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Fotografia de la Inauguracioén, bienvenida y presentacion de los objetivos de la reunion.

Toman la palabra:
« Jarbas Barbosa, Secretaria de Vigilancia en Salud, Ministerio de Salud de Brasil
e Carissa Etienne, Directora de OPS

Se sientan en la mesa, ademas:

* Joaquin Molina, Representante de la OPS-OMS, Brasil

* Luis Augusto Galvéo, Gerente de Desarrollo Sostenible y Salud Ambiental de la OPS-OMS
¢ Alberto Kleiman, Asesor en Asuntos Internacionales, Ministerio de Salud de Brasil



INTRODUCCION

Salud en Todas las Politicas (SeTP) es un enfoque de la politica publica en todos los
sectores que toma en cuenta las implicancias de salud en las decisiones, busca
generar sinergias, y evitar impactos negativos en la salud, con el fin de mejorar la
salud de la poblacién y la equidad en salud. SeTP provee un medio para los Estados
miembros para asegurar que las implicancias en salud de todas las politicas sean
consideradas en el proceso de toma de decisiones, sin importar el sector en el cual
dichas politicas se estén desarrollando. Reconoce que las politicas publicas y las
decisiones en areas que no sean en salud, tienen un impacto significativo en la salud
de la poblacion, la equidad en salud, y en la capacidad de los sistemas de salud de
responder a las necesidades. Mas aun, SeTP ofrece un proceso de rendicion de
cuentas sobre las consecuencias en la salud de las politicas que se realizan en todos
los sectores.

Salud en todas las Politicas es el resultado de: La Reunién de Alto Nivel de Naciones
Unidas sobre Enfermedades No Transmisibles (Nueva York, Septiembre 2011),
Conferencia Mundial Sobre Determinantes Sociales de la Salud (Rio de Janeiro,
Octubre 2011), Resolucién de la Asamblea General de Naciones Unidas sobre
Seguridad Humana (Mayo 2012) y la Cumbre de la Tierra, Desarrollo Sostenible (Ri6
+ 20) (Junio 2012), donde Panama ha participado.

OBJETIVOS

» Conocer el Marco Conceptual de Finlandia sobre Salud en todas las Politicas
(SeTP)

» Construir colectivamente un posicionamiento regional con respecto al tema de
Salud en todas las Politicas, a partir de los casos presentados por los paises
que responden a los ejes de la Conferencia Global de Promocion de la Salud y
de los avances de la investigacion.

RESULTADOS

» El primer dia de reunion se dedicé a la presentaciéon de un marco contextual y
definitorio sobre el término “Salud en todas las Politicas”, y a los preparativos
para la conferencia Global de Promocion de la Salud a realizarse del 10 al 14
de junio del presente afio en Helsinki, Finlandia.

» La sesion del segundo y tercer dia se dedico a las presentaciones de avances
exitosos de la Region de las Américas en temas de Promocién de la Salud con
la participacion de Caribe Inglés, Haiti y Canada; Centroamérica; Paises
Andinos; y Paises del Mercosur y México. También se realizaron los trabajos
en grupos segun idiomas (inglés, espafol y portugués) para discutir, evaluar y
redefinir el documento Oficial de la OMS de Marco de Salud en todas la
Politicas para la accion nacional.



» Los comentarios mas relevantes sobre SeTP fueron los siguientes:

e La salud en todas las politicas se ha convertido en el tema de la Conferencia
Global de Helsinki como resultado de preocupaciones politicas similares
dentro de los paises que han surgido a través de diferentes vias, asi como del
trabajo mas comun a largo plazo sobre la accion intersectorial para la salud,
como parte de las politicas de salud globales.

e El futuro del enfoque sera determinado por los politicos, la voluntad politica y
la urgencia de obtener una mejor gobernanza para la salud.

e Las politicas nacionales seran la clave para definir como el enfoque de Salud
en Todas las Politicas sera determinado en el futuro, tanto en relacion a las
politicas globales y locales.

e Las alianzas y asociaciones para SeTP, la promocion de la salud y los
determinantes sociales se han promovido e implementado a través de la
participacion de las organizaciones no gubernamentales.

¢ Aliados potenciales deben incluir, por ejemplo, grupos de derechos humanos,
movimientos sindicales, grupos de la sociedad civil enfocados en los nifios, el
género y la discapacidad, los grupos ambientales y de desarrollo sostenible y
los que trabajan sobre el envejecimiento y el desarrollo social.

e Las organizaciones no gubernamentales de derechos basados en las
organizaciones que trabajan en la prevencion y promocion, seran importante
como defensores y vigilantes de la aplicacion de la salud en todas las
politicas.

e No hay ninguna razén por la que el sector empresarial no podria también
voluntariamente incluir la salud como parte de politicas generales y medidas
que se encuentren bajo la responsabilidad social de las empresas o como
parte de amplios compromisos con sus grupos de interés.

¢ No es probable que se logre la SeTP a través de una sola medida legislativa o
interés explicito del gobierno, tiene que ser considerado como un trabajo en
progreso.

e La SeTP y su aplicacion refleja el valor que los gobiernos y los responsables
politicos dan a la salud, la distribucién de la salud y la equidad.

PENDIENTES

» La Directora General de la Organizacion Mundial de la Salud, dando
seguimiento a la Declaracion Politica de la Reunién de Alto Nivel de las
Naciones Unidas sobre la prevencion y control de las Enfermedades No
transmisibles donde el Presidente de la Republica y el Ministro de Salud nos
representaron como pais en septiembre de 2011, y como antecedente inicial
del fomento de la Salud en la Carta de Ottawa en 1986, tiene el agrado de
invitar a 2 representantes tomadores de decisiones de Panama, a la Octava
Conferencia Mundial de Promocion de la Salud que se celebrara en el Centro
de Convenciones Finlandia Hall del Helsinki (Finlandia), del 10 al 14 de junio
de 2013. Dichas invitaciones van dirigidas a los Ministros de Salud de cada
pais y a un representante de otro Ministerio diferente a salud. Los gastos de



los invitados deben ser sufragados por sus paises. Fecha limite de
postulacion: 15 de marzo de 2013.

» Formar una Comité gestor o mesa de trabajo conformado por diferentes
sectores que dé seguimiento al tema de Salud en todas las Politicas en cada
pais participante y cuyo tema central sea la Promocion de la Salud. Fecha
limite de conformacion: 1 de abril de 2013.

» A partir del 3 de abril del presente afo, todos los miércoles, el comité
mundial organizador (OMS/OPS) se reunirA y se comunicarq via
teleconferencia con las mesas de trabajo SeTP de cada pais.

» En cada teleconferencia de los dias miércoles un pais diferente presentara un
caso de estrategia exitosa dentro de su pais. Fecha limite para proponer el
caso de Panama: 1 de abril de 2013.

SUGERENCIAS

» Para atender invitacion a la Octava Conferencia Mundial de Promocion de la
Salud, que se celebrara en el Centro de Convenciones Finlandia Hall del
Helsinki (Finlandia), del 10 al 14 de junio de 2013, seria recomendable
tomando en cuenta las decisiones en los demas paises, que a parte de la
postulacion del Sr. Ministro de Salud de Panamad, se escoja en orden de
interés a: El Ministro de Economia y Finanzas, o Ministra de Educacion, o
Presidente de la Comisién de Salud de la Asamblea Nacional de
Diputados.

> Debido a que el tema de SeTP es un seguimiento a la Declaracion Politica de
la Reunion de Alto Nivel de las Naciones Unidas sobre la prevencion y control
de las Enfermedades No transmisibles, seria recomendable que el Comité
gestor o mesa de trabajo conformado por diferentes sectores, que dé
seguimiento al tema de Salud en todas las Politicas en cada pais participante
y cuyo tema central sea la Promocion de la Salud, sea la actual Comision
Nacional para el control y prevencién de las Enfermedades No
Transmisibles en Panama, coordinada por la Dra. Elsa Arenas.

» En cuanto a la presentacion de un caso de estrategia exitosa dentro de
nuestro Panam4, recomendaria se presentara el tema “Control de Tabaco
en Panama” por la Dra. Reina Roa, debido a que es una de las experiencias
mas integrales con las que cuenta el pais debido a que abarca el ambito
regulatorio, econdmico, tratamiento de los afectados, capacitacion de recurso
humano y promocion de la salud para prevenir que mas panamefos se
expongan a este factor de riesgo.

Para mayor informacion visitar:

www?2.paho.org/hiap/
Toolkit para SeTP
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REUNION REGIONAL PREPARATORIA
PARA LA 8° CONFERENCIA GLOBAL DE PROMOCION DE LA SALUD

Brasilia, Brasil
25-27 de febrero del 2013

Objetivos

Conocer el Marco Conceptual de Finlandia sobre Salud en Todas las Politicas (SeTP)

Construir colectivamente un posicionamiento regional con respecto al tema de Salud en Todas las
Politicas, a partir de los casos presentados por los paises que responden a los ejes de la Conferencia
Global de Promocidn de la Salud y de los avances de la investigacion

Participantes

Ministro de Salud de Brasil, el Secretario de Vigilancia en Salud, funcionarios de la Asesoria para
Asuntos Internacionales, de la Direccidon de Promocién de la Salud y 60 funcionarios mas.

Directora de la Organizacién Panamericana de la Salud, el Gerente de Desarrollo Sostenible y Salud
Ambiental y funcionarios del equipo de Promocién de la Salud y Determinantes Sociales.

Asesor Principal de Enfermedades No trasmisibles y Promocién de la Organizacién Mundial de la Salud.
Los Directores de Promocion de la Salud o de Determinantes Sociales de los Ministerios de Salud de la
Region.

Puntos focales de Promocién de la Salud de las oficinas de la OPS en la Region.

Representante del Comité Cientifico de la Conferencia Mundial de Promocién de la Salud.
(virtualmente)

Responsables de Centros Colaboradores de Promocion de la Salud y Determinantes Sociales de la regidon
e investigadores involucrados en el marco regional del trabajo intersectorial.
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PROGRAMA - Dia 1

25 de febrero del 2013

8:30 -9:00 Inauguracion, bienvenida y presentacion de los objetivos de la reunién
Toman la palabra

e Jarbas Barbosa, Secretaria de Vigilancia en Salud, Ministerio de Salud de Brasil
e Carissa Etienne, Directora de OPS

Se sientan en la mesa, ademas:

e Joaquin Molina, Representante de la OPS-OMS, Brasil.
e Luiz Augusto Galvao, Gerente de Desarrollo Sostenible y Salud Ambiental de la

OPS-OMS.
e Alberto Kleiman, Asesor en Asuntos Internacionales, Ministerio de Salud de Brasil
9:00 — 10:45 La Promocidn de la salud en las Américas

Y la sinergia entre las Agendas de Desarrollo en Salud en Todas las Politicas:

e  Luiz Augusto Augusto Galvao, Gerente de Desarrollo Sostenible y Salud Ambiental
de la OPS-OMS

e Jarbas Barbosa, Secretaria de Vigilancia en Salud, Ministerio de Salud de Brasil
e Alberto Kleiman, Asesor en Asuntos Internacionales, Ministerio de Salud de Brasil

10:45 —11:00 Intervalo

11:00-11:30 Preparativos para la Conferencia Global de Promocidn de la Salud en Helsinki

e Eeva Ollila, Ministerio de Asuntos Sociales del Departamento de Salud de
Finlandia (por confirmar)

e Estructura de la Conferencia Global, preparativos y expectativas de la Region

e Lineas temdticas de la conferencia.

Avances de la Regi6n de las Américas en la preparacién para la 8° Conferencia
Global de Promocidn de la Salud en Helsinki

o Sofialeticia Morales, Coordinadora del Equipo de Promocion de la Salud y
Determinantes Sociales

e Presentacion del Toolkit

e Avances en la investigacidon

e Casos presentados

e Perfil de los médulos de formacién

11:30 — 12:30 La Promocion de la Salud y el trabajo intersectorial de Salud en Todas las Politicas

o Sofialeticia Morales, Coordinadora del Equipo de Promocién de la Salud y
determinantes Sociales: Perspectiva Regional desde la mirada de los distintos
temas del equipo de Promocién de la Salud y Determinantes: Enrique Jacoby,
Alfonso Contreras y Kira Fortune.

e Deborah Carvalho, Directora General de Promocién de la Salud y ENT en el
Ministerio de Salud de Brasil: Perspectiva Nacional
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14:00 - 16:00 Panel 1
Discusion sobre los temas:

(1) Laformulacion de politicas para la salud en todos los sectores
Se presentan los casos de Costa Rica “Programa Nacional de Educacion, Nutricién y
Atencion Integral Dr. César Gamboa Pefiaranda (CEN/CENAI)” y de México “Acuerdo
Nacional para la Salud Alimentaria, Estrategia contra el sobrepeso y la obesidad” Dra.
Lucero Rodriguez Cabrera.

(2) Laimplementacion de SeTP y el rol de la voluntad y el proceso politico
Se presentan los casos de Brasil “Bolsa Familia” Representante del Ministerio de
Desarrollo Social de Brasil y de Ecuador “Plan Nacional del Buen Vivir” Dra. Zaida
Betancourt.
15 minutos para cada presentacion

16:15 - 18:00 Panel 2
Discusion sobre los temas:

(3) El cambio social y la salud
Se presentan los casos de El Salvador “CISALUD” Dr. Eduardo Espinoza vy el caso de
Haiti “La lucha contra el Cdlera” Jocelyne Pierre Louis.

(4) Construyendo capacidades para SeTP
Se presentan el caso de Cuba “La Promocién de la Salud, estrategia de los Programas
de Salud -Sistema de Salud Unico” Dra. Mercedes Chong Viamonte.
15 minutos para cada presentacion

PROGRAMA - Dia 2
26 de febrero del 2013

9:00 —11:00 Panel 3.
Discusion sobre los temas:

(5) Promocion de la Salud y el cierre de la brecha de la inequidad en salud
Se propone presentar el caso de Guatemala “El pacto Hambre 0 y su implementacion
en Tajumulco bajo el marco de la estrategia de municipios saludables” Dr. Augusto
Silvestre Ramirez. La experiencia de Canada “Lecciones aprendidas de Canada sobre el
papel del sector salud para avanzar la equidad en salud” Mana Herel. El caso de
Republica Dominicana: “Implementacion de la Iniciativa Rostros, Voces y Lugares
usando la estrategia de SAN en el marco del concepto de Seguridad Humana” Lic.
Eduardo Rosario Bourdierd
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11:15-13:00

14:00 - 15:00

15 minutos para cada presentacion

‘

(6) Economia de la Salud y el Bienestar
Presentacion del trabajo piloto de México sobre los “Argumentos Econdmicos de la
Promocién de la Salud y de los Determinantes sociales de salud” Diego Gonzdlez,
Asesor de desarrollo sostenible y salud Representacion de la OPS en México.

Discusion en grupo

Formacion de los 3 grupos de trabajo para la construccidon colectiva del documento de
posicionamiento en éste eje, a partir de los casos y de los hallazgos en el proceso de
investigacion de SeTP

Cada grupo de trabajo tendrd una guia para la discusion que orientard la construccion del
documento de posicionamiento

» Reflexiones sobre el debate

Presentacion del Documento Oficial de la OMS de Marco de Salud en Todas las
Politicas para la Accién Nacional
Kwok-Cho Tang, Asesor Principal de Promocidn de la Salud y Enfermedades No

Trasmisibles de la OMS y responsable de la organizacion de la Conferencia Mundial por la
OMS

» Presentacion de los Ejes del Documento de la OMS y Debate

15:30 - 16:30 Trabajo en grupos para analizar la relevancia del Marco de Accién Nacional de
Salud en Todas las Politicas
16:30 — 18:00 Presentacion del trabajo en grupos
18:00 —18:30 Compromiso Regional en Ruta hacia Helsinki y lineas de accién 2014/2015
Luiz Augusto Galvao, Gerente de Desarrollo Sostenible y Salud Ambiental de la OPS-OMS
18:30 - 19:00 Evaluacidn y clausura de la reuniéon ampliada

Luiz Augusto Galvdo, Gerente de Desarrollo Sostenible y Salud Ambiental de la OPS-OMS

Devorah Carvalho, Secretaria de Vigilancia em Salud, Ministerio de salud de Brasil
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PROGRAMA - Dia 3

27 de febrero del 2013

Posicionamiento Regional
(Para esta Reunion se quedard sélo una delegacion pequena de Brasil y las delegaciones de los otros paises)

9:00 — 12:00 Trabajo en grupos para analizar la relevancia del Marco de Accion
Nacional de Salud en Todas las Politicas tomando en cuenta las
aportaciones del trabajo en grupos del dia anterior

Cada grupo reflexionara sobre el Marco de Accién Nacional presentado por la OMS desde
la realidad de nuestra regidn haciendo sugerencias para la implementacion en su pais en
torno a los siguientes criterios:

1. Gobernanza para Salud en Todas las Politicas
2. Accidn nacional y subnacional de Salud en Todas las Politicas
e Implementacién de Salud en Todas las Politicas en la Administracion Publica
Nacional en la legislacion y en la formulacién de politicas y programas
e La Formulacién de politicas a nivel subnacional (provincial y municipal)
3. La participacion del Sector Privado y de la Sociedad Civil
4. LaAccion Regional y Global
5. La Capacitacion en Salud en Todas las politicas

12:00 - 13:00 Presentacion del trabajo de los grupos
13:00 - 14:00 Almuerzo
14:00 — 16:00 Dialogo técnico sobre las implicaciones del documento de Salud en Todas las

Politicas Marco de Accién Nacional propuesto por la OMS
Kwok-Cho Tang, OMS - Implicaciones a Nivel Global
Sofialeticia Morales, OPS/OMS

16:00 - 16:15 Intervalo

16:15-17:15 Sugerencias desde los paises para la implementacion del Marco de Accién
Nacional en Salud en Todas las Politicas

e Caribe Inglés, Haiti, y Canada
e Centroamérica
e Paises Andinos
e Paises del Mercosur y México

17:15-18:00 Presentacion plenaria sobre los criterios a tomar en cuenta

18:00 -18:30 Temas Pendientes para el Marco de Accidn Global: lineas de acciéon 2014/2015
Kwok-Cho Tang, OPS/OMS - Implicaciones a Nivel Global

Préximos pasos, Ruta hacia Helsinki y Plan de Accién Regional después de
Helsinki

Luiz Augusto Galvdo, OPS/OMS
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Salud en todas las Politicas — marco para la
accion de paises

ler y 2do Borrador Meri Koivusalo
Version resumida del Segundo borrador Michael Sparks

Version resumida del segundo borrador, febrero 2013

Comentarios recibidos a la fecha: Timo Stahl, KC Tang, Pekka Puska, Taru Koivisto, Eeva Ollila, llona
Kickbusch, Rodriguez Lucero, Jim Ball, Benjamin Mason Meier, Mark Phillips, Gerry Gallagher, Mana
Harel, David Hueto y participantes de la reunion del Comité Cientifico de octubre 2012.

Version en espafiol preparado para la discusion de grupos- Traducido del borrador del documento “Salud en todas las
Politicas - Marco para la Accion de los paises”, OMS-2013
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1. Propdsito de este marco

Salud en Todas las Politicas (SeTP) es un enfoque de la politica publica en todos los sectores que
toma en cuenta las implicancias de salud en las decisiones, busca generar sinergias, y evitar impactos
negativos en la salud, con el fin de mejorar la salud de la poblacién y la equidad en salud. SeTP
provee un medio para los Estados miembros para asegurar que las implicancias en salud de todas las
politicas sean consideradas en el proceso de toma de decisiones, sin importar el sector en el cual
dichas politicas se estén desarrollando. Reconoce que las politicas publicas y las decisiones en areas
qgue no sean en salud, tienen un impacto significativo en la salud de la poblacién, la equidad en
salud, y en la capacidad de los sistemas de salud de responder a las necesidades. Mas aun, SeTP
ofrece un proceso de rendicidon de cuentas sobre las consecuencias en la salud de las politicas que se
realizan en todos los sectores.

El propdsito de este marco es ofrecer una guia sobre las diversas formas de promover el enfoque de
SeTP, a nivel nacional en particular. Se reconoce que las politicas no necesariamente tienen lugar en
un contexto nacional exclusivamente.! Muchos Estados miembros han delegado poderes a actores
federales, regionales o locales, a nivel sub-nacional. SeTP puede ser aplicado en cualquiera de estos
contextos y a procesos politicos tanto locales como globales. Este enfoque puede, y debe, ser
aplicado en el nivel en el que se toman las decisiones.

A lo largo de este documento se realizan referencias sobre politicas que tienen implicancias para la
salud. Cuando esto ocurre, el término de salud es definido de manera amplia de modo tal que
incluya salud, equidad en la salud, proteccién de la salud, promocién de la salud, determinantes
ambientales y sociales de la salud, funcionamiento y financiamiento de los sistemas de salud. De
igual manera, referencias de como otros sectores fuera de salud se relacionan a todos los sectores
de gobierno, incluyendo, entre otros a transporte, agricultura, educacidn, empleo y medio ambiente.

1.1 SeTPy el sector de salud

SeTP estd integrado a la promocidn de la salud y se construye como parte del continuum de las
politicas publicas saludables. Responde a los desafios de atender politicas en otros sectores. No
obstante, SeTP no es una alternativa ni reemplaza a las estrategias de promocion de la salud’,
educacion en salud, salud publica u otros programas de salud, ni el trabajo dentro del sector de la
salud. Provee a los gobiernos con los medios para atender determinantes de la salud y desafios de
politica complejos que resultan de decisiones en otros sectores fuera de salud; politicas que no
serian atendidas por el sector de salud o por politicas de salud exclusivamente.

El enfoque de Salud en Todas las Politicas reconoce que los gobiernos tienen prioridades. La
implementacion de SeTP no implica que los temas en salud tengan prioridad sobre otros objetivos

! Decisiones pueden tomar a nivel supranacional, como parte de una politica global o en las estructuras regionales. Estas
decisiones estan generalmente afectadas por politicas nacionales en otros sectores. A pesar de que este marco esta
dirigido a politicas nacionales, puede ser utilizado y adaptado también al nivel de tomas de decisiones supranacional y a las
estructuras gubernamentales, tales como la Union Europea.

? La Carta de Ottawa, por ejemplo, desarrolla 5 areas de trabajo basicas, incluyendo la construccion de politica publica
saludable, la creacién de ambientes de apoyo, fortalecimiento de la accidn comunitaria, desarrollo de habilidades
personales y la reorganizacién de los servicios de salud.
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de politica. Provee un marco de rendiciéon de cuentas cuando decisiones relevantes a la salud o a
politicas de salud se toman en otras areas, asegurando que las consideraciones de salud sean
debidamente tomadas en cuenta.

1.2 ;Por qué SeTP?

Se pueden obtener beneficios sustantivos en salud de politicas o cambios en politicas en otros
sectores. Por ejemplo, se estima que los factores de riesgo ambientales juegan un rol en mas del
80% de enfermedades que regularmente informa la Organizacion Mundial de la Salud®. Otras
politicas pueden tener impacto directo en la salud. A su vez, atender a la salud puede tener
beneficios sustantivos también para otras politicas. Por ejemplo, nifios y niflas mds saludables
podran tener mejor desempeiio en la escuela. Otros sectores pueden tener desafios similares que el
sector salud y proveer un espacio para generar alianzas. El trabajo junto con otros sectores puede
devenir en ganancias sustantivas adicionales, y no solamente en comprender el contexto amplio
desde donde surgen los problemas de salud, sino también de practicas y experiencias en esos
sectores.

SeTP no se implementa sin costos, ni es un medio simple de contener costos dentro del sistema de
atencion a la salud. La implementacidn de Salud en Todas las Politicas necesita de una masa critica
de personal y recursos, pero estos requisitos son modestos en el contexto de recursos humanos para
salud y el gasto global. SeTP consecuentemente requiere ser comprendida como parte de
inversiones mas amplias y comprehensivas en el marco de buena gobernabilidad, salud publica, y
sistemas de salud en los paises.

SeTP puede proveer de informacion esencial para la mitigacion y mejora de respuestas a los riesgos
asociados con cualquier implicancia negativa que se descubran en las politicas. De esta manera,
todos los sectores pueden mejorar el impacto en salud de sus procesos de toma de decisiones
politicas. Esto es particularmente importante en situaciones donde decisiones politicas se toman a
nivel de gobierno nacional, mientras que los impactos en la salud o costos adicionales en el sector de
salud se generan a otro nivel de gobierno. SeTP puede mejorar la transparencia en el proceso de
toma de decisiones no solamente en todos los sectores, sino también en diferentes niveles de
gobierno.

SeTP estd centrada en politicas publicas. Si bien esto no excluye la adopcidn de politicas similares o
la aplicacion de herramientas similares en el sector privado o en las alianzas publicas con el sector
privado, no atiende directamente politicas que las corporaciones o instituciones privadas definen
por si solas y es aplicable a éstas solamente en la medida en que la adopcién de politicas particulares
dentro del sector privado son promovidas o requeridas por politicas publicas.

Finalmente, el rol del sector salud es crucial para Salud en Todas las Politicas. La administracion de
salud necesita conocer las implicancias y prioridades en salud con el fin de poder comunicarse con
otros sectores. Ademas de promover la cooperacién para la salud, los administradores necesitan
poder contribuir y participar en actividades intersectoriales y conjuntas con otros sectores.

3Fuente: http://www.who.int/quantifying_ehimpacts/publications/preventingdisease/en/index.html
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2. Fundamentos de Salud en Todas las Politicas

Salud en Todas las Politicas (SeTP) se construye con base en desarrollos nacionales e internacionales
en el drea de politicas publicas en salud y atencién a la salud. Se basa en obligaciones establecidas
como parte de la constitucién de la OMS, enfatizando que: “El goce del grado mdximo de salud que
se pueda lograr es uno de los derechos fundamentales de todo ser humano sin distincion de raza,
religién, ideologia politica o condicion econémica o social.” SeTP también se basa en la Declaracién
de Alma Ata*, la Carta de Ottawa, la Declaracién Politica de Rio®, la Declaracién Universal de los
Derechos Humanos®, y una serie de otros documentos de derechos civiles, econémicos, politicos y
sociales’.

La salud es altamente valorada por ciudadanos en todos los paises. El valor intrinseco de SeTP es la
mejora en la salud y el bienestar®. Esto estara en el centro de los beneficios para tomadores de
decisién politica, que se generara no solamente por medio del apoyo a politicas que promuevan y
protejan la salud y el bienestar, sino también reconociendo tempranamente dichas politicas, que
pueden afectar la salud, pueden atender y mitigar las implicancias de estas politicas en la salud y en
los sistemas de salud.

2.1. Definiendo Salud en Todas las Politicas (SeTP)

A pesar de que ya existen una variedad de marcos nacionales y versiones para SeTP°, la definicion
utilizada en este marco estd presentada con el fin de ofrecer una guia para explicar qué puede ser
entendido por SeTP y cdmo puede ser utilizado un enfoque amplio de SeTP. Esto se extiende a los
procesos politicos y mecanismos para mejorar la rendicidn de cuentas en salud, asi como diferenciar
entre diferentes terminologias. En la practica, muchos aspectos de SeTP parecen haber sido
considerados o implementados predominantemente como parte de politicas locales y trabajo del
gobierno local, lo que ha sido también reflejado en el documento de la Conferencia de 2010 en
Adelaida®®.

Definicion:

Salud en Todas las Politicas (SeTP) es un enfoque de la politica publica en todos los sectores que toma en
cuenta las implicancias de salud en las decisiones, busca generar sinergias, y evitar impactos negativos en
la salud, con el fin de mejorar la salud de la poblacién y la equidad en salud.

SeTP se basa en derechos y obligaciones vinculados a la salud y tiene su foco en las politicas publicas en
todos los niveles de gobierno. A nivel nacional se aplica en la toma de decisiones y procesos tanto en la
administracion publica, y ejecutiva (gobierno) como en la legislatura con poderes para emitir leyes,
controlar el presupuesto y tomar decisiones impositivas (parlamento/congreso/asamblea nacional).

=

“Declaracion Politica de Rio (2011). Accesible en:

http://www.who.int/sdhconference/declaration/Rio_political declaration.pdf

® La Declaracién Universal de los Derechos Humanos (1948): Accesible en:

http://www.un.org/en/documents/udhr/

7 Comentario General Internacional 14 del Pacto de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales (2000) Accesible en:
http://www.unhchr.ch/tbs/doc.nsf/%28symbol%29/E.C.12.2000.4.En

& salud y bienestar son cada vez mas frecuentemente considerados conjuntamente reconociendo que la salud no es
solamente la ausencia de enfermedades. Si bien este marco utiliza solamente el enfoque de salud, se basa en su sentido
amplio, incluyendo salud mental y bienestar.

% SeTP ha sido utilizada en el contexto de politicas en los Estados Unidos

1% Ver: http://www.who.int/social_determinants/hiap_statement who sa_final.pdf
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2.2. Salud en Todas las Politicas y otros términos y definiciones

2.2.1. Accidn intersectorial y enfoque de todo-el-gobierno

La cooperacion entre los diferentes sectores de gobierno es descrita generalmente como accion
intersectorial, aunque los términos intersectorial y multisectorial se utilizan también para referirse a
la colaboracidn con los sectores privados y no gubernamentales. De igual manera, SeTP se desarrolla
de acuerdo al enfoque de todo-el-gobierno, se refiere al ejecutivo. El reconocimiento de la salud
como una prioridad de gobierno es generalmente crucial para una efectiva implementacion de SeTP.

2.2.2. Cooperacion y politicas de gobierno conjuntas

Es probable que la SeTP se beneficie de buenas practicas de cooperacién intersectorial y mas
politicas de gobierno conjuntas, pero puede lograrse también sin una coordinaciéon horizontal
sustantiva o continua, o una administracion publica conjunta/de todo-el-gobierno.'* A pesar de que
un enfoque de buena gobernabilidad, politicas de gobierno conjuntas, coherencia en politicas o
coordinacion pueden proveer un apoyo esencial para salud en todas las politicas, una coherencia en
politicas fuerte puede socavar a la salud si es liderada por intereses sectoriales poderosos o
especificos que afectan negativamente a la salud. Los gobiernos deben también mantener en el
interés publico un espacio de politicas para la salud y regulacién como parte de una integracion
econdmica mas amplia, mercados de servicios internacionales y acuerdos negociados en el campo
del comercio e inversiones™.

2.2.3. Accion multisectorial

Accién multisectorial generalmente implica que todos los sectores, incluyendo el sector privado,
estan incluidos en la planeacidn e implementacién del programa, objetivo o accién. Un enfoque de
toda-la-sociedad o accién multisectorial puede ser visto como parte de los medios y mecanismos
potenciales para SeTP, como muchos comités y consejos. Transparencia y participacion son
reconocidos como parte de SeTP; no obstante, esto no implica que el sector privado, los actores
involucrados o las organizaciones no gubernamentales tengan igual poder en cuanto a las decisiones
de politicas publicas en el contexto de SeTP, o que grupos de interés deberian de ser incluidos en los
aspectos de planeacién, desarrollo e implementacion de SeTP.

SeTP es un enfoque principalmente utilizado para atender otras politicas ademas de salud. No
obstante, se basa también en el reconocimiento de que este rol implica que el sector salud también
necesita ser involucrado en solicitudes transversales y trabajar desde otros sectores.

YE| término todo-el-gobierno ha sido utilizado en la administracidn publica como una alternativa a los enfoques mas
estrechos de la nueva administracion publica, que enfatiza la colaboracién horizontal y una respuesta mdas unificada en el
trabajo de gobierno. Se ha utilizado también combinando desarrollo, defensa y diplomacia en el llamado Tercer Enfoque.
Ver por ejemplo: Christensen T, Laegreid P (2007) The Whole-of-Government Approach to Public Sector Reform. Public
Administration Review 2007:1059-106.

2 Ep globalizacién y espacio de politica, ver el documento de la Comisién de la OMS en determinantes sociales: Koivusalo
M, Labonte R, Schrecker T (2009) Globalization and policy space for health and social determinants of health. Disponible
en:http://www.globalhealthequity.ca/webfm send/12
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3. Logrando Salud en Todas las Politicas

3.1. Priorizaciéon y foco

Existen algunas consideraciones cruciales que pueden ayudar a trabajar SeTP de manera mas
efectiva. Esto incluye la priorizacién y el pensamiento estratégico: definiendo sectores prioritarios y
foco. La priorizacidn y el pensamiento estratégico en temas claves de salud son de vital importancia
y es la preocupacion fundamental en la asignacion de los limitados recursos y esfuerzos. Esto
requiere de una comprension de los temas claves de las politicas en salud, asi como de cémo otras
politicas y decisiones afectan el alcance de cambio por medio de politicas publicas. Es de ayuda
considerar impactos en términos de salud de la poblacién y costos en el sector de salud, regulacién
necesaria y espacios de politicas de regulacion para la salud, e implicancias distributivas, incluyendo
impactos de los determinantes sociales de la salud.

1. Definicidn de sectores y politicas que son de importancia para la salud, el funcionamiento de
los sistemas de salud, la proteccién de la salud, la promocién de la salud y determinantes
sociales claves de la salud.

2. Comprendiendo i) los temas claves de politicas en salud, ii) qué areas de politicas ofrecen
oportunidades de cambio a través de politicas publicas iii) cédmo involucrar en dichos
desarrollos en politicas a otros sectores que pueden tener impactos sustantivos en la salud.

3. Comprendiendo qué tipos de temas de distribucion son relevantes y cdmo las politicas se
relacionan con la distribucién en salud, atendiendo las inequidades en la salud y el acceso
universal a la atencidn de la salud.

Evaluacién y analisis de las implicancias de las politicas de otros sectores pueden parecer un reto, sin
embargo, los que trabajan en otros sectores serdn capaces de conocer y orientar sobre
implicaciones asumidas de opciones politicas diferentes, pero pueden no haber tratado los temas
desde la perspectiva de la salud.

Es poco probable que SeTP prospere si no hay ninguna presencia organizacional o institucional a
su favor dentro del gobierno, Parlamento y/o en una institucidn relacionada (institutos
nacionales de salud publica o agencias afines). Requiere el reconocimiento de que el trabajo
intersectorial y un enfoque en el andlisis de politicas y evaluacion desde una perspectiva de la
salud es una parte legitima del trabajo de los funcionarios publicos, y la base para la asignaciéon
de recursos en el contexto de la financiacidn de la investigacion, o el enfoque de instituciones de
salud publica nacional y de investigacion. Por lo tanto requiere una consideracién de los recursos
humanos y adecuada insercion del trabajo en SeTP en descripciones de puestos y requisitos de
desempefio.

El desarrollo de una estrategia inicial y plan de accién puede ser una parte importante del proceso
SeTP especialmente en paises donde SeTP o un enfoque relacionado no ha sido parte del proceso
mas amplio de politica. En este proceso puede ser beneficioso considerar:
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1. Aspectos para avanzar mas en SeTP:

a. Intereses comunes: qué responsables de politicas sectoriales tendrian interés en
trabajar con el sector de salud en temas intersectoriales

b. Beneficios mutuos:*> Dénde pueden encontrarse los beneficios mutuos para servir tanto
a los objetivos e impactos de politicas del sector de salud como a otros

c. Voluntad politica y poder: dénde puede lograrse el cambio en el marco de las
prioridades actuales del gobierno

2. Necesidades en la salud de la poblacidn y sistemas de salud en el corto y largo plazo

a. Qué politicas en otros sectores son relevantes para determinantes claves de la salud, a
la luz de perfiles de enfermedades actuales o emergentes dentro del pais; qué politicas
son relevantes para los determinantes sociales de la salud

b. Qué politicas en otros sectores son mas relevantes para la organizaciéon vy
funcionamiento del sistema de salud, proteccidon de la salud y establecimiento de
estandares para la salud*

3. Donde el tiempo puede ser estrictamente limitado:

a. En grandes proyectos de planificacién y desarrollo que son llevados a cabo por la
administracidn nacional dentro de un marco temporal limitado.

b. Acuerdos internacionales negociados actualmente, alianzas o compromisos asumidos
como parte de la cooperacién internacional, conferencias o cumbres.

. . . 1
4. Ventana de oportunidad para asumir el compromiso™
a. Renovacidn u otra evaluacién de prioridades sectoriales o enfoque

b. Cambio en la relevancia de politicas y/o sociedad civil realizando campafias para un
cambio

¢. Procesos internacionales o desarrollo de politicas en el campo
3.2. Gobernabilidad para la Salud en Todas las Politicas

Gobernabilidad™ describe en esta oportunidad cémo se atienden SeTP tanto dentro de la
administracion publica, asi como parte de un proceso politico mas amplio, incluyendo a la legislatura

3 Ver.http://www.who.int/hia/examples/trspt_comms/hge transport lowresdurban 30 11 2011.pdf

Y por ejemplo, en muchos paises gran parte de la proteccién de la salud y el establecimiento de medidas de
estandares son realizados como parte de politicas ambientales, transporte, o agricultura en vez de ser parte de
las politicas de salud. Por otro lado, regulaciones medio ambientales y el empleo afectan tanto a los sistemas
de salud como a su funcionamiento.

' Ver. http://sip.sagepub.com/content/39/6 suppl/11.full.pdf+html

®parala terminologia en gobernabilidad y conceptos relaciones, ver
http://unpanl.un.org/intradoc/groups/public/documents/un/unpan022332.pdf
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(parlamento). El requisito clave para alcanzar un enfoque en SeTP es contar con el reconocimiento
de su importancia por parte de un nivel suficientemente alto del poder ejecutivo (gobierno) o
legislativo (parlamento'’). La voluntad politica es el conductor inherente para el proceso de
desarrollo de politicas y es importante para iniciar y avanzar en SeTP dentro de la administracién
nacional. La inclusién de tanto el ejecutivo como del legislativo es importante para la supervisién y
continuacién de politicas de un gobierno a otro.

En la practica, una parte significativa de Salud en Todas las Politicas sera implementada a través de
la administracién nacional o como resultado de la descentralizacidn o devolucién de poderes, en las
administraciones nacionales y locales. En muchos paises, la mayoria de las decisiones con respecto a
la salud y a la salud publica se toman a nivel sub-nacional tanto en el contexto de estados federales
como de gobiernos regionales o locales. Sin embargo, es importante destacar que mientras los
poderes para la toma de decisiones en salud pueden estar descentralizados, éste puede no ser el
caso en todas las decisiones en otras politicas. Consecuentemente, es esencial focalizarse en el
proceso de decisidn en las legislaturas (parlamento), el ejecutivo (gobierno) y en la administracion
publica (funcionarios publicos), en el nivel en que las decisiones son tomadas.

3.2.1. Legitimidad

Salud en Todas las Politicas también tienen legitimidad en los derechos humanos y consideraciones
de derechos civiles, politicos, econdmicos y sociales para aquellos gobiernos que han ratificado
tratados internacionales o tienen disposiciones dentro de sus legislaciones. Por ejemplo, la Unién
Europea estd comprometida en el marco del Tratado de Lisboa en asegurar un alto nivel de
proteccion de la salud en todas las politicas. En Quebec, Canada, la seccién 54 del Acta de Salud
Publica, adoptado en junio de 20028, obliga a los ministros de gobiernos y agencias a asegurar que
las disposiciones legislativas que ellos adopten no afecten negativamente a la salud de la poblacion,
lo que ha resultado en la practica en un mecanismo para una evaluacion intra-gubernamental del
impacto en salud (EIS) y el desarrollo y transferencia de conocimiento sobre politicas publicas
saludables.” Obligaciones legales proveen continuidad y amortiguan el impacto de cambios en las
politicas de gobierno o la pérdida de interés en el drea. Legislaciones que obligan a evaluar las
implicancias en salud de todas las politicas pueden no ser capaces de garantizar que no haya
impactos negativos; pero habilitardn a los gobiernos a mitigar impactos de politicas o programas en
los sistemas de salud, la salud de la poblacién o la salud de un grupo poblacional que no serian
identificados de otra forma.

Las obligaciones legales pueden ser cruciales también para la rendicién de cuentas o para la accion
de la sociedad civil, cuando las implicancias en salud de otras politicas no son consideradas
deliberadamente o son omitidas. Los derechos humanos nacionales, la salud publica y la legislacion

17 < . . . . . . . . .

El término Parlamento es utilizado aqui reconociendo que instituciones parlamentarias pueden tener distintas
caracteristicas, nombres y métodos de trabajo. Sin embargo, es probable que puedan encontrarse una adaptacién
nacional, o medio o mecanismo similar.

'8 Ver: http://www.ncchpp.ca/docs/Section54English042008.pdf
¥ ver: http://www.ncchpp.ca/docs/Section54English042008.pdf
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administrativa proveen entonces en la practica de “un marco fuerte” para la promocion de la Salud
en Todas las Politicas. A pesar de que no es necesario para iniciar un enfoco en SeTP, puede ofrecer
un apoyo importante cuando no existe voluntad politica o cuando es insuficiente para avanzar en los
temas.

3.2.2. Rendicion de cuentas

La Constitucion de la OMS destaca la rendicidn de cuentas del gobierno a través de la declaracion de
que: “los gobiernos tienen la responsabilidad por la salud de sus habitantes que pueden ser
satisfechas solamente con la provisidn de adecuadas medidas de salud y sociales””°. La rendicién de
cuentas es fundamental para la SeTP y consecuentemente requiere ser entendida como rendicién
de cuentas de los gobiernos a sus habitantes. La rendicion de cuentas también generalmente apoya
medidas de rendicidn de cuentas sobre el desempefio, que valoran la colaboracién horizontal, tienen
mayor tolerancia al riesgo y reconocen que algunos problemas requieren tiempo para mostrar
resultados medibles.

SeTP apoya en si misma la transparencia®* dado que hace que los gobiernos sean mas conscientes
de las implicancias que las medidas politicas pueden tener en otros sectores, en relacién con la
salud. En términos de contraloria, SeTP se beneficia y requiere de transparencia publica para el
proceso de tomas de decisiones, para que puedan ser atendidas apropiadamente y que no sean
dejadas como reclamos exclusivamente retdricos con poca relevancia en el proceso de toma de
decisiones. Trasparencia publica es importante para el control de calidad de las SeTP, con la
posibilidad de utilizar las evaluaciones de impacto en salud o medidas relacionadas que habiliten
enfoques mas participativos.

3.2.3. Participacion publica

La participacidn publica y los procesos participativos se han convertido en elementos importantes
para el desarrollo de politicas. Este es el caso también para SeTP, que se beneficia del didlogo e
involucramiento de la sociedad civil y generalmente requiere de esto para tener éxito. Si bien el
enfoque de SeTP es esencialmente un medio para el desarrollo de politicas publicas, los gobiernos y
los funcionarios que desarrollan politicas tienen la libertad de crear estructuras o mecanismos que
fortalezcan el rol de la sociedad civil en el proceso de desarrollo de politicas en salud, tal como se ha
realizado, por ejemplo, en el contexto del establecimiento de la Asamblea Nacional de Salud en
Tailandia.”

Los beneficios de la participacién publica y de los procesos participativos incluyen amplias
consideraciones de diferentes aspectos y fortalecen los procesos democraticos, aumenta el
empoderamiento y el control sobre decisiones que tienen impacto en la salud, y permiten la

2Constitucion de la OMS (1948). Accesible en: http://apps.who.int/gb/bd/PDF/bd47/EN/constitution-en.pdf
2 Transparencia en las implicancias en salud de las decisiones politicas atiende diferentes aspectos que la transparencia
publica de decisiones de politicas dado que la Ultima aplica en particular al acceso a la informacién y disponibilidad de

informacion sobre decisiones de politicas para presentar al publico. Mientras el primero es utilizar para informar a los
tomadores de decisiones, el Ultimo tiene mas que ver con los medios y mecanismos para promover la rendicién de cuentas
de los tomadores de decisiones.

2 Ver, por ejemplo: http://en.nationalhealth.or.th/Health Assembly
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articulacién de temas y consideraciones, que de otra forma seria dificil de atender como parte de las
politicas de gobierno. No obstante, la participaciéon puede también generar una mayor influencia de
fuertes grupos de interés, resultar en una participacion problematica debido a diferenciales en
recursos, habilitar la influencia del sector corporativo en el proceso politico, involucrar conflictos de
interés sustantivos, y pueden ser reaccionarios o utilizados para distraer el proceso politico. Mas
aun, los gobiernos deberdn de tener clara la diferencia entre la participacion publica y el proceso de
alianzas con el sector privado y otros actores comprometidos, que pueden implicar mayores
obligaciones y cambios en la distribucion del poder?®.

3.2.4 Co-Beneficios, intereses mutuos, y conflictos de intereses
La division de poder dentro del gobierno afecta la Salud en Todas las Politicas en todos los sectores,
lo que probablemente se refleje en la forma en que diferentes ministerios se relacionan a la salud.

La divisién de poder en el gobierno afecta la aplicacién de la Salud en Todas las Politicas en todos los
sectores, lo que probablemente refleje la forma en que los ministerios se vinculan desde su sector al
tema de salud. El apoyo politico es necesario a un nivel superior en circunstancias en donde el poder
o prestigio entre los ministerios no es equilibrado. Mas aun, en situaciones donde los presupuestos
ministeriales son limitados, es necesario asegurar recursos para SeTP, asi como asegurar que los
ministerios de salud tengan la capacidad y la habilidad de responder a las necesidades de otros
sectores.

El incentivo para Salud en Todas las Politicas que resulta generalmente en co-beneficios con otros
sectores. Co-beneficios es un término cominmente utilizado en el campo de salud ambiental y
publica para describir los beneficios mas amplios de las intervenciones. Esto es, por ejemplo cuando
la accidn de reducir la polucidn ambiental mejora también la salud, y viceversa-.

Intereses mutuos son considerados generalmente como iguales a co-beneficios, pero en este marco
el ultimo es utilizado para indicar, en particular, intereses politicos y colaborativos, en vez de
impactos en politicas en un sector o campo especifico. Mientras que los intereses mutuos estan
generalmente motivados por la presencia de fuertes co-beneficios, también pueden ser motivados
por mas disefos de politicas relacionadas con intereses mutuos con respecto a, por ejemplo, poder
o relaciones de partidos politicos, o la relevancia de practicas intersectoriales en su conjunto para el
sector (por ejemplo, politicas ambientales vs. politicas de agriculturas).

Gana-Gana es un término utilizado para referirse tanto a co-beneficios o intereses mutuos y
ejemplifica una situacion donde ambos sectores ganan de una forma u otra. Situaciones de Gana-
Gana son importantes para iniciar acciones en SeTP y para poder explotar su mayor potencial. Sin
embargo, mientras que la posibilidad de Gana-Gana es importante para iniciar una cooperacién, el
alcance de SeTP no deberia de narrarse exclusivamente como opciones Gana-Gana, dado que otras
preocupaciones y desafios en salud pueden permanecer dentro de esos sectores y temas politicos,
donde existen intereses de conflictos o falta de co-beneficios.

2 Ver, por ejemplo: http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0005/171707/Intersectoral-governance-for-health-
in-all-policies.pdf
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Es posible también que los co-beneficios y el potencial Gana-Gana dependa de opciones de politicas
especificas dentro de otros sectores que podrian no haber sido reconocidos como prioridades de
politicas dentro de dicho sector. Prioridades en politicas de salud pueden también estar en conflicto
con otros sectores, pero en linea con prioridades de un tercer sector (por ejemplo, ambiente). El
desafio de SeTP es reconocer y comprender déonde hay margen para intereses comunes y co-
beneficios y cdmo diferentes intereses y co-beneficios se relacionan, donde los desafios se combinan
con oportunidades sustantivas.

Pensamiento estratégico inicial puede ser necesario para focalizarse en donde existen
preocupaciones de politicas en salud claves, dénde prioridades potenciales en el largo plazo pueden
ser identificadas, y qué tipo de curso de accidon para SeTP puede visualizarse. Este es también el
contexto en el que opciones de Gana-Gana y co-beneficios necesitan ser considerados. Sin embargo,
es importante que la practica de SeTP no sea bloqueada por requisitos de soluciones gana-gana,
dado que esto podria hacer imposible atender decisiones politicas en dreas donde hay conflictos de
interés o la posibilidad de una situaciéon gana-pierde. En temas relaciones a conflictos de interés
mayores, focalizarse tanto en la administracién nacional como en legisladores en el parlamento
nacional pueden ser vistos como acciones que se refuerzan mutuamente, ya que existen limites en
lo que puede lograrse trabajando solamente dentro de la administracién nacional.

Este es un desafio importante a considerar cuando se atienden temas de politicas econdmicas,
comerciales e industriales “duros”, asi como asuntos politicamente dificiles, dado que cualquier
compromiso con SeTP puede requerir mayor apoyo desde una posicion de politica de gobierno
formal, requisito legal, o apoyo legislativo de todos los partidos (parlamento), asi como suficientes
mecanismos de transparencia y rendicién de cuentas publicas.

4. Accion para la Salud en Todas las Politicas

4.1. Administracion publica y ejecutiva

Hay una necesidad de pensar en un sentido mas amplio que administradores publicos meramente
utilizando una accién intersectorial como un mecanismo para implementar este enfoque de SeTP,
dado que SeTP se extiende a politicas y decisiones de gobierno. Explorar el nivel correcto de
focalizacién y accidn para SeTP es un primer paso fundamental para asegurar que todas las areas
relevantes de politicas, administracion publica y procesos de tomas de decisiones claves sean
consideradas apropiadamente®®. Esto implica que mientras que decisiones de salud y politicas en
salud pueden tener lugar a nivel local o de gobiernos estatales, decisiones claves en otras politicas
relevantes a la salud que pueden también tomarse a nivel nacional o internacional.

Mientras que SeTP pueden tener un fuerte elemento de colaboracidn intersectorial, no necesita de
accion intersectorial, particularmente si:

* Dado que la organizacidon de la administracion nacional y la descentralizacion de poderes varia entre paises, este marco
recomendaciones para los gobiernos nacionales, estatales, regionales y locales, lo que requerirad de ajustes dependiendo
de las estructuras gubernamentales en los paises. En el contexto de la Unién Europea, esto también implicaria el
reconocimiento del rol politicas a nivel de la Unién Europea.
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i) Otros sectores de politicas no tienen mayor relevancia en la salud, desigualdades y

equidad en salud, sistemas de salud o determinantes ** de la salud, o
ii) No hay nada mas que considerar desde una perspectiva de politicas de salud, mas alla

de las buenas politicas de apoyo existentes.

4.2 Implementando SeTP dentro de la administracion publica (ejecutivo)
Los gobiernos pueden considerar utilizar los siguientes mecanismos para implementar Salud en
Todas las Politicas:

1. Comités intersectoriales son estructuras organizativas para la accidn intersectorial. Estos pueden
conformarse como a) comités generales dentro de la administracién para promocionar los temas
intersectoriales y la forma en que se relacionan a la salud, o b) con un foco mas especifico en salud,
tal como la nutricién, salud infantil, o envejecimiento, o c) como un comité especifico y mas
intersectorial que incluya representantes de sectores de gobierno y privados. Estos comités pueden
ser importantes en abrir el alcance para atender las consideraciones de salud cuando este enfoque
puede no lograrse sobre la base de consideraciones en salud.

2. Evaluaciones de impacto en la salud (EIS) pueden ser requeridas como parte de otras
evaluaciones de impacto o en si mismas para proyectos, programas y politicas. En algunos paises,
una obligacién de realizar una evaluacién de impacto en salud se mandata en el marco de Ila
legislacion nacional, mientras que en otros paises sigue siendo voluntaria o limitado a una
evaluacion a nivel de proyecto, o se requiere como parte de una evaluacién de impacto ambiental.
La fortaleza de las evaluaciones de impacto en salud como un medio potencial de SeTP es el alcance
de los requisitos para EIS como obligaciéon legal, asi como ser una prdctica relativamente
desarrollada a nivel de proyecto. Por otra parte, no es claro cdmo se han materializado las
obligaciones legales y se han utilizado en la practica o cémo las EIS encajan en el andlisis de impacto
de diferentes tipos de politicas, evaluaciones de impacto integradas o implicaciones en sistemas de
salud.

Mientras que EIS tiene alcance para ser utilizada como parte de los procesos de toma de decisiones
politicas, ha sido hasta ahora utilizada mas como un mecanismo técnico dentro de las
administraciones. Existen varias guias para implementar evaluaciones de impacto en salud, con
experiencias en particular sobre la conexién con las evaluaciones de impacto ambientales.”® Cuando
se utiliza EIS como parte de SeTP, puede ser necesario considerar los siguientes tres temas:

1) Cémo atender impactos en regulaciones y politicas, en donde los resultados de los impactos en
salud estan directamente relacionados o aplicados a los sistemas de salud o impactos de politicas,
gue son relevantes pero no necesariamente cuantificados. El contexto tradicional de las practicas de
EIS se basa en resultados en salud de proyectos, lo que ofrece tanto limites como potencial en el
contexto mas amplio de SeTP.

25 . s . . . .
Determinantes de la salud cubririan, en particular, determinantes sociales y ambientales de la salud.

% ver mas, por ejemplo en: http://www.who.int/hia/en/
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2) Cémo utilizar EIS para el proceso de toma de decisiones, como parte del trabajo de la legislatura.
Mientras que SeTP se extiende a la legislatura, practicas de EIS estdn mas focalizadas en el uso
dentro de las administraciones.

3) Cémo atender equidad e impactos en la distribucion social de la salud como parte de EIS.
Mientras que la practica de EIS estd mas establecida, el foco en equidad y distribucién social de la
salud sigue siendo un desafio en el contexto de la prdctica en EIS.

3. Evaluaciones y revisiones de politicas son generalmente medios menos definidos para evaluar las
implicancias en la salud o en la politica en salud de una politica en particular. El foco, experiencia y
alcance de estas evaluaciones depende generalmente del tiempo que toma realizar una revisién o
evaluacion de la politica, asi como en el foco y contenidos de la politica. La clave para la revisién y
evaluacion de politica es que se realizan comprendiendo y tomando en cuenta las prioridades y
necesidades en salud, para poder ofrecer la perspectiva de salud o politica. Esto se puede hacer
dentro del sector de salud o como parte de un proceso conjunto mas amplio, tal como lo

”)’27

recomienda el “Proceso del enfoque de Salud” (“Health Lens Process de Australia, que puede

también ser visto como una evaluacién o estudio conjunto.

4. Auditoria de politicas son generalmente utilizadas como un medio para evaluar politicas y
medidas y para verificar si la legislaciéon existente fue respetada. Un contexto tradicional de
auditorias es el foco de los balances financieros o desempefio econémico y la implementacién de
politicas. Las auditorias son mas faciles de desarrollar cuando existen requisitos legales o politicas
con objetivos explicitos. Una auditoria de politica que se realiza de manera inteligente puede ofrecer
un alcance mayor a SeTP en términos de evaluar el estado de desarrollo actual, pero las auditorias
pueden ser mas Utiles en monitorear, evaluar y medir lo que se ha realizado. Auditorias se han
realizado, por ejemplo, para evaluar si se han respetado regulaciones de salud y seguridad, pero un
foco potencial para los intereses de SeTP es la practica de auditorias sobre equidad en salud
realizadas en el Reino Unido®.

5. Accion conjunta y proyectos comunes entre los diversos ministerios y departamentos puede ser
utilizado para mayores consideraciones en salud en donde es necesario hacer mayor focalizacidn.
Son probablemente mds efectivas en donde hay claros co-beneficios o intereses mutuos en el
trabajo conjunto, mientras que pueden cubrir tanto dreas o temas de interés mas amplios o mas
especificos. Este tipo de proyecto puede profundizar la comprensidon del tema, y generar apoyo
politico crucial entre sectores en temas que son complejos o que requieren de accion mds amplia
entre diferentes sectores (por ejemplo, temas de polucion del aire).

7 Ver mas en:
http://www.sahealth.sa.gov.au/wps/wcm/connect/publictcontent/sa+health+internet/health+reform/health+in+all+polici

es/health+lens+analysis

8 Ver, en auditorias de equidad en salud: http://www.nice.org.uk/niceMedia/documents/equityauditfinal.pdf, y para

auditorias en saludo y seguridad, por ejemplo en:
http://www.ukfsc.co.uk/files/SMS%20Material/Examples%200f%20Forms/Sample%20AUDIT%20CHECKLISTS.pdf
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6. La practica de revisiones y evaluaciones de regulaciones de rutina se utiliza generalmente para
asegurar que los cambios legales propuestos por un area de politica o sector no estén en conflicto
con otros propuestos en otras areas. Esto puede ser Util para desarrollar politicas coherentes dentro
del gobierno y para identificar dreas potencialmente problematicas, pero puede ser atosigada por
las relaciones de poder o negociaciones de aceptaciones entre ministerios, sectores o
departamentos.

7. Consultas abiertas y transparencia en las practicas de toma de decisiones y consultas. Consultas
pueden realizarse primero a nivel intersectorial y luego con todo el publico y grupos de interés.
Consultas por medio del internet son mas faciles de iniciar, pero es necesario reconocer la relevancia
de la brecha digital y diferencias en capacidades entre los diversos actores. Los temas de interés
publico y general pueden generar menos atencidn en comparacion con intereses especificos o
econdmicos. Mas aun, las consultas virtuales no se realizan sin generar costos, ya que se requiere de
tiempo para planear, recabar y procesar las respuestas. Cuando la participacidn virtual o electrénica
es activa, puede generar un gran numero de respuestas, requiriendo capacidades para poder
atenderlas a todas, responder y trabajarlas de manera transparente.

8. Enviados especiales, rapporteurs especiales, comisionados, oficinas y ombudsperson® pueden
dar luz a las prioridades de SeTP o focalizar en preocupaciones mas especificas sobre temas de salud.
Mientras que enviados especiales y oficinas tienden a tener roles mas proactivos en promover temas
particulares sobre la base de conocimientos relacionados, el rol de los comisionados o los
rapporteurs puede ser mas pasivo o combinado, centrado en asegurar el foco y accién en el marco
de los compromisos asumidos.

Enviados especiales o comisionados de alto perfil, mds alld de su experiencia en el tema particular,
pueden también generar atencion publica dado su status de celebridad o reconocimiento publico. El
rol y relevancia de este tipo de posiciones depende de capacidades personales y de la integridad de
las personas asignadas. Ejemplos del uso efectivo de estas posiciones incluyen la designacion de
comisionados de nifios para apoyar la Convencion de los Derechos del Nifio, rapporteurs especiales
para el Derecho a la Salud®, y ombudsperson para responder a los reclamos en temas especificos. **

9. Accion multisectorial tematica. Mientras que los comités tematicos pueden incluir actores
multisectoriales, se puede lograr mayor compromiso o quizds politicas de tipo “toda-la-sociedad”
por medio de la accion multisectorial y alianzas entre varios sectores y actores. Este foco y accion
puede ser muy efectivo, pero puede también ser realizado con un ndmero limitado de temas vy

2 Hay diferentes maneras de definir las posiciones dadas, no solamente entre paises, sino también en disciplinas distintas
o0 dreas de focalizacidn, sin embargo, el rol del ombudsperson es méas definido. De acuerdo al Diccionario Oxford English
Dictionary ombudsperson es: un oficial asignado para investigar reclamos individuales contra una compafiia u organizacién,
especialmente una autoridad publica.

3OVer, por ejemplo la entrevista del primer: http://projects.essex.ac.uk/ehrr/V2N1/Hunt.pdf

3 Encuantoala figura del Ombudspersons, ver Reif, LC. The Ombudsman, Good Governance and the International Human
Rights System, Brill Academic Publishers, 2004. Con respect a la red europea de ombudspersons para nifios, ver:
http://www.crin.org/enoc/, para el estudio de UNICEF sobre instituciones independientes para los derechos humanos de
los nifios, ver: http://www.crin.org/enoc/
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puede ser dificil de administrar y sostener dado el nimero elevado de actores. Dado que puede
incluir socios con una variedad de intereses, es diferente de la “acciéon conjunta” y “comun” de
proyectos entre sectores.

4.2. SeTP en el proceso legislativo y de toma de decisiones

El enfoque de la accidn tradicional intersectorial y el mas reciente énfasis en la cooperacion y
gobernabilidad conjunta se centran todos en la administracién publica, en la forma en que se
desarrollan nuevos programas, y en la forma de trabajar de los funcionarios publicos. A pesar de que
SeTP busca contribuir a este proceso, es un medio para afectar el proceso de tomas de decisiones
politicas y practicas en la legislatura también. En otras palabras, busca crear rendicion de cuentas y
responsabilidad politica por la salud. Ademas de empleados publicos y contratistas del estado, los
politicos son actores claves en SeTP y en como SeTP se utiliza en la toma de decisiones legislativa
(parlamento). La clave para apoyar politicamente a SeTP dentro del gobierno incluye a)
reconocimiento explicito y apoyo en un programa de gobierno, b) asignacion de responsabilidades
ministeriales especificas para SeTP, c) establecimiento de medidas/planes de accion especificos en
apoyo a SeTP. Se puede obtener mayor legitimidad por medio de un amplio apoyo parlamentario de
todos los partidos politicos o de un comunicado que amplie la apropiacion del enfoque de SeTP y
limite la vulnerabilidad de ser ligado a un régimen o partido politico especifico.

La integracion de SeTP como parte del proceso politico es de mayor importancia cuando la voluntad
politica es inconsistente, falta o no es del todo favorable a las prioridades de salud dentro del go-
bierno, o si las practicas de la administracién publica son dificiles de cambiar. También puede ser
esencial para crear espacios de trabajo con sectores renuentes y mds importantes. Sin embargo,
SeTP no puede garantizar que la salud esté en el centro de todas las decisiones politicas, y que los
tomadores de decisiones entiendan y sean conscientes de las consecuencias potenciales esperados
en la salud de las decisiones que se toman. En cuanto a los medios para implementar la SeTP en la
legislatura se pueden considerar el uso de los posibles recursos para los procesos que implican la
legislatura®® deben incluir los siguientes:

1. Comités especificos. En muchas asambleas y parlamentos hay comisiones especificas para la
salud que pueden proporcionar la supervisidn y control de las politicas realizadas en otros secto-
res. Se puede tomar la decision de hacer que determinadas politicas estén siempre sujetos al es-
crutinio de la comision de salud. Alternativamente, es posible contar con un comité de revision
para un sector o en conjunto con otros sectores (por ejemplo, salud, medio ambiente, sostenibi-
lidad, las desigualdades).

2. Revision y procesos de supervision obligatoria. La salud puede ser incluida como parte de las
evaluaciones de impacto requeridos. Como lo han hecho las juntas y comités de revisién de me-

32Legislatura es, de acuerdo con el Oxford English Dictionary, el cuerpo legislativo de un pais o estado. Dependiendo del
pais, se le puede denominar, por ejemplo, parlamento, casa de representantes, congreso o asamblea para el gobierno
nacional o estatal. A nivel local, un cuerpo similar puede ser, por ejemplo, el consejo municipal. Adicionalmente, hay
asambleas regionales parlamentarias que pueden conformarse con la unidn de asambleas o instituciones separadas, como
el Parlamento Europeo.
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dio ambiente y sostenibilidad con el fin de proporcionar mayor supervisién de las politicas en
otros sectores en su conjunto. Un ejemplo es el Comité de Auditoria Ambiental en Reino Unido,
que desempeiia funciones trasversales en el gobierno en lugar de centrarse en el trabajo de un
departamento en particular.®

3. Audiencias y consultas. Las audiencias y las consultas suelen tener lugar sobre la base de una
invitacidon de expertos en la materia, asi como sondear las opiniones de los diferentes actores y
grupos de interés. Audiencias, consultas y debates permiten la posibilidad de tomar amplios
puntos de vista sobre asuntos relacionados con la salud, como parte de la toma de decisiones.
Por ejemplo, en los Estados Unidos las audiencias en el Congreso son los métodos principales
por los cuales los comités recopilan y analizan la informacion para la formulacién de politicas. El
Ministerio de Salud también puede apoyar el acceso de las ONG y capacidades para articular
cuestiones relacionadas con la salud, como parte del desarrollo de otra politica.

4. Coalicidn parlamentaria, redes de trabajo y grupo multi -“skateholder”. En muchos parlamen-
tos hay distintos coaliciones de partidos y redes con fines particulares o prioridades. Puede ser
util tener en cuenta el grado en que este tipo de coaliciones toma decisiones en salud en todas
las politicas nuevas en general o centrarse en un tema en particular. Los grupos basados en pro-
blemas también puede ser importante para permitir apoyo bipartidista para una causa especifica
o cuestién de politica. El Ministerio de Salud puede facilitar y apoyar este tipo de participacion
directa mediante la colaboracién con organizaciones no gubernamentales, proporcionando una
secretaria para este tipo de actividades. En el Parlamento Europeo, los intergrupos se organizan
a través de este tipo de acciones que puede verse facilitado por las organizaciones no guberna-
mentales.**

5. Reportes de Salud Publica. Informes publicos de salud con un enfoque en los problemas de sa-
lud publica y las politicas de otros sectores u otros informes por sectores mds especificos se
puede utilizar para llamar la atencién en temas relacionados con la salud. Mientras que los in-
formes pueden transmitir informacién importante y materia de seguimiento, su relevancia para
los responsables politicos no puede darse por sentado si los informes se convierten en un proce-
so de rutina o si no se discuten en el Parlamento. En este sentido, los informes pueden benefi-
ciarse de: i) un equilibrio entre la amplitud y la periodicidad indicada, ii) un cambio de enfoque o
un tema general para cada informe, iii) adecuada evidencia de expertos o una audiencia en el
Parlamento asociado a la salida del informe.** Ademas de los informes especificos de salud pu-
blica, otras opciones pueden ser incluir la adicién de un enfoque de salud hecho para otras poli-
ticas o asuntos mas especificos. La informacién también se puede utilizar para apoyar y mejorar
la rendicién de cuentas a través de la necesidad de informar sobre cémo la salud ha sido consi-
derada como parte de la planificacién y formulacion de politicas o en términos de implicaciones
de politicas particulares de la distribucion social de la salud.

33 Ver, por ejemplo: http://www.parliament.uk/eacom/

** Ver: http://www.europarl.europa.eu/aboutparliament/en/00c9d93c87/Intergroups.html|

% con respecto a la publicacién de salud publica, ver:
http://ec.europa.eu/health/ph information/documents/health in all policies.pdf
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6. Accion colaborativa basado en problemas. Las acciones y alianzas politicas son hechas sobre las
causas y prioridades comunes, donde el enfoque relacionado sobre los determinantes de salud
(seguridad alimentaria, sanidad, pobreza) puede brindar una base util para la colaboracién e in-
tercambio a través de diferentes partidos politicos de manera mas eficiente que solo un enfoque
sobre la salud. Por ejemplo, un enfoque mds amplio sobre la pobreza, la vivienda y el sanea-
miento puede ser crucial para la salud, sin necesidad de que esto se discuta explicitamente como
un asunto de salud o bajo una direccién relacionada con la salud y la actividad.

4.3. Sector privado y sociedad civil

1. Una amplia participacion y escrutinio con respecto a la salud permite alcanzar y traer nuevas
discusiones e intercambio con una gran parte de la sociedad civil y diferentes grupos de interés.
Si bien esto puede estar abierto a los ciudadanos, la representacién de la sociedad civil frecuen-
temente incluye como actores principales a las organizaciones de interés publico, grupos de in-
tereses especificos y la comunidad cientifica. Las consultas pueden en este contexto necesitar
una cuidadosa planificacién para asegurar la transparencia y la participaciéon de la mayoria por
un lado, pero por otro lado evitar la dominancia y las distracciones por grupos de interés y acto-
res involucrados con fuertes conflictos de interés.

El sector privado es generalmente considerado como parte de la sociedad civil y por lo tanto par-
te del proceso de participacion publica. Cuando hay fuertes conflictos de intereses, éstos deben
ser reconocidas y atendidas. El poder orientador de los procesos de participacién también tiene
limites ya que los participantes a menudo tienen diferentes niveles de capacidades, recursos y
posibilidades para el debate y alcanzar algln interés o punto de vista particular. Puede haber di-
ferencias en el acceso a los procesos politicos entre los grupos, a menudo favorecen a los grupos
de interés grandes y mas fuertes. Donde el interés comercial es de mayor importancia, pueden
también estar representados a través de la financiacidon de otros grupos de la sociedad civil y
mas especificamente a través de grupos de “astro-turf” frecuentemente establecidos para pro-
positos de “lobbying”.

Los procesos de participacidn y escrutinio pueden incluir a la sociedad civil e invitacién de repre-
sentantes de la comunidad cientifica para prestar testimonio o para participar en audiencias mas
amplias, seminarios o consultas, con una participacion mas abierta y un mayor nimero de parti-
cipantes. La transparencia es importante para los procesos de participacién, asi como la claridad
y franqueza con respecto a los conflictos de intereses. Las nuevas tecnologias de la informacion
permiten amplios procesos de participacidn y el escrutinio, sin embargo, puede dar lugar a gran
numero de respuestas que requieren una adecuada asignacion de tiempo de trabajo para el ma-
nejo de las respuestas. También es importante que los procesos participativos tengan la suficien-
te transparencia con respecto a donde y como se han expresado los puntos de vista particulares
y sugerencias, de lo contrario puede convertirse en una cortina de humo para sesgar puntos de
vista particulares.
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2. Métodos deliberativos y mecanismos para mejorar la inclusién de direccionamiento del punto
de vista de los ciudadanos

Si bien es necesario reconocer la amplitud del contexto politico de los procesos de participacion,
esto no debe ser visto como un juicio en contra de los esfuerzos para involucrar a los procesos
deliberativos y los esfuerzos para incluir y atender las opiniones de los ciudadanos. Esto es im-
portante no sélo para cuestiones politicas, sino también para la aplicacién del enfoque de salud
en todas las politicas.

Una innovacion politica particular y desarrollo en el area ha sido el establecimiento de las Asam-
bleas de Salud Nacional en Tailandia, el cual ha permitido reunir con éxito varios actores y secto-
res involucrados con la salud. Se trata de un esfuerzo particular para hacer mds participativa la
formulaciéon de politicas, en comparacion con el enfoque mas tradicional centrado en expertos o
grupos de interés. Aunque los esfuerzos de construir sobre las practicas nacionales, experiencias
y conocimientos técnicos, de este modelo supone un importante potencial para diferentes pai-

ses.36

Otro posible mecanismo es el uso de jurados de ciudadanos, donde ciudadanos seleccionados
de la poblacién pueden sentarse en forma de jurado y se puede intercambiar preguntas vy testi-
monios antes de realizar un informe colectivamente que serd entregado a un panel de control
que puede incluir a los responsables politicos y otras partes de interés, que luego decidiran cé-
mo responder. Se han utilizado en los Estados Unidos®’ y Gran Bretafia®, como parte de las poli-
ticas de desarrollo y los esfuerzos para mejorar opiniones de los grupos vulnerables y de dificil
acceso.

Mecanismos alternativos para mostrar los puntos de vista del publico en general y de grupos
especificos de la poblacién son las encuestas de opinidn, grupos de discusion y los diferentes ti-
pos de e-cafés, cafés del conocimiento, espacios abiertos y comentarios en la web. Este tipo de
mecanismos pueden ser Utiles para cuestiones complejas intersectoriales y puede ayudar a en-
tender el alcance del apoyo publico general® en contraste las opiniones de grupos de interés es-
pecificos o grupos de presién, que a menudo pueden participar con mayor eficacia en las consul-
tas y del proceso de formulacién de politicas. Sin embargo, todavia puede ser dificil de evaluar

% Leer mas de la fuente: http://www.who.int/sdhconference/resources/rasanathan_healthexpectations.pdf

7 Ver por ejemplo, http://www.jefferson-center.org/index.asp?Type=B_BASIC&SEC={2BD10C3C-90AF-438C-BO4F-
88682B6393BE}

38 \er por ejemplo, http://www.peopleandparticipation.net/display/Methods/Citizens+Jury

¥ objetivo es contar con una muestra aleatoria de puntos de vista o recabar las opiniones de grupos de dificil acceso, sin
embargo, como el nimero de los consultados siguen siendo pequefios, todavia puede seguir siendo considerable el
margen de error. Las opiniones web también pueden representar a un grupo seleccionado de personas mas de lo que
puede ser anticipado.
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en qué medida los puntos de vista presentados en el proceso de consulta son representativos y
cémo las preguntas y las formas de participacién pueden afectar a los resultados.*

3. Revision presupuestaria y discusion

Es crucial para las diferentes politicas, asi como para la asignacion de recursos. Si bien las politi-
cas pueden adoptar diferentes formas y prioridades, es el presupuesto que a menudo define lo
que se realiza. El radio de accién, el seguimiento o la evaluacién del presupuesto desde una
perspectiva de politica de salud puede proporcionar un medio para implementacién de la Salud
en todas las politicas en la practica. Revisidon presupuestaria ha sido una parte importante de la
accion de la sociedad civil en algunos paises, aunque tiene una tendencia a centrarse mas en la
asignacion de recursos de los programas o servicios especificos dentro del sector de la salud. Es-
te tipo de andlisis se ha utilizado también en otros sectores, por ejemplo, en relacién con la ac-
cion sobre el cambio climatico,* y el presupuesto de género® ** **. Si bien los enfoques de pre-
supuestos tendran que hacer frente las luchas politicas, el espacio de la politica nacional para la
asignacion de presupuesto también puede verse afectada por las exigencias formuladas en el
contexto de las politicas de desarrollo, las ayudas u otros compromisos internacionales.

4.4. Formulacion de politicas locales y regionales

La formulacion de politicas regionales y locales tiene muchas de las caracteristicas de las politicas
nacionales, asi como de tener el objetivo de estar dirigidas a medidas similares. Ademads, en varios
paises las decisiones claves sobre las politicas que se relacionan con la salud se realizan en los esta-
dos o en niveles inferiores de gobierno. El principal problema es el grado en que la formulacién de
politicas se ha descentralizado o delegado y como esto se relaciona con la toma de decisiones en
diferentes sectores y el reconocimiento de los limites de las decisiones de la politica regional y local,
ya que no es posible asumir la responsabilidad y rendir cuentas para efectos de las politicas a nivel
local, si las decisiones cruciales se toman a nivel nacional (o global). Dado que un ndmero sustancial
de las decisiones politicas importantes se toman a nivel regional y local, existe la posibilidad de utili-
zar muchas herramientas similares y los medios tal como se utiliza en el ambito nacional/estatal
para SeTP. A nivel regional y local, puede ser beneficioso contar con un enfoque en:

1. SeTP en el proceso de planificacién y desarrollo. Como la mayoria de los proyectos de planifica-
cién y desarrollo tienen lugar a nivel local, este es un ambito politico crucial para la salud en to-
das las politicas a nivel local y regional.

 Las personas que utilizan su tiempo para participar en los procesos de consulta no pueden ser los mismos que los que no
estan haciendo o disminucion de la oportunidad. Se sabe que las preguntas y el formato de entrevistas o cuestionarios
pueden influir sustancialmente en las respuestas.

“ver por ejemplo: http://www.ieep.eu/work-areas/governance/eu-budget/

2 ver por ejemplo: http://nmew.gov.in/index1.php?lang=1&level=2&sublinkid=37&lid=98&Itypeid=2&domid=4 ;
http://wcd.nic.in/gbsummary/GBppr_AG.pdf

3 Ver més en :http://wcd.nic.in/gbhb/Link%20hand%20pdf/Gender%20Budgeting%20Hand%20Book.pdf,

“ Ver por ejemplo: http://www.gender-budgets.org/,

http://www.unifem.org/attachments/products/MonitoringGovernmentBudgetsComplianceCEDAW _eng.pdf
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2. Evaluacién del impacto en salud como parte de la evaluacion del impacto a nivel de proyecto.
A menudo se implementan a nivel local, donde también los procesos mas participativos pueden
tener lugar. Mientras que la salud puede ser incluido como parte de las evaluaciones de impacto
ambiental (EIA), la inclusidn de la salud como parte de la EIA es probable que requiera esfuerzos
claros, seguimiento y trabajo hacia el enfoque de igualdad en la aplicacién de esta obligaciéon, en
comparacién con otros requisitos.

3. Participacion y accién comunitaria. Participacion y compromiso con las comunidades es a me-
nudo mas directa a nivel local, lo que permite establecer espacios de participacion y escuchar di-
rectamente a los afectados por las decisiones politicas, asi como incluir las opiniones de los mas
vulnerables.

4. Alcance de las medidas de apoyo y creacidn de redes. Mayoria de los gobiernos locales y regio-
nales proporcionan margen para el aprendizaje, el intercambio y la educacién. Acceso comun
para el analisis sustantivo de experiencias y los recursos pueden proporcionar apoyo crucial,
donde el numero de personas capaces de comprometerse con la Salud en Todas las Politicas a
tiempo completo es probable que sea mas limitado.

5. Enfoque sobre el nivel en que se toman las decisiones. Las decisiones cruciales en materia de
vivienda, agua y transporte se realizan a nivel local. Por otra parte, las decisiones sobre politica
comercial mayores e infraestructuras de transporte mas grandes a menudo son tomadas a nivel
nacional. SeTP puede ser muy eficaz dentro de las politicas locales, pero no puede limitarse a las
politicas locales solamente.

4.5. Realizando otras alianzas politicas para la SeTP

Salud en todas las politicas no puede ser aceptada inmediatamente por las administraciones publi-
cas y los funcionarios publicos, dadas las exigencias cada vez mayores en la productividad y el ren-
dimiento. La utilizaciéon de 6rganos entre iguales, instituciones y diferentes tipos de instituciones
mas independientes puede ser una opcidén en favor de la salud en todas las politicas. Redes y coali-
ciones, asi como talleres participativos y audiencias también puede tener una importancia crucial en
el apoyo a SeTP. Las nuevas formas de participacidon, como la Asamblea Nacional de Salud de Tailan-
dia, también podrian considerarse y ser exploradas como una fuente de deliberacién de las politicas
de salud nacionales.

Hay un papel muy importante de la sociedad civil en participar o actuar cuando la aplicaciéon de SeTP
no tiene lugar. Sin embargo, si la Salud en todas las politicas puede -y muchas veces tiene que ser —
ser exigida, reforzada y promovida por la sociedad civil, no puede dejarse sélo en manos de la socie-
dad civil la supervision y la accion sobre SeTP. De hecho, es en parte como resultado de la accién de
la sociedad civil, campaias y demandas que SeTP y los determinantes sociales de la salud se han
convertido en mas importantes en la agenda politica de la salud global y el compromiso de los go-
biernos nacionales. Mientras que el papel de la sociedad civil y la importancia de las alianzas politi-
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cas deben ser reconocidos, no seria apropiado o compatible con estos esfuerzos dejar la SeTP como
un asunto Unicamente de la sociedad civil.

Es probable y se espera que SeTP requiera de alianzas estratégicas y de apoyo para su implementa-
cion efectiva de las organizaciones afines no gubernamentales, el interés publico y los grupos de la
sociedad civil, asi como de las personas que trabajan en las politicas de otros sectores. Si bien los
procesos participativos de SeTP tendran que incluir todo tipo de puntos de vista, esto no deberia
impedir alianzas estratégicas con aquellos que apoyan SeTP como parte del proceso de la legitima
formulacién de politicas.

5. Conocimiento y capacitacion para SeTP

Al igual que con las evaluaciones de impacto en la salud (EIS), las acciones de SeTP necesitan tener
una base de conocimientos adecuados, asi como capacidad para realizar la sintesis de la investiga-
cion y el andlisis de las politicas. Por lo tanto, SeTP necesita el apoyo de conocimiento, formacion y
conceptos previos.

Mientras SeTP es probable que se beneficien de la investigacién académica, también existe la nece-
sidad de estudios menos innovadora, mas descriptivo, y del trabajo de evaluacién vy sintesis, que no
estd en el centro del ambiente puramente académico. Esto implica que los actores institucionales
clave en la produccién de conocimiento para la SeTP sean de los institutos nacionales de salud publi-
ca, los institutos nacionales de investigacion, organizaciones no gubernamentales cuasi-auténomos
y los llamados quangos (organizaciones financiadas por el gobierno), los cuales funcionan con relati-
va independencia en reunir, compilar y analizar la informacidn. Observatorios de Salud Publica de
Gran Bretafia puede ser visto como un ejemplo de este tipo de apoyo de la agencia.”

El segundo aspecto de SeTP es la capacidad de entender los impactos y las consecuencias de otras
politicas para la salud, asi como para negociar y participar de los procesos de politicas. Es probable
qgue no soélo se requiera comprender y ser capaz de abordar las cuestiones de politica sanitaria, sino
también la comprender y ser capaz de negociar y comunicarse con la administracién y los responsa-
bles politicos en otros sectores. Por otra parte, las politicas pueden repercutir no sélo en la salud de
la poblacién, sino también en los recursos del sector salud, la movilizacién de la fuerza de trabajo y
el acceso a las tecnologias.

La capacitacién en SeTP puede ser un reto, ya que en general no forma parte del entrenamiento
médico, de la salud publica ni del servicio legal o civil. Si la SeTP es cada vez mds importante para la
formulacion de politicas en salud, entonces existe la necesidad de fortalecer y apoyar la formacion
de recursos y el conocimiento para estas funciones.

Temas importantes de conocimientos basicos y la formacién en SeTP incluyen:

4 Ver: http://www.apho.org.uk/resource/view.aspx?RID=39438
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1. Recursos esenciales para el conocimiento de la salud y la politica sanitaria. Se requiere capaci-
dades estratégicas y recursos humanos para la sintesis de la investigacion, con acceso tanto a los
datos estadisticos bdsicos, asi como acceso a las fuentes para revisidn de la literatura y el analisis
de una amplia gama de cuestiones. Estos incluyen, en particular, las capacidades para analizar:

I. Las politicas, aspectos legales y politica normativa, incluida entrenamiento en politica,
politica econdmica y el analisis juridico. Estos son cruciales para colocar el caso de salud
en el contexto de entender correcta articulacidn de los derechos, la regulacion y la (re) dis-
tribucion relacionados con la toma de decisiones. Para atender las prioridades de politica
sanitaria, quienes se dedican a SeTP es posible que tenga que ser capaz de reconocer no
sélo los diferentes ambitos politicos, sino también de interactuar con diferentes disciplinas
como el derecho y la economia.

Il. Capacidades para la sintesis de la investigacion sobre la base de los datos epidemiolégi-
cos, asi como el entendimiento de las implicaciones de otros ambitos politicos. El enfo-
que de salud en todas las politicas requerird el apoyo de la investigacion y el andlisis en el
ambito tanto de la salud publica y la investigacion de sistemas de salud. Esto incluye la ca-
pacidad para reunir informacién y comprender las implicaciones de las decisiones previstas
en otros ambitos politicos. El acceso al conocimiento es la clave no sélo para entender e
identificar los principales problemas de salud, sino también para permitir la comprensién y
el desarrollo de la regulacién para la salud y la contencién de costos en los sistemas de sa-
lud. El andlisis y estudios sobre y para la salud en todas las politicas son relativamente po-
cos, en particular sobre la gobernanza de SeTP*. Sin embargo, las capacidades fundamen-
tales para SeTP se basan en el potencial y el alcance en su elaboracién sobre los antece-
dentes y las actuales bases de conocimiento, por ejemplo, la prevencion y control de en-
fermedades no transmisibles, los determinantes sociales de la salud y la financiacién de los
sistemas sanitarios.

lll.  Un centro con acceso a las evaluaciones y analisis de las politicas ya realizadas. Esto po-
dria llevarse a cabo por la Organizacion Mundial de la Salud a través de la utilizacién de las
estructuras regionales para su analisis posterior. Puede ser facilmente organizados a través
de Internet y recursos electrdnicos, pero es probable que requiera un poco de trabajo en la
traduccidn y la gestién de los recursos del conocimiento. Estos documentos suelen ser mas
descriptivo o basada en el andlisis de politicas y de sintesis y es improbable que cumplen el
criterio de las publicaciones académicas. Sin embargo, pueden proporcionar ejemplos

“® Ver por ejemplo, Finnish presidency publication on HiAP:
http://ec.europa.eu/health/ph information/documents/health in all policies.pdf, WHO observatory study:
http://www.euro.who.int/ data/assets/pdf file/0005/171707/Intersectoral-governance-for-health-in-all-policies.pdf, and

materials and analysis for WHO/Europe 2020 strategy:
http://www.euro.who.int/ data/assets/pdf file/0015/170502/RC62-id02-Eng.pdf, in addition knowledge networks and
background documents and analysis social determinants of health provide analysis, including background resources for the

Rio conference on social determinants of health in 2011.
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esenciales y orientacidon oportuna sobre como los impactos y las implicaciones politicas
pueden ser analizados o evaluados en diferentes contextos.

IV. Capacidades y destrezas para la negociacion y la comprensién de los debates sobre poli-
ticas en otros campos. SeTP requiere de habilidades para entender cémo diferentes op-
ciones politicas se relacionan con la salud con la capacidad de cambiar el enfoque discipli-
nario o de buscar similitudes, antecedentes o estudios de casos en otros campos- positivos
y negativos -, que puede aclarar cuestiones relacionadas con la salud en relacién con la po-
litica de campo. Por otra parte, mientras que las personas que trabajan en otros sectores o
campos tienden a tener una mejor comprension de los impactos globales y del contexto de
estas politicas, es poco probable que entiendan bien las relaciones de éstos con la salud.
Aqui se podria buscar la cooperacidn y el aprendizaje, por ejemplo, de las experiencias ad-
quiridas del didlogo social®’ y el desarrollo sostenible.

2. Capacidades e infraestructura de investigacion en salud publica y politicas de salud. Es necesa-
rio que exista una base de datos de suficiente calidad de los datos cuantitativos de salud, que
puedan ser diferenciados y analizados a fin de permitir un enfoque en las desigualdades y equi-
dad. Este tipo de datos debe ser accesible para su uso con fines de politica publica. Esto implica
la necesidad de un nivel bdsico de datos para comprender tanto los perfiles de enfermedad del
pais y de cédmo estad organizado y financiado el sistema de salud. Esto debe ser reconocido como
una parte esencial de la infraestructura de salud publica necesario para la implementacion de las
politicas de salud. Para esto es esencial la infraestructura de una agencia o institucion nacional
de salud publica.

3. Habilidades y capacitacion. Habilidades para la SeTP requiere tanto el conocimiento basado en la
evidencia y tacito, que pueden no coincidir con los métodos cuantitativos o mas técnicos. Mien-
tras que estos forman una parte importante de la evaluacion y el andlisis de SeTP, es poco proba-
ble que suficiente conocimiento y formacidn se puedan obtener a través de métodos cuantitati-
vos o de las encuesta. Un aspecto clave para la SeTP es "aprender a hacer" de las evaluaciones y
los andlisis realizados con anterioridad. A este respecto, existe una necesidad para:

I.  Acceso nacional o internacional a la formacion o recursos web-sobre la manera de hacer un
analisis de "La salud en todas las politicas" en diferentes dmbitos politicos y en los planos
local y nacional. El andlisis de la politica es tipicamente diferente de la investigacién aca-
démica, aunque no es necesariamente menos exigentes. Debe incluso centrarse también
en la negociacién y la estrategia.

Il.  Networking y cooperacién de los "practicantes” para el apoyo entre pares de los que se
dedican a la SETP. Es probable que el nimero de "practicantes" de SeTP este limitado den-
tro de los paises y el intercambio y creacidon de redes con sus pares de otros paises pueden
proporcionar ayuda esencial para el proceso analitico.

7 Ver por ejemplo: http://www.ilo.org/public/english/dialogue/index.htm
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4. Monitoreo y seguimiento. SeTP requiere el seguimiento de lo que se ha trabajado, donde los
retos han sido y si se ha avanzado mas alld de ser una nueva forma de retérica. En este sentido, el
seguimiento adecuado a través de los mecanismos de evaluacion, auditorias u otros es impor-
tante tanto para la realizacion y el desarrollo ulterior del enfoque de SeTP. El monitoreo y segui-
miento requieren también la transparencia y el acceso a los documentos y materiales producidos
en el marco de SeTP.

6. Accion global para la SeTP

Las politicas nacionales son generalmente influenciadas en cierta medida por la globalizacién y los
procesos globales, a pesar de que esto puede no ser tan explicito en la practica. Los acuerdos inter-
nacionales son negociados en diferentes organismos mundiales con compromisos que también tie-
nen relevancia para el sector de la salud no sélo a nivel nacional sino también a nivel local. Hacer
una clara distincion entre lo global y nacional es particularmente dificil en los paises donde la ayuda
al desarrollo constituye una parte sustancial de los presupuestos de salud, esto necesita mayor re-
conocimiento en el contexto de la cooperacion mundial para SeTP.

Un aspecto crucial para la accién mundial en SeTP es su reconocimiento en el marco de las politicas
internacionales y exterior de los gobiernos: en otras palabras tiene lugar, como parte del desarrollo
multilateral y la cooperacién econdémica, incluyendo la politica exterior. Si bien la globalizacion pue-
de ser considerada una fuerza importante en la configuracion de nuestro futuro, también es necesa-
rio reconocer la importancia de las politicas nacionales en la formulacién de politicas econdmicas y
sociales globales — la bueno salud global empieza en casa.

La oficina regional de OMS en Europa ha adoptado una nueva estrategia para la salud: Salud 2020,
que aborda muchos aspectos de la Salud en Todas las Politicas. La estrategia Salud 2020 se centrara
en particular sobre la gobernanza y abordara los determinantes ampliamente, incluidos los determi-
nantes sociales de la salud.”® Mientras que el enfoque de la Regién Europea de la OMS puede no
necesariamente reflejar la politica de salud y necesidades de salud de todas las regiones de la OMS,
sin embargo permite dar alcance y una base para la reflexion y la consideraciéon de lo que se puede
hacer a nivel regional en el ambito de la salud en todas las politicas. El desarrollo de estrategias re-
gionales de SeTP podria permitir abordar ain mas cuestiones particulares que son dominantes en las
diferentes regiones de la OMS. Desarrollar y apoyar las estrategias regionales y centrarse en SeTP
podria mejorar el enfoque en la practica.

La SeTP tiene relevancia para una amplia gama de operadores globales, sin embargo, este marco se
centra en Estados miembros de la OMS y en particular sobre como la OMS puede ayudar a los go-
biernos en incorporar la SeTP mas a nivel nacional. En cuanto a la OMS, hay cinco aspectos cruciales
de trabajo donde el enfoque de la OMS podria beneficiar la SETP a nivel nacional:

“8 http://www.euro.who.int/en/what-we-do/event/first-meeting-of-the-european-health-policy-forum/health-
2020/embarking-on-developing-the-new-european-health-policyhealth-2021
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1. El apoyo en capacitacidn a nivel nacional del enfoque en SeTP. La OMS debe, previa solicitud,
proporcionar asistencia técnica para implementar y llevar a cabo SeTP a nivel nacional, ademas
de apoyar la creacién y el mantenimiento de las instituciones de salud publica que son de impor-
tancia crucial para la SeTP.

2. Recopilacién de experiencias y Centro de Informacion sobre SeTP. Como se describe anterior-
mente en la seccién 5, es Gtil que los gobiernos conocer que se ha hecho, cdémo se ha hecho y
cuales han sido los resultados del andlisis de un sector en particular. La posibilidad de contar con
un centro de SeTP es una tarea discreta que podria ser asumido por la OMS con la colaboracién
de las oficinas regionales.

3. Entender las implicaciones del derecho internacional en la politica sanitaria. Publicacién y difu-
sién de los documentos que proporcionan una mayor comprension de las consecuencias de los
textos juridicos y los acuerdos internacionales pueden ayudar a los ministerios de salud a tomar
medidas que cumpla con sus obligaciones. Esto también ayudaria a contrarrestar la influencia ne-
gativa de las industrias globales multinacionales que buscan alentar respuestas limitadas, res-
tringir la legislacién o tratan de corromper a los funcionarios involucrados en los procesos de
formulacion de politicas. Esto se ha hecho especialmente bien por la OMS en relacién con el Con-
venio Marco para el Control del Tabaco (CMCT).*

4. Proporcionar capacitacion y monitoreo. La OMS es la agencia global de conocimientos para la
salud y tiene un papel importante en proporcionar la orientacién sobre SeTP y en prestar asisten-
cia y conocimientos sobre cémo los Estados Miembros pueden cumplir los compromisos de la zo-
na. La OMS puede ser vista como un organismo que a través de un enfoque en la coordinacion y

el trabajo en red en el 4rea, asi como también monitorizar y hacer seguimiento del "estado de

salud en todas las politicas" entre los paises.

5. Compromiso y responsabilidad en SeTP en la politica de salud regional y global. La OMS puede
trabajar con las oficinas regionales y otros organismos internacionales para coordinar la accién y
la presentaciéon de informes sobre las prioridades acordadas de SeTP en los planos mundial y re-
gional. Esto es importante no sélo para la mejora de las politicas globales y el trabajo interinstitu-
cional, sino también para asegurar que los Estados Miembros de la OMS y Ministerios de Salud
puedan tener un punto de referencia sobre cuestiones relacionados con la salud relativas a las
politicas internacionales en relacién con otros sectores. Esto requeriria la prestacién de asistencia
técnica en relacidn con los aspectos globales de SeTP ademas de informacién y orientacion sobre
los aspectos relacionados con la salud del desarrollo de politicas globales, incluyendo las que se
refieren a las complejas cuestiones de politica mundial, como el cambio climatico.

9 Ver: http://whglibdoc.who.int/publications/2012/9789241503723 eng.pdf
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7. Hacia la salud en todas las politicas

Esta Ultima parte desarrolla los temas de importancia para los gobiernos que no han aplicado toda-
via o tratado de aplicar un enfoque de SeTP en la practica, asi como proporciona algunas ideas sobre
la manera de mejorar las capacidades globales y las posibilidades de apoyo a los gobiernos para en-
frentar mas eficazmente y llevar a cabo SeTP. Su objetivo es ofrecer una guia mas practica para ha-
cer mds concreto y practico que la salud en todas las politicas pueda implicarse y ayudar en la reali-
zacion de la Salud en todas las politicas en la practica.

7.1. A nivel nacional

En muchos paises la salud en todas las politicas se lleva a cabo de una u otra forma, a pesar de que
éstos no estén explicitamente nombrados como SeTP. Esta seccidn se basa en un enfoque explicito
sobre cuestiones de importancia, cuando no hay antecedentes previos o compromiso con la salud en
todas las politicas o acciones relacionadas. En términos de iniciar el proceso, el primer paso es ase-
gurarse de que los responsables de la salud estan dispuestos y sean capaces de participar en las dis-
cusiones a nivel politico y puede presentar su caso de manera eficaz. Esto requiere de puntos de
contacto en otros Ministerios y Departamentos, asi como las capacidades de los Ministerios de
Salud para actuar y responder como puntos focales para otros sectores.

Lograr la SeTP requiere de una masa critica de capacidades, gente y la experiencia dentro del sec-
tor salud que tengan el tiempo, los recursos y el conocimiento suficiente de las politicas en otros
sectores para comprometerse en un didlogo. Mientras que tener una persona responsable de la
salud en todas las politicas es un inicio, también puede llevar a su final si esta persona se va o no
tiene la capacidad y experiencia para actuar. Las redes y alianzas se pueden utilizar como coaliciones
estratégicas en promover ideas afines a una causa, mientras que la participacion del publico debe
estar abierta a todas las opiniones y prioridades de las distintas partes interesadas.

Es necesario que existan suficientes capacidades y conocimientos de cdmo sintetizar y acumular
conocimientos. Los Ministerios de Salud deben tomar la iniciativa e invertir en la toma de SeTP a
otros sectores. Por otra parte, los Ministerios de Salud deben conocer sus propias prioridades de
salud, sino también cémo estos encajan con las prioridades de otros sectores y donde el potencial de
co-beneficios podrian obtenerse con otras politicas. Es necesario que haya un nucleo de funcionarios
bien informados y capaces, con cargos suficientemente altos para involucrarse en SeTP para darle
mayor credibilidad y sostenibilidad. El sector salud debe estar preparado para trabajar con procesos
intersectoriales impulsadas por otros sectores y para proporcionar informacion y orientacién sobre
los efectos para la salud.

La SeTP puede consistir de una variedad de medidas, asi los medios mds viables y apropiadas para
SeTP pueden diferir entre paises A continuacidon se presentan algunos elementos iniciales de la im-
plementacién de SeTP a nivel nacional.
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a. Estructuras basicas pero relevantes de SeTP dentro de la administracién nacional y como
parte de la toma de decisiones. La existencia de comités intersectoriales, como parte de la
administracion nacional y una comision relacionada con la salud en el Parlamento. Los pro-
cedimientos formales para la revisién y evaluacién de politicas desde la perspectiva de la po-
litica de salud son otras medidas relativamente ligeras para su aplicacién, pero puede dar
margen inicial crucial para SeTP en la practica.

b. Infraestructura de salud publica y el acceso a los datos y conocimientos. Garantizar la dis-
ponibilidad y el acceso a los datos sobre salud publica, politicas de la salud, y politicas de
otros sectores y como éstos se aplican a la salud son cruciales, ya que la cooperacién requie-
re una idea clara de cuales son las politicas de otros sectores a tratar, cémo se aplican a la
salud y qué tipo de consideraciones politicas de salud se pueden hacer sobre la base de los
conocimientos existentes. SeTP se coloca en los hombros de la investigacidn, la evidencia y
el conocimiento de las politicas de salud publica. El mantenimiento y la creacién de las capa-
cidades institucionales es un requisito previo para el enfoque sostenido sobre SeTP.

c. Establecimiento de la Evaluacion de Impacto en la Salud (EIS) de preferencia enfocados
sobre la equidad de EIS o integrando la salud dentro de la evaluacion del impacto de otros
proyectos a nivel politico. La presencia de la EIS como parte de la evaluacion de impacto de
politicas mas amplio dentro del gobierno es una sefial de reconocimiento de la salud como
un area relevante. Las practicas en la EIS estan mads desarrolladas a nivel de proyecto, por lo
que es el punto de partida adecuado para la consideracion de los impactos de salud.

d. Los informes de salud publica y el estado del seguimiento de la salud. Los informes de salud pu-
blica pueden ser vistos como parte de la etapa inicial de la SeTP y junto con los datos de sa-
lud publica y de los otros sectores, es probable que proporcionen un nivel de referencia para
el trabajo futuro. Las mejoras relacionadas con la salud en otras politicas es una medida rela-
tiva y un buen punto de partida es un analisis del estado de salud y la salud en otras politicas
dentro de una nacion.

7.2 Conclusion

La salud en todas las politicas se ha convertido en el tema de la Conferencia Global de Helsinki como
resultado de preocupaciones politicas similares dentro de los paises que han surgido a través de
diferentes vias, asi como del trabajo mdas comun a largo plazo sobre la acciéon intersectorial para la
salud, como parte de las politicas de salud globales. El futuro del enfoque sera determinado por los
politicos, la voluntad politica y la urgencia de obtener una mejor gobernanza para la salud.

Las politicas nacionales serdn la clave para definir cdmo el enfoque de Salud en Todas las Politicas
serd determinado en el futuro, tanto en relacidn a las politicas globales y locales. Si bien la accién
intersectorial dentro de la administracidn se ha practicado ampliamente, las experiencias de la toma
de decisiones y el trabajo de la legislatura han tenido menos atencién.
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Las alianzas y asociaciones para SeTP. La promocién de la salud y los determinantes sociales se han
promovido e implementado a través de la participacion de las organizaciones no gubernamentales.
Aliados potenciales deben incluir, por ejemplo, grupos de derechos humanos, movimientos sindica-
les, grupos de la sociedad civil enfocados en los nifios, el género y la discapacidad, los grupos am-
bientales y de desarrollo sostenible y los que trabajan sobre el envejecimiento y el desarrollo social.
Las organizaciones no gubernamentales de derechos basados en las organizaciones que trabajan en
la prevencion y promocidn, seran importante como defensores y vigilantes de la aplicacion de la
salud en todas las politicas.

La salud en todas las politicas tiene su enfoque crucial en el sector publico, pero también es suscep-
tible de ser utilizada en el sector privado. No hay ninguna razén por la que el sector empresarial no
podria también voluntariamente (como una demostracion del valor que le asignan a la salud publica)
incluir la salud como parte de politicas generales y medidas que se encuentren bajo la responsabili-
dad social de las empresas o como parte de amplios compromisos con sus grupos de interés, como
se hace y se ha hecho en el campo del medio ambiente.

No es probable que se logre la SeTP a través de una sola medida legislativa o interés explicito del
gobierno, tiene que ser considerado como un trabajo en progreso. Esto implica la necesidad de cons-
truirse sobre la accidn y un enfoque sostenible. Sin embargo, es crucial en el caso de la salud y que
se esté dando la prioridad en el marco de las politicas nacionales. Este marco politico ha llevado a
una gran variedad de medios y mecanismos que pueden ser utilizados para tal propdsito.

Por ultimo, la SeTP y su aplicacidn refleja el valor que los gobiernos y los responsables politicos dan a
la salud, la distribucidn de la salud y la equidad. Si bien este marco puede dar orientacién y opciones
sobre cémo la salud y los determinantes sociales de la salud pueden ganar una mas fuerte conside-
racion como parte de la formulacién de politicas y el proceso de la politica, la realizaciéon de SeTP no
es solo una cuestién de evidencia, gestidén o capacidad técnica, sino ademas de los valores que orien-
tan a los responsables politicos de y los procesos politicos dentro y entre los paises.
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