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‘ Observatorio de Salud en Asturias

Posesion de recursos... CQUé €S el
bienestar

humano?

La opinion que las personas

tienen de su propia vida...
(Diener, Frey y Stutzer)

Lo que las personas son

capaces de ser y hacer...
(Sen)
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Observatorio de Salud en Asturias

Bienestar humano:
Estado en el que los
Individuos tienen la
SALUD capacidad y la
posibilidad de llevar una

ACCESO A BIENES vida que tienen motivos
Y SERVICIOS para valorar
(EM, 2003; Sen, 1993)
SEGURIDAD
RELACIONES
SOCIALES
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Observatorio de Salud en Asturias

ELEVADO NIVEL
SALUD DE BIENESTAR
POSITIVA Y CAPACIDAD DE
FUNCIONAMIENTO

MORTALIDAD  \ynppy 1pAD

PREMATURA
YEVITABLE  DISCAPACIDAD

NO BIENESTAR
dV1S3AN3IL

Modelo utilizade para el Analisis de Sitwacidn de Salud en Asturias 2007, Modificado de los modelos de Terris y Dahlgren v Whitehead.
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Observatorio de Salud en
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PREMATURA
Y EVITABELE

NO BIENESTAR

MOREILIDAD
DICAPACIDAD
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Paro
Empresas
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Jornada

Vivienda

Educacion
Estilos de vida Pobreza

Medioambiente
socioecondmico

Alimentacion
Ejercicio
Descanso

Salud sexual
Viclencia de género
Tabaco y alcohol
Violencia menores
llegales

ILE
Tranquilizantes
Discriminacion

biologicos

DEMOGRAFIA

SOlE)IpaIaY

Medicambiente
fisico
Alimentos
Zoonosis

Aires
Agua

Recursos

Fisicos

Humanos

Uso

Actividad

Sostenibilidad (1) SALUD
Sostenibilidad (Il) POSITIVA

Mayores
Menores
Discapacidad

Asturias

ELEVADO NIVEL
DE BIENESTAR
¥ CAPACIDAD DE
FUNCIONAMIENTO
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Observatorio de Salud en Asturias

Desigualdades en salud

DETERMINANTES ESTRUCTURALES DETERMINANTES
DE LAS DESIGUALDADES EN SALUD INTERMEDIOS

Condiciones de empleo v trabajo

POLITICAS CLASE SOCIAL Trabajo doméstico y de cuidados
MACROECONGMICAS
GOBIERND
¥ GENERO
TRADICKON
POLITICA

Ingresos y situacidon econdmica

Vivienda y situacién material

Entarno residencial

DESIGUALDADES EN SALUD

ACTORES h
ECOMOMICOS TERRITORIO

¥ SOCIALES
POLITICAS DEL EACTORES FACTORES
ESTADO CONDUCTUALES

DE BIENESTAR PSICOSOCIALES Y BIOLOGICOS

R CULTURA Y WVALORES
< SERVICIOS DE SALUD

0BSERVATORIO DE SALUD
EN ASTURIAS




‘ Observatorio de Salud en Asturias

¢ Como intervenir en el modelo de determinantes?

Resultados de Salud

Determinantes de Salud

Politicas y Programas de Salud

<T '—' pesitados
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Observatorio de Salud en Asturias

Calidad Sistema
Sanitario

Conductas Mortalidad

“Activos”

Factores .
socioeconémicos Morbilidad

Medio ambiente

Booske BC, Athens IK, Kindig D, Park H, Remington P. Different perspectives for assingning weights to Determinants of Health. Country Health Rankings.
< Working Paper [Internet]. 2010 Feb; Available from: http://goo.gl/0QCqn
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¢Qué es el Observatorio de Salud en Asturias?
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= | This document contains interactive form fields.

7 Highlight Fields =

v c) El desarrollo, implantacién y fomento de actuaciones que fortalezcan la capacidad de las personas y los colec- =/
[5] tivos para el abordaje de sus necesidades en salud, en coordinacién con el conjunto de los servicios presentes en el
territorio.

:“] d) El desarrollo, implantacion y fomento de actuaciones dirigidas a un mayor conocimiento de la utilidad y los limites

B
. ’) del sistema sanitario para la mejora de la salud individual y colectiva.
m el Ite -
]

e) La promocion de desarrollos normativos que favorezcan la eleccién de patrones de conducta mas saludables y la
proteccién frente a riesgos relevantes para la salud publica.

=

f) Evaluar el grado de satisfaccion y la opinion de los ciudadanos con respecto a los servicios sanitarios y promover
actuaciones dirigidas a su mejora, en coordinacién con otros 6rganos de la Consejeria de Sanidad y con el Servicio de
Salud del Principado de Asturias.

L} L]
] L ’
. E} g) El estudio, andlisis y elaboracion de propuestas para la mejora de los cauces legales y de los mecanismos de or-
( ™ ganizacién que incentiven, articulen y hagan efectiva la participacién ciudadana.

h) La coordinacién de sus actuaciones con el resto de Servicios y Unidades de la Direccién General de Salud Publica
en el disefio, implantacién, evaluacién o mejora, seglin sea el caso, de los proyectos o programas en vigor.

L] i) Promover la inclusién de la promocién de la salud en las politicas y programas de la Consejeria de Sanidad y del
- n I ‘ ) Servicio de Salud del Principado de Asturias.
. ( n j) Promover la inclusién de la promocion de la salud en las politicas y programas llevados a cabo por la Administracién
del Principado de Asturias y las Administraciones Municipales en los ambitos educativo, laboral y comunitario.
Articulo 10. Servicio de Evaluacién de la Salud y Programas.
Al Servicio de Evaluacion de la Salud y Programas le corresponde:
a) El seguimiento, analisis y propuestas de mejora y actualizacién del Plan de Salud del Principado de Asturias.

b) El desarrollo, implantacién y mejora del Observatorio de Salud, como herramienta clave para evaluar la situacion

-'ql"l'f'cmo 48 - de salud y orientar las intervenciones a recoger en el Plan de Salud.
" &7 Obge,
e % Sq c) El establecimiento, mantenimiento y explotacion de los sistemas de informacion que permitan evaluar periodica-
1 Wﬂmm de mente la situacion de salud, su distribucion en la poblacién y la presencia de factores de riesgo y conductas ligados a la
Congtp, An. pérdida de salud.
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r;’_m“mda daca, de 'a': d’_ Salyy Puiby; d) Promover el despliegue de los objetivos de salud a través del contrato programa y los contratos de gestién, en
;'?Glac q‘:”ef n,-myrip“h'ica m:“:- se colaboracién con otros érganos de la Consejeria de Sanidad.
! i i e . " " . L
m mobse’\fam 0 de G ﬂrgen:(‘ rre.'a,;es: e) La elaboracion y evaluacion de programas marco para la prevencion de enfermedades consideradas prioritarias,
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¢Queé objetivos (¢mision?) queremos alcanzar?

¢, Qué pretendemos?

Facilitar informacion en salud y desigualdades de forma mas
comprensible y con una “foto ampliada de salud” centrada en los
determinantes de salud.

Establecer mapas de recursos comunitarios locales que
favorezcan conocer los agentes de salud de un territorio.

Iniciar procesos de reflexion para profesionales y cargos
directivos sobre el paradigma de determinantes sociales mas alla
del paradigma biomédico.

Orientar los servicios sanitarios a un enfoque mas poblacional,
mas promocional y mas educativo.

<
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¢De quién depende?

= Direccidon General de Salud Publica

i

GOBIERNO DEL

PRINCIPADO DE ASTURIAS

CONSEJERIA DE SANIDAD
lecnicos de gerentes

: sl Sernvicios

profesionales de Cerfiales

salud publica SESPA
medicos de enienmeria - IAJuventud

familia pediatras
—
salud
+ politicos tecnicos FADSPA
municipales

0BSERVATORIO DE SALUD
EN ASTURIAS



¢Cuales son sus funciones principales?

Hace mas visibles los resultados

No pretendemos “sefalar” o culpabilizar
Herramienta pedagogica

Mejorar el entendimiento

Llamada a la accion comprendiendo los problemas de
salud y sus factores

Involucrar al mayor nimero de actores sociales
Visibilizar factores “no sanitarios”

<
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¢Qué tipo de informacion recopila?

Observacion:

0 Descripcion de indicadores en formato rankings
por concejo

o Descripcion de indicadores ampliados para toda
Asturias

a Informes breves monograficos

a Andlisis especifico de informacion
Intervencion:

a Actividades comunitarias en salud

<<
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¢Donde puedo encontrar esos datos?

Observatorio de Salud de Asturias
Direccién General de Salud Publica

Consejeria de Sanidad
Cl/ Ciriaco Miguel Vigil —n° 9
33006 Oviedo
Tfno: 985106385 / 985106338 e s < T S————
Correo electrénico: obsalud@asturias.orq smsmms ;ewmsu a - i 3 § . j

+ ST ——

- - SERVATORIO DE SALUD

SRS > ASTURIAS ACTUA
2> JOUEES EL 0BSAY
2» DETERMINANTES
» RESULTADOS

>» ASTURIAS ACTIA
_ Sohe“Asturias Actis”

[ET——— "i; * V‘*;

Buscadur o1 sctalonss comintaes

_Entome Socialy econémieo

_ Calidad Mudlo Amblents
_ Sistena Sanitario a
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iPhone Android web

< + www.obsaludasturias.com
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Productos

Demora quirdrgica

Calidad Sistema Seguimiento inadecuado cronicos
Sanitario No realizacién correcta prevencion

Hospitalizaciones evitables (ACSC)

Nivel educativo bajo

Obesidad infantil

Conductas Pobre consumo de frutas y verduras
de salud Consumo excesivo de alcohol
Mortalidad atribuible al alcohol

Embarazo en adolescentes

Clase social Vo V

Factores

Medio ambiente Dias con particulas limite
Valoracién entorno ambiental

socioeconomicos

Proyecto rankings

(?) que ofrecemos

RESULTADOS DE SALUD / Total de resultados
TOTAL DE RESULTADOS

Resultados de Salud por Cuartil

Los colores representan intensidad del indicador:
a mayor fono mayor valor del indicador

TOTAL DE DETERMINANTES

Determinantes de salud por cuartil

15



Productos (?) que ofrecemos

Indicadores
ampliados
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CALIDAD AMBIENTAL

T

Poblacidn sin accesibilidad a datos sobre calidad del agua de
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Productos (?) que ofrecemos

Asturias Actua

A
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Productos (?) que ofrecemos

Asturias Actua
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*Proyecto de Boletines de OBSA especificos...
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Boletines y publicaciones de
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*Proyecto de Boletines especificos...
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Boletines y publicaciones de
Sistema de Vigilancia
Epidemioldgica (SIVE)

24

*Proyec
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En la Encuesta de Salud 2012




Retos que nos planteamos

Mantener y reforzar las lineas de trabajo
actuales

Ampliar actividad:
2 Ampliacion de los indicadores ampliados
o Refuerzo de la estrategia de Asturias Actua
o Incluir indicadores de Estrategias Nacionales
2 Emision de mas informes especificos

Organizar funcionalmente la actividad

Dotar de estructura al OBSA
<

0 DE SALUD
ASTURIAS
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DBSERVATORIO DE SALUD
EN ASTURIAS

Muchas gracias...
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