyo integral a la salud infantil y juvenilplan de apoyo integral a la salud infantil y juvenil que veleque vele
por la igualdad de oportunidades de desarrollo para todos los nipor la igualdad de oportunidades de desarrollo para todos los niññosos
independientemente de las condiciones de sus padresindependientemente de las condiciones de sus padres

8. Apoyo integral a la infancia 

D. Desarrollar un plan de visibilizaciD. Desarrollar un plan de visibilizacióón poln políítica de la Estrategia detica de la Estrategia de
Equidad en salud y los DSSEquidad en salud y los DSS

ESTRATEGIA NACIONAL DE EQUIDAD EN SALUDESTRATEGIA NACIONAL DE EQUIDAD EN SALUD

9. Plan de visibilización política 



DiseDiseñño estrategia IIo estrategia II

guiar las políticas públicas.guiar las políticas públicas.

Prioridades de Salud Pública asociadas: 
a. Red Estatal Vigilancia Equidad en Salud 
b. Evaluación del Impacto en Salud de Políticas Públicas 
c. Informe Desigualdades en Salud En España 

2. Promover y desarrollar el conocimiento y las herramientas i2. Promover y desarrollar el conocimiento y las herramientas intersectorialesntersectoriales
avanzando hacia el concepto de “avanzando hacia el concepto de Salud y Equidad en todas las políticas”Salud y Equidad en todas las políticas

Prioridades de Salud Pública asociadas: 
. i l l i i 

Prioridades de Salud Pública asociadas: 
a. Creación de órganos intersectoriales 
b. Inclusión de objetivos específicos en los planes de salud 
c. Formación en equidad en salud dentro del sector salud 
d. Sensibilización de la importancia de las DSS 

3.3. Desarrollar unDesarrollar un plan de apoyo integral a la salud infantil y juvenilplan de apoyo integral a la salud infantil y juvenil quq e veleue vele
por la igualdad de oportunidades de desarrollo para todos los nipor la igualdad de oportunidades de desarrollo para todos los niñosños
independientemente de las condiciones de sus padresindependientemente de las condiciones de sus padres

Desarrollo políticas 

Se ecc ón nd cado es 

Fuen es de da os 

•Análisis de sectores implicados 
•Análisis de áreas MSPS 
•Formación de grupo de expertos 
•Selección de indicadores factibles 
y útiles (niveles nacional, regional, 
Local) 

D seño ed v g anc a 

• Datos, indicadores, fuentes 
• Responsables, propietarios 
• Frecuencia exportación, análisis, 
difusión 
• Legislación (LGSP) 
• Recursos 

Pues a en ma cha 

Segu m en o 

SP01- RED ESTATAL VIGILANCIA EQUIDAD EN SALUD 

• Explotación datos 
• Difusión datos 

• Indicadores de proceso 
• Indicadores de resultado 

CIBERESP 

SP 03.Informe 
Desigualdades 

España 

CIBERESP 

Cronograma 

Difusión 

Alianzas 

Participación 
CCAA 



GrupoGrupo
PromociPromocióónn

1616 SeptSept 20102010

ComisiComisióón Saludn Salud
PPúúblicablica

3030 SeptSept 20102010

ConsejoConsejo InterterritorialInterterritorial
del SNSdel SNS

??

ParticipaciParticipacióón Comunidades Autn Comunidades Autóónomasnomas

La Equidad en salud debe ser un eje transversal,
 
explícito y práctico.
 
El GT de PS y la CSP apoyan la priorización del MSPS 
El GT de PS se propone como promotor inicial de
 
estrategia de Equidad en salud.
 
Las CCAA realizarán su priorización en próximos 
meses 
Apoyo CSP: 
– Visibilidad y relevancia Equidad en salud y DSS 
– Abogacía para inversión en Promoción de la Salud 



DifusiDifusióón
n

E-room
 

Portal web
 

SIPES
 

Comisión 
Europea
 

Progress
 

Joint Action
 

Estrategia 

Links 

AliadosAliados

OMS 

DSS: 
Asesoría 

Expertos 
formación 

Marmot 
Review 

Agenda 
eventos 

Formación 

Redes 

RECS
 

REUS
 

Escuelas
 
SP
 

Bibliografía 

Foro 

Proyectos 
relacionados 

CIBERESP 
Barómetro 

HBSC 

Otros 



Primeros pasos MSPS
Primeros pasos MSPS
A.A. DesarrollarDesarrollar sistemas de informacisistemas de informacióónn sos bre Equidadobre Equidad
en Salud que permitan guiar las polen Salud que permitan guiar las polííticas pticas púúblicas.blicas.

1. Red Estatal Vigilancia Equidad en Salud: 
– LGSP 
– Informe indicadores y fuentes (PROGRESS). 
– Presente Jornada 

2. Evaluación del Impacto en Salud de Políticas Públicas: 
– LGSP 
– Guía metodológica de EIS (PROGRESS) 

3. Informe Desigualdades en Salud En España: 
– 1+2 



B. Promover y desarrollar el conocimiento y las herramientasB. Promover y desarrollar el conocimiento y las herramientas
intersectoriales, avanzando hacia el concepto deintersectoriales, avanzando hacia el concepto de
““Salud y Equidad en todas las polSalud y Equidad en todas las polííticasticas””

4.	 Creación de órganos intersectoriales: 
–	 LGSP 

5.	 Inclusión de objetivos específicos en los planes de 
salud: 

–	 LGSP + desarrollo posterior 
6.	 Formación en equidad en salud dentro del sector 

salud: 
– Proceso formativo administraciones+ curso on-line 

+ Universidades 
7.	 Sensibilización de la importancia de las DS: 

–	 Seminarios sensibilización (PROGRESS) 
–	 Folleto divulgativo de abogacía 



Proceso formativoProceso formativo

•	 Objetivo: Rediseño de programas desde el enfoque de 
equidad y determinantes sociales. 

•	 Dirigido a: Profesionales técnicos de Promoción de la 
Salud y Salud Pública de las CCAA y del MSPS. 

•	 Profesores: Expertas internacionales OMS 
•	 Metodología: Talleres presenciales + Asesoría on-line 

29-30 
Nov 

Feb Abril Junio 

1-2 
Dic 

Feb Junio 

MSPS 
(n=25-30) 

CCAA 
(n=25-30) 

SensibilizaciSensibilizacióónn
1111 NovNov



C. Desarrollar unC. Desarrollar un plan de apoyo integral a la salud infantilplan de apoyo integral a la salud infantil
y juvenily juvenil quq e vele por la igualdad de oportunidades deue vele por la igualdad de oportunidades de
desarrollo para todos los nidesarrollo para todos los niñños independientementeos independientemente
de las condiciones de sus padresde las condiciones de sus padres

8.	 Apoyo integral a la infancia: 
–	 Se ha hecho una propuesta al II PLAN 

ESTRATÉGICO NACIONAL DE INFANCIA Y 
ADOLESCENCIA para incluir el eje de equidad 
transversalmente y con objetivos específicos 

D. Desarrollar un plan de visibilizaciD. Desarrollar un plan de visibilizacióón poln políítica de latica de la
Estrategia de Equidad en salud y los DSSEstrategia de Equidad en salud y los DSS

9.	 Plan de visibilización política 
–	 GT Promoción de la Salud- CSP-CISNS 
– Presente jornada
 
– otros
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