OBJETIVO ESTRATEGICO 4

Reducir la morbilidad y mortalidad y mejorar la salud en etapas clave de
la vida, como el embarazo, el parto, el periodo neonatal, la infancia y la
adolescencia, mejorar la salud sexual y reproductiva y promover el
envejecimiento activo y saludable de todas las personas

Alcance

Este Objetivo Estratégico (OE) se centra en la reduccién de la mortalidad y la
morbilidad para mejorar la salud durante las etapas clave de la vida, procurando el
acceso universal a intervenciones eficaces destinadas a mejorar la salud de la madre,
del recién nacido, del nifo, de los adolescentes y los jovenes (adolescentes de 10-19
y jovenes de 15-24), del adulto en edad reproductiva y del adulto mayor, aplicando
un enfoque que abarque todo el ciclo de vida y que mejore la equidad. El
fortalecimiento de las politicas, los sistemas de salud y la atencién primaria de salud
es fundamental para lograr este Objetivo Estratégico, que contribuye a la consecucion
de los Objetivos de Desarrollo del Milenio No. 4 (reduccion de la mortalidad infantil) y
No. 5 (mejorar la salud materna).

RESULTADOS PREVISTOS A NIVEL REGIONAL

RPR 4.1 Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para
formular politicas, planes y estrategias integrales que promuevan el
acceso universal a la continuidad de la atenciéon durante todo el ciclo de
vida; integrar la prestacion de servicios; y fortalecer la coordinacion con la
sociedad civil y el sector privado, asi como las alianzas con organismos de
las Naciones Unidas y otros (por ejemplo, organizaciones no
gubernamentales).

Linea de
Ind. Texto del indicador base
2007

Meta Meta Meta
2009 2011 2013

Numero de paises que tienen una politica
411 integral de acceso universal a intervenciones 0 ) 3 4
eficaces para mejorar la salud de la madre,
del recién nacido y del nifio

Numero de paises que cuentan con una
4.1.2 politica de acceso universal a la salud sexual 7 11 13 16
y reproductiva

Numero de paises que tienen una politica
4.1.3 sobre la promocion del envejecimiento 11 15 17 18
activo y saludable
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RPR 4.2 Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica a fin de
fortalecer la capacidad nacional y local para generar nuevas evidencias e
intervenciones; y para mejorar los sistemas de vigilancia e informacion
sobre la salud sexual y reproductiva, la salud de la madre, del recién
nacido, del niiio, del adolescente y del adulto mayor.

Linea de
- Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador base 2009 2011 2013
2007

Numero de paises que establecen sistemas

de informacion y de vigilancia para el
42.1 segwmlen_to de la salud sexual y - 10 15 17 20

reproductiva, salud de la madre, del recién

nacido y del adolescente, con informacion

desglosada por edad, sexo y grupo étnico

Numero de revisiones sistematicas de
422 practicas optimas, investigacion operativa y 0 5 v 10

normas de atencion realizadas por la Oficina

Sanitaria Panamericana

RPR 4.3 Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para
reforzar las medidas encaminadas a asegurar la atencion diestra a todas
las embarazadas y todos los recién nacidos durante el parto, el puerperio y
el periodo posnatal.

Linea de
- Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador base 2009 2011 2013
2007

Numero de paises que adaptan y aplican las

normas Y las directrices técnicas y de
43.1 gestion de la OPS/OI\/!§ para |npr¢mentar la 10 12 19 23

cobertura de la atencion especializada en el

parto, incluida la atencién prenatal, posnatal

y del recién nacido

RPR 4.4 Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para

mejorar la salud neonatal.

Linea de
R Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador base 2009 2011 2013
2007

Numero de paises con un minimo de 50%
4.41 f:le dlstrlt(_)s seleccionados que e]ec_utan 4 6 12 18

intervenciones para la supervivencia y salud

del recién nacido

Numero de guias e instrumentos elaborados
4.4.2 y difundidos para mejorar la atencién y la 4 6 6 9

supervivencia del recién nacido
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RPR 4.5 Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para
mejorar la salud y el desarrollo del nifio, teniendo en cuenta los convenios
internacionales.

Linea de
I Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador base 2009 2011 2013
2007

Numero de paises que han ampliado la

cobertura de la atencion integrada a las
4.5.1 enfermedades prevalentes de la infancia a 8 10 11 13

mas de 75% de los distritos considerados

como meta

Numero de paises que aplican el enfoque de
452 P_ract|cas Famlllgres Claves de la OMS/OP_S: a 9 10 1 13

nivel comunitario para fortalecer la atencion

primaria de salud

RPR 4.6 Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para la

aplicacion de politicas y estrategias de salud y desarrollo del adolescente.
Linea de
R Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador base 2009 2011 2013
2007
Numero de paises con un programa en
4.6.1 funcionamiento para el desarrollo de la 10 12 16 17
salud del adolescente y el joven®
Numero de paises que aplican un conjunto
integral de normas para proporcionar
4.6.2 servicios de salgsj adecuaqos para 3 10 14 15
adolescentes y jovenes (Ej. manejo
integrado del adolescente y sus necesidades
[IMAN])

RPR 4.7 Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para
aplicar Estrategias de Salud Reproductiva para mejorar la atencion
prenatal, perinatal, posparto y neonatal, y ofrecer servicios de
planificacion familiar de alta calidad.

Linea de
- Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador base 2009 2011 2013
2007

Numero de paises que han adoptado
471 estrategias para proporcionar atencion 5 8 11 15

integral de la salud reproductiva

Numero de paises que han revisado su
4.7.2 politica de salud publica en relacién con la 7 10 11 12

salud sexual y reproductiva

3 Se considera que un programa es funcional cuando tiene una antigiiedad mayor de dos afios, un plan de accién a mediano
o largo plazo que se haya ejecutado durante el ultimo afio, una persona a cargo del programa y un presupuesto asignado.
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RPR 4.8 Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica a fin de
intensificar la labor de promocidon para que el envejecimiento se considere
como un asunto de salud puablica y mantener la maxima capacidad
funcional durante todo el ciclo de vida.

Linea de
- Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador base 2009 2011 2013
2007
Numero de paises que han ejecutado
programas multisectoriales basados en la
4.8.1 comunidad, centrados en fortalecer la 5 7 10 12
capacidad de la atencién primaria de salud
para promover el envejecimiento saludable
PRESUPUESTO PARA EL OBJETIVO ESTRATEGICO 4
. . . Total de
RPR Resultado previsto a nivel regional (RPR)
recursos
Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para formular 7.101.100
politicas, planes y estrategias integrales que promuevan el acceso universal a la
4.1 continuidad de la atencién durante todo el ciclo de vida; integrar la prestacion de
' servicios; y fortalecer la coordinacion con la sociedad civil y el sector privado, asi
como las alianzas con organismos de las Naciones Unidas y otros (por ejemplo,
organizaciones no gubernamentales).
Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica a fin de fortalecer 6.218.500
la capacidad nacional y local para generar nuevas evidencias e intervenciones; y
4.2 | para mejorar los sistemas de vigilancia e informacion sobre la salud sexual y
reproductiva, la salud de la madre, del recién nacido, del nifo, del adolescente y
del adulto mayor.
Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para reforzar las 5.402.400
4.3 | medidas encaminadas a asegurar la atencion diestra a todas las embarazadas y
todos los recién nacidos durante el parto, el puerperio y el periodo posnatal.
4.4 Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para mejorar la 3.736.000

) salud neonatal.

45 Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para mejorar la 8.688.800

) salud y el desarrollo del nifio, teniendo en cuenta los convenios internacionales.

Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para la aplicacion 6.867.900
4.6 oy .
de politicas y estrategias de salud y desarrollo del adolescente.
Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para aplicar 1.616.300
4.7 | Estrategias de Salud Reproductiva para mejorar la atencion prenatal, perinatal,
posparto y neonatal, y ofrecer servicios de planificacién familiar de alta calidad.
Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica a fin de intensificar 1.464.000
la labor de promocion para que el envejecimiento se considere como un asunto de
4.8 o < X ; X
salud publica y mantener la maxima capacidad funcional durante todo el ciclo de
vida.
Costo total del OE4 41.095.000

Desglose de recursos

2012-2013
Pais 20.610.600
Subregional 404.100
Regional 20.080.100
Total 41.095.000
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OBJETIVO ESTRATEGICO 5

Reducir las consecuencias para la salud de las emergencias, desastres,
crisis y conflictos, y minimizar su impacto social y economico

Alcance

Este Objetivo Estratégico (OE) estd ideado para contribuir a lograr el bienestar
humano mediante la reduccion al minimo de los efectos negativos de los desastres y
otras crisis respondiendo a las necesidades de salud de las poblaciones vulnerables
afectadas por tales eventos. Se centra en fortalecer la capacidad institucional del
sector salud en materia de preparativos y reduccion de riesgos, al tiempo que se
promueve un enfoque integrado, abarcador, multisectorial y multidisciplinario para
reducir la repercusién de las amenazas naturales, tecnoldgicas o producidas por el
hombre a la salud publica de la Region.

RESULTADOS PREVISTOS A NIVEL REGIONAL

RPR 5.1 Estados Miembros y los socios apoyados a través de la cooperacion técnica
para la elaboracion y el fortalecimiento de planes y programas de
preparativos para situaciones de emergencia a todos los niveles.

Linea de
.- Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador gggc; 2009 2011 2013

Numero de paises que han elaborado y
5.1.1 evaluado planes de preparacion para casos 23 30 34 35
de desastre para el sector salud

Numero de paises que aplican programas
5.1.2 para reducir la vulnerabilidad de las 9 20 24 30
infraestructuras de salud

Numero de paises que notifican tener un
programa de salud contra los desastres 10 12 14 15
dotado con personal a tiempo completo y
presupuesto propio

5.1.3

RPR 5.2 Apoyo oportuno y apropiado brindado a los Estados Miembros para
asegurar una inmediata asistencia a las poblaciones afectadas por una

crisis.
Linea de
- Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador base 2009 2011 2013
2007

Numero de programas regionales de
5.2.1 capacitacion sobre la respuesta frente a 4 6 7 7

emergencias

Porcentaje de las emergencias en que la
5.2.2 respuesta especifica se inicia en las 24 horas 100% 100% 100% 100%

que siguen a la solicitud
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RPR5.3 Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para
reducir los riesgos del sector salud en los desastres y lograr la
recuperacion mas rapida de las poblaciones afectadas.

Linea de
I Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador base 2009 2011 2013
2007

Porcentaje de evaluaciones de necesidades
531 realizadas con poste_rlorldad a un conflicto o 100% 100% 100% 100%

a un desastre, que tienen un componente

sanitario que incluye aspectos de género

Porcentaje de planes de accion humanitaria

para emergencia complejas y de procesos
5.3.2 de formulacion de llamamientos unificados 100% 100% 100% 100%

en los que se incluyen componentes

sanitarios estratégicos y operacionales

RPR 5.4 Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica coordinada
para fortalecer los preparativos, la recuperacion y la reduccion de riesgos
en areas como las enfermedades transmisibles, la salud mental, los
servicios de salud, la inocuidad de los alimentos y la radiaciéon nuclear.

Linea de
- Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador base 2009 2011 2013
2007

Porcentaje de paises afectados por

situaciones de emergencia en los que se ha

realizado una evaluacion integral de los
54.1 riesgos r_elaaonados con las enfermedades 90% 100% 100% 100%

transmisibles, y en los que se ha elaborado

y difundido a los organismos asociados un

perfil epidemioldgico y una carpeta de

material

Porcentaje de emergencias en las que se

brinda cooperacién técnica coordinada (a o o o 2
>-4.2 través del grupo de trabajo especifico de la 100% 100% 100% L

Oficina), cuando es necesaria

RPR 5.5 Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para
fortalecer los preparativos nacionales y para establecer mecanismos de
alerta y de respuesta para las emergencias relacionadas con la inocuidad
de los alimentos y la salud ambiental.

Linea de
I Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador base 2009 2011 2013
2007
Numero de paises con capacidad para
5.5.1 responder a emergencias relacionadas con 15 19 24 30
la inocuidad de los alimentos
NUmero de paises que cuentan con planes
nacionales de preparacién y actividades de
5.5.2 alerta y respuesta para las situaciones de 20 24 26 28
emergencia sanitaria de origen quimico,
radioldgico y ambiental
NUmero de paises que cuentan con puntos
focales para la Red Internacional de
>3 Autoridades en materia de Inocuidad de los 28 29 30 =2
Alimentos
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RPR5.6 Se habran emitido comunicaciones eficaces, formado alianzas y
estrechado los lazos de coordinacion con organizaciones del sistema de las
Naciones Unidas, gobiernos, organizaciones no gubernamentales locales e
internacionales, instituciones académicas y asociaciones profesionales a
los niveles nacional, regional y mundial.

Linea de
- Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador base 2009 2011 2013
2007
Porcentaje de emergencias en las cuales el
grupo organico de salud (cluster), definido
5.6.1 por la Reforma Humanitaria de Naciones 100% 100% 100% 100%
Unidas, se encuentra operacional, en caso
gque sea necesario
Numero de mecanismos interinstitucionales
y grupos de trabajo regionales relacionados
>.6.2 con las emergencias en los que la OPS/OMS 4 8 ? =
participa activamente
Porcentaje de los desastres en los cuales los
56.3 informes de las Naciones Unidas y los 100% 100% 100% 100%
o originados en los paises incluyen 0 0 0 ?
informacion sanitaria

RPR 5.7 Se habran ejecutado operaciones de emergencia, recuperacion y rehabilitacion en

caso de que sea necesario.
Linea de
. Meta Meta Meta

Ind. Texto de RPR de Indicador Izavggg 2009 2011 2013

Porcentaje de emergencias en las cuales la
57.1 OPS/OMS moviliza recursos nacionales e 100% 100% 100% 100%

internacionales para las operaciones, en

caso de que sea necesario

Porcentaje de intervenciones de

rehabilitacion en las cuales se ha ejecutado o o o 9
>.7.2 operaciones de salud en caso que sea 100% 100% 100% L

necesario
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RPR

5.1

PRESUPUESTO PARA EL OBJETIVO ESTRATEGICO 5

Resultado previsto a nivel regional (RPR)

Estados Miembros y los socios apoyados a través de la cooperacion técnica para la

elaboracion y el fortalecimiento de planes y programas de preparativos para
situaciones de emergencia a todos los niveles.

Total de
recursos
12.913.600

5.2

Apoyo oportuno y apropiado brindado a los Estados Miembros para asegurar una
inmediata asistencia a las poblaciones afectadas por una crisis.

6.128.000

5.3

Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para reducir los
riesgos del sector salud en los desastres y lograr la recuperacion mas rapida de las
poblaciones afectadas.

878.000

5.4

Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica coordinada para
fortalecer los preparativos, la recuperacion y la reduccion de riesgos en areas como
las enfermedades transmisibles, la salud mental, los servicios de salud, la inocuidad
de los alimentos y la radiaciéon nuclear.

3.819.200

5.5

Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para fortalecer los
preparativos nacionales y para establecer mecanismos de alerta y de respuesta para
las emergencias relacionadas con la inocuidad de los alimentos y la salud ambiental.

2.306.900

5.6

Se habran emitido comunicaciones eficaces, formado alianzas y estrechado los lazos
de coordinacion con organizaciones del sistema de las Naciones Unidas, gobiernos,
organizaciones no gubernamentales locales e internacionales, instituciones
académicas y asociaciones profesionales a los niveles nacional, regional y mundial.

7.545.300

5.7

Se habran ejecutado operaciones de emergencia, recuperacion y rehabilitacion en
caso de que sea necesario.

Costo total del OE5

33.591.000

Desglose de recursos

2012-2013
Pais 11.475.300
Subregional 210.600
Regional 21.905.100
Total 33.591.000
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OBJETIVO ESTRATEGICO 6

Promover la salud y el desarrollo, y prevenir o reducir factores de riesgo
tales como el consumo de tabaco, alcohol, drogas y otras sustancias
psicoactivas, las dietas malsanas, la inactividad fisica y las practicas

sexuales de riesgo, que afectan las condiciones de salud

Alcance

El trabajo de este Objetivo Estratégico (OE) se centra en las estrategias integradas,
completas, multisectoriales y multidisciplinarias de promocion de la salud y
prevencion de enfermedades para mejorar la salud y el bienestar colectivos; y en la
formulacion de politicas sociales y de salud publica para la reduccién o prevencion de
los seis principales factores de riesgo.

RESULTADOS PREVISTOS A NIVEL REGIONAL

RPR 6.1 Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para
fortalecer su capacidad de introducir la promocion de la salud en todos los
programas pertinentes; y para establecer colaboraciones multisectoriales
y multidisciplinarias eficaces para la promocion de la salud y la prevencion
o reduccién de los principales factores de riesgo.

Linea de
- Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador gggc; 2009 2011 2013

Numero de paises que tienen politicas y
6.1.1 planes de promocion de la salud, con 11 15 18 20
recursos asignados

Numero de paises con redes de escuelas
saludables (o su equivalente)

6.1.2

Numero de paises que adoptan el marco

6.1.3 conceptual de salud urbana de la OPS/OMS
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RPR 6.2 Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para
fortalecer los sistemas nacionales de vigilancia de los principales factores
de riesgo mediante la elaboracion y validacion de los marcos, las

herramientas y los procedimientos operativos y su difusion.

Linea de
base
2007

Meta
2009

Meta
2011

Meta

Ind. Texto del indicador 2013

Numero de paises que han establecido un
sistema nacional de vigilancia que usa el
método Pan Am STEPs (Método
Panamericano Progresivo para la Vigilancia
de los Factores de Riesgo de Enfermedades
Crdnicas) para presentar informes regulares
sobre los principales factores de riesgo para
la salud de los adultos

6.2.1

Numero de paises que han establecido un
sistema nacional de vigilancia que se basa
en la encuesta de salud de los estudiantes
realizada en las escuelas (Encuesta Mundial
de Salud Escolar) y estan produciendo
informes regulares sobre los principales
factores de riesgo para la salud de los
jovenes

6.2.2 11 15 23 30

Numero de paises que han ejecutado
indicadores estandarizados para
6.2.3 enfermedades cronicas y factores de riesgo 3 8 10 12
en la Iniciativa Regional de Datos Basicos de
Salud y Perfiles de Pais de la OPS/OMS

RPR 6.3 Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica en materia
de politicas, estrategias, programas y guias éticas basadas en evidencias

para prevenir y reducir el consumo de tabaco y los problemas

relacionados.

Ind.

Texto del indicador

Linea de
base
2007

Meta
2009

Meta
2011

Meta
2013

6.3.1

Numero de paises que han adoptado una
legislacién de ambientes libres de humo de
tabaco en todos los lugares publicos y de
trabajo (publicos y privados) de acuerdo al
Convenio Marco de la OMS para el Control
del Tabaco

6.3.2

Numero de paises que han prohibido la
publicidad, la promocidn y el patrocinio de
los productos de tabaco de acuerdo al
Convenio Marco de la OMS para el Control
del Tabaco

6.3.3

Numero de paises con reglamentos para el
envasado Y la rotulacion de los productos de
tabaco de acuerdo al Convenio Marco de la
OMS para el Control del Tabaco

10

17

23

6.3.4

Numero de paises que han actualizado por
lo menos uno de los componentes del
Sistema Mundial de Vigilancia del Tabaco

20

28

35
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RPR 6.4 Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para
elaborar politicas, estrategias, programas y guias éticas basadas en
evidencias para prevenir y reducir el consumo de bebidas alcohdlicas,
drogas y otras sustancias psicoactivas y los problemas relacionados.

Linea de
- Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador base 2009 2011 2013
2007

Numero de paises que han ejecutado

politicas, planes o programas para la
6.4.1 prevencion de problemas de saluq publica 1 13 16 20

causados por el consumo de bebidas

alcohdlicas, drogas y otras sustancias

psicoactivas

RPR 6.5 Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para
elaborar politicas, estrategias, programas y guias éticas basadas en
evidencias para prevenir y reducir los regimenes alimentarios insalubres y
la inactividad fisica y los problemas relacionados.

Linea de
I Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador base 2009 2011 2013
2007

Numero de paises que han ejecutado

politicas nacionales para promover un
6.5.1 régimen alimenticio saludable y actividad 8 10 15 20

fisica de acuerdo con las directrices de la

OPS/OMS

Numero de paises que han creado entornos

propicios para los peatones y ciclistas y
6.5.2 programas de promocion de la actividad 7 10 13 18

fisica en al menos una de sus ciudades

principales

RPR 6.6 Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para
elaborar politicas, estrategias, programas y guias éticas basadas en
evidencias para promover la actividad sexual de menor riesgo.

Linea de
I Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador base 2009 2011 2013
2007
Numero de paises que han implantado
intervenciones nuevas o mejoradas para
6.6.1 promover los comportamientos sexuales de 7 9 10 11

menor riesgo en los ambitos individual,
familiar y comunitario
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RPR

6.1

PRESUPUESTO PARA EL OBJETIVO ESTRATEGICO 6

Resultado previsto a nivel regional (RPR)

Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para fortalecer su

capacidad de introducir la promocién de la salud en todos los programas
pertinentes; y para establecer colaboraciones multisectoriales y multidisciplinarias
eficaces para la promocion de la salud y la prevencion o reduccion de los
principales factores de riesgo.

Total de
recursos

6.2

Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para fortalecer los
sistemas nacionales de vigilancia de los principales factores de riesgo mediante la
elaboracion y validacion de los marcos, las herramientas y los procedimientos
operativos y su difusion.

1.753.000

6.3

Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica en materia de
politicas, estrategias, programas y guias éticas basadas en evidencias para
prevenir y reducir el consumo de tabaco y los problemas relacionados.

3.856.300

6.4

Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para elaborar
politicas, estrategias, programas y guias éticas basadas en evidencias para
prevenir y reducir el consumo de bebidas alcohdlicas, drogas y otras sustancias
psicoactivas y los problemas relacionados.

2.477.800

6.5

Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para elaborar
politicas, estrategias, programas y guias éticas basadas en evidencias para
prevenir y reducir los regimenes alimentarios insalubres y la inactividad fisica y
los problemas relacionados.

1.894.300

6.6

Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para elaborar
politicas, estrategias, programas y guias éticas basadas en evidencias para
promover la actividad sexual de menor riesgo.

214.800

Costo total del OE6

16.390.000

Desglose de recursos

2012-2013
Pais 6.482.200
Subregional 534.100
Regional 9.373.600
Total 16.390.000
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OBJETIVO ESTRATEGICO 7

Abordar los factores sociales y economicos determinantes de la salud
mediante politicas y programas que permitan mejorar la equidad en salud
e integrar enfoques favorables a los pobres, sensibles a las cuestiones de

género y basados en los derechos humanos

Alcance

Este Objetivo Estratégico (OE) se centra en el desarrollo y la promocion de la accion
intersectorial sobre los factores sociales y econdmicos determinantes de la salud,
entendida como el mejoramiento de la equidad de salud mediante la atencién a las
necesidades de los grupos sociales pobres, vulnerables y excluidos. Este objetivo
pone de relieve los vinculos existentes entre la salud y factores sociales y econémicos
tales como el ingreso, la educacion, la vivienda, el trabajo y la posicién social.

RESULTADOS PREVISTOS A NIVEL REGIONAL

RPR7.1 Se habra reconocido en toda la Organizacion la importancia de los
determinantes sociales y econémicos de la salud y estos se habran
incorporado en el trabajo normativo y la colaboracion técnica con los
Estados Miembros y otros colaboradores.

Linea de
I Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador base 2009 2011 2013
2007

Numero de paises que han aplicado estrategias
711 naqgnales que abordan las re.cglmendaaones de 0 4 10 12

politicas esenciales de la Comision sobre los

Determinantes Sociales de la Salud

RPR7.2 La OPS/OMS toma la iniciativa al brindar oportunidades y medios para la
colaboracion intersectorial a los niveles nacional e internacional para
abordar los factores sociales y econdomicos determinantes de la salud e
impulsar la reduccién de la pobreza y el desarrollo sostenible.

Linea de
I Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador gg:g 2009 2011 2013

Numero de experiencias de los paises publicadas
7.2.1 que abordan los determinantes sociales de la 6 8 10 12
equidad en materia de salud

NUmero de paises que ejecutan por lo menos
una intervencion sistematica para las

7.2.2 comunidades mas vulnerables, segun lo ha 0 0 6 12
definido el equipo transversal de la OSP para los
ODM
Numero de paises que han llevado a cabo la

7.2.3 Iniciativa “Rostros, voces y lugares” 6 12 13 15
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RPR 7.3 Los datos sociales y econdmicos pertinentes para la salud se habran
recogido, compilado y analizado en forma desglosada (por sexo, edad,
grupo étnico, ingresos y problemas de salud, como enfermedades o
discapacidades).
Linea de
- Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador base 2009 2011 2013
2007
Numero de paises que han publicado
informes que incorporen datos de salud
7.3.1 desagregados a nivel subnacional para 2 4 6 9
analizar y hacer el seguimiento de la
equidad en materia de salud
RPR 7.4 Los enfoques de la salud éticos y basados en los derechos humanos son
promovidos dentro de la OPS/OMS y a los niveles nacional, regional y
mundial.
Ind Texto del indicad Lirl;ea de Meta Meta Meta
nd. exto del indicador ase 2009 2011 2013
2007
Numero de paises que aplican: 1) normas y
estandares de derechos humanos regionales
e internacionales; y 2) instrumentos y
documentos de orientacién técnica sobre
7.4.1 derechos humanos producidos por la 9 10 11 18
OPS/OMS para revisar y/o formular las
leyes, las politicas y los planes que hacen
avanzar la salud y reducen las brechas en la
equidad de salud y la discriminacion
RPR 7.5 Se habra incorporado tanto el analisis de género como las medidas
eficaces en la labor normativa de la OPS/OMS y se habra proporcionado
cooperacion técnica a los Estados Miembros para la formulacion de
politicas y programas que tengan en cuenta las cuestiones de género.
Linea de
I Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador base 2009 2011 2013
2007
Numero de paises que han ejecutado planes
7.5.1 para avanzar en la incorporacion de las 0 6 12 18
cuestiones de género en el sector salud
Numero de herramientas y documentos de
orientacion elaborados o actualizados por la
75 Oﬁ_cina Sanitaria,Panamericana, para incluir 8 15 2 78
la igualdad de género en el analisis, la
programacion, el monitoreo o la
investigacién en materia de salud
NUmero de entidades de la Oficina Sanitaria
7523 Zanamericana que in,cl_uyen la _pers_p,ectiva 3 10 15 20
e género en sus analisis de situacion,
planes o mecanismos de monitoreo
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RPR 7.6

Los Estados Miembros reciben apoyo por medio de la cooperacion

técnica para elaborar politicas, planes y programas que apliquen un
enfoque intercultural basado en la atencion primaria de salud y que
busquen establecer alianzas estratégicas con los interesados directos y
los asociados pertinentes para mejorar la salud y el bienestar de los

pueblos indigenas y poblaciones etnicorraciales.

Linea de
Ind. Texto del indicador base
2007

Meta Meta
2009 2011

Meta
2013

Numero de paises que aplican politicas,

7.6.1 planes o programas para mejorar la salud 3/21 * 9/21 12/21

de los pueblos indigenas

19/21

Numero de paises que incluyen variables
7.6.2 étnicas en sus sistemas de informacion 3 9 13
sanitaria

15

Numero de paises que aplican politicas,
7.6.3 planes o programas para mejorar la salud 10 12 14
de grupos étnicos y raciales especificos

16

* El denominador se refiere a paises con un nudmero significante de poblacion indigena.

RPR

7.1

PRESUPUESTO PARA EL OBJETIVO ESTRATEGICO 7

Resultado previsto a nivel regional (RPR)

sociales y econdmicos de la salud y estos se habran incorporado en el trabajo
normativo y la colaboracion técnica con los Estados Miembros y otros colaboradores.

Se habra reconocido en toda la Organizacién la importancia de los determinantes

Total de
recursos
3.742.000

7.2

La OPS/OMS toma la iniciativa al brindar oportunidades y medios para la
colaboracion intersectorial a los niveles nacional e internacional para abordar los
factores sociales y econémicos determinantes de la salud e impulsar la reduccion de
la pobreza y el desarrollo sostenible.

4.607.100

7.3

Los datos sociales y econdmicos pertinentes para la salud se habran recogido,
compilado y analizado en forma desglosada (por sexo, edad, grupo étnico, ingresos y
problemas de salud, como enfermedades o discapacidades).

798.800

7.4

Los enfoques de la salud éticos y basados en los derechos humanos son promovidos
dentro de la OPS/OMS y a los niveles nacional, regional y mundial.

2.535.200

7.5

Se habra incorporado tanto el analisis de género como acciones efectivas en la labor
normativa de la OPS/OMS y se habra proporcionado cooperacion técnica a los
Estados Miembros para la formulacién de politicas y programas que tengan en
cuenta las cuestiones de género.

7.295.900

7.6

Los Estados Miembros reciben apoyo por medio de la cooperacion técnica para
elaborar politicas, planes y programas que apliquen un enfoque intercultural basado
en la atencion primaria de salud y que busquen establecer alianzas estratégicas con
los interesados directos y los asociados pertinentes para mejorar la salud y el
bienestar de los pueblos indigenas y poblaciones étnico/raciales.

3.054.000

Costo total del OE7

22.033.000
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Desglose de recursos

2012-2013
Pais 10.349.700
Subregional 420.600
Regional 11.262.700
Total 22.033.000
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OBJETIVO ESTRATEGICO 8

Promover un entorno mas saludable, intensificar la prevencion primaria y
ejercer influencia sobre las politicas publicas en todos los sectores, con
miras a combatir las causas fundamentales de las amenazas ambientales
para la salud

Alcance

El trabajo de este Objetivo Estratégico (OE) se centra en lograr ambientes humanos
sin riesgos, sostenibles y propicios para la salud, protegidos de peligros sociales,
laborales, bioldgicos, quimicos y fisicos, y en promover la seguridad humana y la
justicia ambiental para mitigar los efectos de las amenazas mundiales y locales.

RESULTADOS PREVISTOS A NIVEL REGIONAL

RPR 8.1 Se habran difundido evaluaciones, normas y orientacion basadas en
evidencias sobre los riesgos prioritarios para la salud ambiental (por ej.
calidad del aire, sustancias quimicas, campos electromagnéticos, radon,
agua potable, reutilizaciéon de aguas residuales).

Linea de
- Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador base 2009 2011 2013
2007
Numero de evaluaciones nuevas o
8.1.1 actualizadas de los riesgos ambientales o de ) 3 4 7
la carga de enfermedad por causas
ambientales realizadas anualmente
Numero de acuerdos ambientales
8.1.2 internacionales cuya ejecucion es apoyada 5 5 5 6
por la OSP
Numero de paises que aplican normas,
8.1.3 lineamientos o directrices de la OMS sobre 13 18 21 24
salud ocupacional o ambiental
Numero de paises que aplican las directrices
8.1.4 de la OMS sobre el agua potable hacia el 6 8 11 14
cumplimiento del ODM 7

RPR 8.2 Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para
realizar intervenciones de prevencion primaria que reduzcan los riesgos de
salud ambiental, aumenten la seguridad y promuevan la salud publica,
incluso en entornos especificos y en grupos vulnerables (por e€j., nifios y
adultos mayores).

Linea de
- Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador Izagzg 2009 2011 2013

Numero de paises que han puesto en
marcha las intervenciones de prevencion
8.2.1 primaria para la reduccion de los riesgos 4 7 8 10
ambientales para la salud en el lugar de
trabajo, el hogar o zonas urbanas
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RPR 8.3 Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para
fortalecer la formulacion de politicas de salud ocupacional y ambiental, la
planificacion de intervenciones preventivas, la prestacion de servicios y la
vigilancia.

Linea de
- Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador base 2009 2011 2013
2007

Numero de paises que reciben apoyo técnico

y logistico para la elaboracion y ejecucion de
8.3.1 politicas de fortalecimiento de los servicios 10 15 17 20

de salud ocupacional y ambiental, y la

vigilancia

NUmero de organizaciones nacionales o

centros colaboradores o de referencia que
8.3.2 ponen en practica las iniciativas 2 4 5 6

preconizadas por la OPS/OMS para reducir

los riesgos ocupacionales

RPR 8.4 Se contara con guias, instrumentos e iniciativas para ayudar al sector
salud a influir en las politicas de sectores prioritarios (por ejemplo,
energia, transporte, agricultura y ganaderia), evaluar el impacto en la
salud, analizar los costos y beneficios de las alternativas de politicas en
esos sectores y aprovechar las inversiones en otros sectores que no estan
relacionados con la salud para mejorar la salud.

Linea de
I Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador base 2009 2011 2013
2007

Numero de iniciativas regionales,

subregionales y nacionales ejecutadas en
8.4.1 otros sectores que toman en cuenta la 2 3 3 4

salud, con apoyo técnico y logistico de la

Oficina Sanitaria Panamericana

Numero de guias y herramientas de la
8.4.2 OPS/OMS producidas intersectorialmente 0 ) 3 4

para la proteccion de la salud ambiental
mundial
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RPR 8.5 Se habra reforzado el liderazgo del sector salud para promover un entorno
mas sano y ejercer influencia sobre las politicas publicas en todos los
sectores, con miras a combatir las causas fundamentales de las amenazas
ambientales para la salud, respondiendo a los problemas emergentes y
reemergentes de salud ambiental relacionados con el desarrollo, la
evolucion tecnologica, otros cambios ambientales mundiales y las pautas
de produccion y consumo.

Linea de
- Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador base 2009 2011 2013
2007

Numero de foros periddicos de alto nivel

sobre salud y ambiente organizados para
8.5.1 instancias normativas regionales e 1 2 3 4

interesados directos que son apoyados por

la Oficina Sanitaria Panamericana

Numero de informes quinquenales

corrientes sobre salud ambiental emitidos
8.5.2 por la Oficina Sanitaria Panamericana, que 1 1 1 2

" incluyen los factores impulsores y las

tendencias clave de la salud y sus

implicaciones

RPR 8.6 Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para el
desarrollo de politicas, estrategias y recomendaciones basadas en datos
probatorios para identificar, prevenir y abordar problemas de salud
publica resultantes del cambio climatico.

Linea de
- Meta Meta Meta
Ind. Texto del indicador base 2009 2011 2013
2007

Numero de estudios o informes sobre los

efectos en la salud publica del cambio

climatico publicados o co-publicados por la
8.6.1 OPS/OMS, o publicaciones revisadas por N/A 0 1 2

pares de autores/instituciones de

Latinoamérica y el Caribe

Numero de paises que han ejecutado planes
8.6.2 que permiten al sector salud responder a los N/A 0 3 5

efectos en la salud del cambio climatico
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RPR

8.1

PRESUPUESTO PARA EL OBJETIVO ESTRATEGICO 8

Resultado previsto a nivel regional (RPR)

Se habran difundido evaluaciones, normas y orientacion basadas en evidencias
sobre los riesgos prioritarios para la salud ambiental (por ej. calidad del aire,
sustancias quimicas, campos electromagnéticos, radén, agua potable, reutilizacion
de aguas residuales).

Total de
recursos
5.258.700

8.2

Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para realizar
intervenciones de prevencion primaria que reduzcan los riesgos de salud ambiental,
aumenten la seguridad y promuevan la salud publica, incluso en entornos
especificos y en grupos vulnerables (por €j., nifios y adultos mayores).

11.455.800

8.3

Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para fortalecer la
formulacion de politicas de salud ocupacional y ambiental, la planificacion de
intervenciones preventivas, la prestacion de servicios y la vigilancia.

2.187.200

8.4

Se contara con guias, instrumentos e iniciativas para ayudar al sector salud a influir
en las politicas de sectores prioritarios (por ejemplo, energia, transporte, agricultura
y ganaderia), evaluar el impacto en la salud, analizar los costos y beneficios de las
alternativas de politicas en esos sectores y aprovechar las inversiones en otros
sectores que no estan relacionados con la salud para mejorar la salud.

4.545.200

8.5

Se habra reforzado el liderazgo del sector salud para promover un entorno mas
sano y ejercer influencia sobre las politicas publicas en todos los sectores, con miras
a combatir las causas fundamentales de las amenazas ambientales para la salud,
respondiendo a los problemas emergentes y reemergentes de salud ambiental
relacionados con el desarrollo, la evolucidn tecnoldgica, otros cambios ambientales
mundiales y las pautas de produccion y consumo.

460.400

8.6

Estados Miembros apoyados a través de la cooperacion técnica para el desarrollo de
politicas, estrategias y recomendaciones basadas en datos probatorios para
identificar, prevenir y abordar problemas de salud publica resultantes del cambio
climatico.

1.922.700

Costo total del OE8

25.830.000

Desglose de recursos

2012-2013
Pais 17.528.600
Subregional 927.100
Regional 7.374.300
Total 25.830.000
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