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PROMOCION DA SAUDE

* Promoveremos a salde mediante a adopcion de

9.2 Conferencia Mundial

7 deP ion de la Salud ' N '
) e LEEI  medidas encamifiadas ao cumprimento de todos
os 005,
LU CRULRCELELHEI o As cidades e as comunidades son contornas

sobre la promocion de
a salud en la Agenda
2030 para el Desarrollo
Sostenible

esenciais para a salde




ESTRATEGIA

g'GMSTElgsD. SACIOE 45 /i PROMOCION DE LA SALUD
E IGUALDAD Y PREVENCION EN EL SNS

1. Estrategia de Promocion de la Salud y Prevencion

‘ Objetivo

Estrategia de
romocion de la salud - =

Spm\.cnd(m an Fomentar |la salud y el bienestar de |la poblacion

el SNS promoviendo los estilos de vida saludables y potenciando

En ¢l marco del abordaje de la la segu ridad

cronicidad en ¢l SNS

Estrategia aprobada por ¢l Conscjo
Interternmtonal del Sistema Nacional

de Salud ¢l 18 de diciembre de 2013 -
Oportunidad

Integrar y coordinar los esfuerzos de promocion de la
salud y prevencion entre todos los niveles, sectores y
actores implicados
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Reorientacion de las politicas hacia la promocion y

Irﬁgg:;%zr?g/ Z/elcg;?sst‘zjrcr’?a prevencion, recomendacion reiterada desde estructuras
Nacional de Salud el 18 de supranacionales y organismos internacionales

diciembre de 2013
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1. Estrategia de Promocion de la Salud y Prevencion

Factores priorizados
Poblaciones A

Actividad fisica
* Menores de 15
(incluyendo embarazo)

* Poblacion adulta
(especialmente mayores de 50 anos)

Alimentacion saludable
Consumo de tabaco
Consumo de alcohol

Bienestar emocional

G Ln s U NS

Seguridad y lesiones

( Entornos e Sanitario
« Comunitario

* Educativo



=  MINISTERIO

-.: DE SANIDAD, SERVICIOS SOCIALES
E IGUALDAD
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1. Estrategia de Promocion de |

ESTRATEGIA
PROMOCION DE LA SALUD

Y PREVENCION EN EL SNS

®_

a Salud y Prevencion

[ GEE——— =
5 Pagina web de la Estrategia =
o g y capacitacion “on line” - —_—
@
oad
Mesa 0
Centro de A Intersectorial
Salud Consejo integral

en estilos de vida
saludable

Prevencion de la

ﬁ fragilidad

. Menores de 15 anos

(incluyendo embarazo)

. Poblacién adulta

Lo local
Mapa de recursos
comunitarios para la salud
Actividad Hslca Universidades

(especialmente mayores de 50 anos)

Habilidades de
vida

Parentalidad

SECRETARIA GENERAL DE positiva

SANIDAD YCONSUMO

Consumo de fruta
y verdura

Centro
educativo



ESTRATEGIA
PROMOCION DE LA SALUD
Y PREVENCION EN EL SNS

® MINISTERIO
-;’v DE SANIDAD, SERVICIOS SOCIALES
2 E IGUALDAD

RECURSOS PARA LA SALUD
Actividad fisica

= Eseuslasinfontiles/lodotecas ®" Redes informales de cuidadores

®= Centros deportivos con " Escuelas de padres y madres
A Grupos de apoyo
programas para ® Centros culturales con actividades E f . 2 Uni i
shatorr lasalad e T scuelas/Institutos /Universidades

®=  Paseos organizados
por vecinos

® Parques y rutas para
caminar e ir en bici

Prevencion consumo

nocivo de alcohol

®=  Instituciones culturales que
ofrecen ocio saludable
®  Centros juveniles

Prevencion tabaco
talleres de como

- =
CORTEr ey Centro que ofrezca talleres para

®  Huertos activos Fragilidad dejar de fumar
- 8 =  Fscuelas/Institutos

Alimentacion

saludable

= Asociacion de un
barrio que organiza

Comedores
=  Fscuelas/Institutos ®  Centros de mayores donde se desarrollen /Universidades
/Universidades programas de actividad fisica ® Ayuntamiento: Normativa y
ordenanzas

14

@ ) Otros recursos transversales
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Reconstrue o territorio

A desigualdade orixina enfermidades
O urbanismo tamén € un arma de prevencion
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Adestramento nutricional

g ﬁz*

 MEDICINA CULINARIA SAUDE
NARON



CARDIOESCOLAS

As escolas son o lugar ideal para a implementacion de
comportamentos saudables porque os nenos e as
nenas pasan un elevado numero de horas nos
colexios e a sua contorna.

A inactividade fisica € un grave e crecente problema
de saude global. Para combater este risco crecente
na nosa poboacion, necesitamos

que permita activar a todos
os habitantes desde a infancia ata a senectude. A
cultura do movemento é a expresion do modelo
bioloxico do corpo humano, nado para moverse. O
proxecto Cardioescolas, inclue un proxecto
educativo que permita investigar aos nenos e as
nenas de Naron coa titoria do profesorado, a
avaliacion da actividade fisica, deteccion de
problemas de saude asociados ao sedentarismo,
valorando os seus habitos deportivos e os obstaculos
que xorden para a practica da actividade fisica, no
contexto da promocion da saude cardiovascular. A
promocion da actividade fisica e a nutricion saudable
son fundamentais nos estilos de vida da infancia.




O.E.4. CARDIOESCOLA.
“ CORAZON CON MIRADA DE NENO , INVESTIGACION NA ESCOLA”

L.6: ALIMENTACION NA ESCOLA

-Accion A.1: ALFABETIZACION ALIMENTARIA INFANTIL

-Accion A.2: COMO ACADAR UN ESTILO DE ALIMENTACION SAUDABLE.
MEU PRATO

-Accion A.3: A COCINA NA ESCOLA. DIETA ARTABRA
-Accion A.4 : CLUBE INFANTIL DE COCINA DE NARON

-Accidon A.5: OS NOSOS HORTOS E A SAUDE

-Accion A.6: ANALISE DO CARRO DA COMPRA
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Mediante
Fotografias..

Registro en una
base de datos

PROCESO RECOMENDADO

Comparacion
mediante estandares y
criterios de referencia

i

Analisis
estadistico una
media de 4 platos
deverduraala
semana, de 5
raciones de
carne...

Siempre

Organizados en grupos, con distribucién del
trabajo, alcanzando acuerdos y consenso.
Al final el grupo debe presentar unos resultados

en conjunto.

Disefiar:

Guia alimentaria. Imagen grafica
didactica

Sesién formativa para padres
Concurso foto-denuncia en redes
sociales

Poster infografico

Campafia publicitaria (TV: anuncios
verduras, frutas, pescados, etc).
Comic promocién alimentacion
saludable

Recetario (varios idiomas..)
Elaborar un cuento infantil con
ilustraciones

Exposicidn Arte, pintura...

En un foro donde
puedan exponer sus
trabajos?

¢Qué tal un congreso
de nutricién para
ponentes
“escolares”?



O.E.4 CARDIOESCOLA.
“ CORAZON CON MIRADA DE NENO , INVESTIGACION NA ESCOLA”

L.3: PROMOCION DA SAUDE CARDIOVASCULAR NA INFANCIA.




Promoting health in the SDGs
REPORT ON THE 9TH GLOBAL CONFERENCE FOR HEALTH PROMOTION:

Promover a salide

consiste en capacitar as
DErs0as, s comunidades

e 35 sociedades e dotalas

de medios para que se ocupen
da s(ia salde e 3 sUa

calidade de vida.




#CHOOSEHEALTH

BUENA
GOBERNANZA

FORTALECER LA GOBERNANZA Y LAS POLITICAS PARA QUE TODAS
LAS PERSONAS PUEDAN ELEGIR OPCIONES SALUDABLES ACCESIBLES Y ASEQUIBLES,
Y PARA CREAR SISTEMAS SOSTENIBLES
QUE HAGAN REALIDAD LA COLABORACION DE TODA LA SOCIEDAD

DE LA
PROMOCION

coNoCIMI- \ |
A E LA SALUD s
LA SALUD SALUDABLES

MEJORAR LOS CONOCIMIENTOS CREAR CIUDADES PREOCUPADAS POR

Y LAS COMPETENCIAS SOCIALES PARA EL MEDIO AMBIENTE QUE PERMITAN VIVIR,
AYUDAR A LAS PERSONAS A ELEGIR TRABAARYENE

LAS OPCIONES Y TOMAR LAS DECISIONES
MAS SALUDABLES PARA SU SALUD EN ARMONIABEREHS s
Y LA DE SUS FAMILIAS

rgazcon ) R
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¥ .
Mundlal de Ia SaIUd WWW.WHO.INT/SHANGHAI2016 b SHANGHAI 2016
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#CHOOSEHEALTH

SEGUIR UNA MANTENER UNA
DIETA SALUDABLE | BUENA HIGIENE
2 y
MANTENERSE 8
FISICAMENTE ACTIVO, NO CONDUCIR
A DIARIO Y CADA A VELOCIDAD

UNO A SU MANERA EXCESIVA NI BAJO

LOS EFECTOS

3 DEL ALCOHOL
12 CONSEJOS ;
ABROCHARSE EL
4 CINTURON DE SEGURIDAD
NO CONSUMIR EN EL AUTOMOVIL

Y PONERSE CASCO
AL IR EN BICICLETA

10

TABACO EN NINGUNA
DE SUS FORMAS

DE BUENA

5 - MANTENER PRACTICAS
EVITAR EL CONSUMO S ALU D / SEXUALES SEGURAS
DE ALCOHOL
0 REDUCIRLO 11
SOMETERSE
() A REVISIONES
GESTIONAR EL ESTRES MEDICAS PERIODICAS
PARA UNA MEJOR SALUD 12
FISICA Y MENTAL

AMAMANTAR A LOS BEBES:
ES LO MEJOR PARA ELLOS

9.2 Conferencia Mundial
de Promocién de la Salud

SHANGHAI 2016



Salud para todos y
todos para la salu

ALIANZAS PARA
LOGRAR LOS OBJETIVOS

&

LOGRAR EL COMPROMISO
DE LOS ASOCIADOS
PARA EVALUAR
LOS PROGRESOS
Y PARA ALCANZAR
LOS ODS
RELACIONADOS
CON LA SALUD

PAZ, JUSTICIA
E INSTITU ICIONES
SOLIDAS

(L4
s

—
== CAPACITARY
FORTALECER LAS
INSTITUCIONES LOCALES
PARA DESARROLLAR Y
APLICAR RESPUESTAS
NACIONALES AMBICIOSAS
QUE PROMUEVAN
LOS ODS, Y PARA HACER
UN SEGUIMIENTO Y RENDIR
CUENTAS DE DICHAS

RESPUESTAS
PROMOVER LA SALUD
Y PREVENIR
LAS ENFERMEDADES
FOMENTANDO LOS ENTORNOS
NATURALES SALUDABLES

AYUDAR
A RESTABLECER
LAS POBLACIONES
DE PECES
PARA PROMOVER
UNA ALIMENTACION
SALUDABLE,
VARIADA E INOCUA

PROTEGER LA SALUD
FRENTE A LOS RIESGOS
CLIMATICOS Y
PROMOVER LA SALUD
MEDIANTE UN DESARROLLO
CON BAJO NIVEL
DE EMISIONES
DE CARBONO

ACCION POR
EL CLIMA

PROMOVER
EL CONSUMO
RESPONSABLE DE
LOS MEDICAMENTOS
PARA PREVENIR
LA RESISTENCIA
. A LOSANTIBIOTICOS.

FOMENTAR
LA SOSTENIBILIDAD

DE LAS CIUDADES

A TRAVES DE UNA
PLANIFICACION URBANA QUE
REDUZCA LA CONTAMINACION

DEL AIRE Y AYUDE A LLEVAR
UNA VIDA MAS ACTIVA
Y MAS SEGURA.

GARANTIZAR EL
ACCESO EQUITATIVO
A LOS SERVICIOS
DE SALUD BRINDANDO
UNA COBERTURA
SANITARIA UNIVERSAL
BASADA EN LA MEJORA
DE LA ATENCION
PRIMARIA

REDUCCION DE LAS
DESIGUALDADES

PROMOVER
LA CAPACIDAD
NACIONAL DE
1+ DY LA FABRICACION
DE PRODUCTOS
SANITARIOS ESENCIALES
A PRECIOS ASEQUIBLES

Organizacion
Und|a| de Ia SaIUd WWW.WHO.INT/SHANGHAI2016

FIN
DE LA POBREZA

DAR PRIORIDAD A
LAS NECESIDADES
SANITARIAS
DE LOS POBRES

HACER FRENTE
A LAS CAUSAS Y
LAS CONSECUENCIAS
DE TODAS LAS FORMAS
DE MALNUTRICION

SALUD
Y BIENESTAR

4

GARANTIZAR
UNA VIDA SANA
Y PROMOVER EL
BIENESTAR PARA TODAS
LAS PERSONAS
DE TODAS LAS EDUCACION
EDADES 4 DE CALIDAD
PROMOVER EL ACCESO
DE TODOS
A UNA EDUCACION
DE CALIDAD
PARA MEJORAR
LA SALUD Y LA
EQUIDAD SANITARIA

LAS DESIGUALDADES DEGEHERD
DE GENERO,
INCLUIDA LA VIOLENCIA
CONTRA LAS MUJERES

LUCHAR CONTRA 5 IGUALDAD

PROPORCIONAR
AGUA POTABLE
Y SANEAMIENTO
PARA TODOS
COMO PREVENCION
DE LAS ENFERMEDADES

\ ENERGETICOS PARA MANTENER
) UNAS CONDICIONES
SALUDABLES EN LOS
HOGARES Y PARA LA
VIDA EN GENERAL

PROMOVER
EL EMPLEO
EN EL AMBITO DE
LA SALUD COMO MOTOR
DE UN CRECIMIENTO
ECONOMICO
INTEGRADOR

CRECIMIENTO ECONOMICO

a4

8 TRABAJO DECENTE Y

9.2 Conferencia Mundial
‘de Promocién de la Salud

SHANGHAI 2016
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ACCION POR
EL CLIMA

PROTEGER LA SALUD
FRENTE A LOS RIESGOS
CLIMATICOS Y
PROMOVER LA SALUD
MEDIANTE UN DESARROLLQ
CON BAJO NIVEL
DE EMISIONES
DE CARBONO









@ Red Europea de Ciudades Saludables: fase VI

European Healthy cities: fase VI (2014-2018)

Ciclo vital y
empoderamiento

* Primeros anos

« Personas mayores

« Determinantes sociales
de la salud y
vulnerabilidad

« Alfabetizacion sanitaria

Principales

retos Salud
Publica

Sistemas
sanitarios

centrados en las
personas

Transformar provision
municipal de servicios
Reforzar capacidad de
salud publica

Actividad fisica
Alimentacion y obesidad
Alcohol

Tabaco

Bienestar mental

Comunidades

resilientes y
entornos
saludables

Resiliencia comunidades
= Entornos saludables

= Urbanismo saludable

= Transporte saludable

« Cambio climatico

= Vivienda y regeneracion



Herramienta de valoracion rapida: determinantes de la salud que pueden
usarse para identificar los impactos potenciales sobre la salud ( E. Ison )

VITORIA
GASTElZ =

Estilo de vida

Circunstancias personales

Acceso

1.Dieta

2 Ejercicio y actividad fisica

3 Habito de fumar

4 Exposicion como fumador pasivo
S.Consumo de alcohol

6.Dependencia de medicamentos
recetados

7.Consumo de drogas vy sustancias ilicitas
& Comportamiento sexual

9.0tros comportamientos relacionados con
la salud, como Ia higiene bucal, corporal,
preparacion de los alimentos

1.Estructura y cohesion de la unidad familiar
2.Crianza de los hijos

3.Desarrollo de la infancia

4_Capacidad de desenvolvimiento vital
S Seqguridad personal

6_Situacion laboral

7.Condiciones de trabajo

8_Nivel de ingresos, incluidos beneficios
9_Nivel de ingresos disponibles
10.Régimen de la vivienda
11.Condiciones de la vivienda

12.Nivel educativo .

13.MNivel de cualificacion

. Oportunidades de empleo

. Puestos de trabajo

- Vivienda

. Tiendas (para cubrir las necesidades basicas)
Instalaciones comunitarias

Transporte piblico

Educacion

Formacion y desarmollo de la cualificacion
Asistencia sanitaria

. Servicios sociales

- Atencion a la infancia

- Relevo en los cuidados de salud

. Servicios e instalaciones de ocio y recreo
. Otros equipamientos

ks (DD O T LI =

B Lap) =0

Factores sociales

Factores econdmicos

Factores ambientales

1.Contacto social

2 Apoyo social

3. Relaciones vecinales

4 Participacion en la comunidad

5 Pertenencia a grupos comunitarios
6. Reputacion de la comunidad/ area
7 .Participacion en asuntos publlcns
8.Nivel de criminalidad e incivismo

9 Temor a la criminalidad e incivismo
10.Mivel de comportamiento antisocial
11.Temor al comportamiento antisocial
12_Discriminacion

13.Temor a la discriminacidon

14 Medidas de seguridad publica

15 Medidas de seguridad vial
16.Cohesion de barrios

1.Distribucion de riqueza

2 Creacion de riqueza ) )
3.Retencion de riqueza en el area’ economia local
4 Distribucion de ingresos

5.Actividad empresarial

6_Creacion de empleo

7.Disponibilidad de oportunidades de empleo
8.Calidad de oportunidades de empleo
9_Disponibilidad de oportunidades de educacion
10_Disponibilidad de oportunidades de formacion y
desarrollo de la cualificacion

11_Desarmollo tecnico

1.Calidad del aire

2 Calidad del agua

3_Calidad del suelo

4 _Niveles de muido

5.Olor

6 Vibracion

T.Peligros

8.Uso del terreno

9_Habitantes naturales

10_Biodiversidad

11.Paisaje, incluidos espacios verdes y abiertos
12 _Paisaje urbano, incluidas areas civicas
13.Uso/ consumo de recursos naturales

14 Uso energia: COZ/ otros gases invernadero
15.Gestion de residuos sdlidos

16 _Infraestructura de transportes publicos. Trafico.
17 _Densidad de edificacion

Departamento de Medio Ambiente y Salud Publica




IDENTIFICACION DEL POSIBLE IMPACTO VITORIA ¥
EN LA SALUD GASTEIL =

sufridas . salud es el
% cambio en el
riesgo para la E'.

Empeoramiento de |la salud mental y la autoestima y aumento del riesgo de b
depresion y ansiedad
Aumento de los niveles de estrés, trastornos del suefio y nimero de lesiones El impacto en la \

Riesgo de padecer enfermedades cardiovasculares y respiratorias, algunos
tipos de cancer y diabetes tipo |l

J salud, mediado '|

| Sobrepeso y obesidad | por '_E’_fECtDS ‘
| positivos o |

Reduccidn ejercicio fisico ) negativos, que |

puede ocasionar
el fendmenoenel |
Reduccion de la equidad en salud >\ determinante de
la Salud.

| Aumento del nimero de muertes e incapacidades por accidentes de trafico jx

Departamento de Politicas Sociales y Salud Publica




El movimiento europeo de ciudades saludables es un

proyecto internacional que pretende conseguir un
firme compromiso politico en toda Europa a favor de
la salud publica respondiendo a las nuevas estrategias
y a las prioridades de la OMS y adaptandose a los
cambios sociopoliticos, demograficos e institucionales.




RED ESPANOLA DE CIUDADES SALUDABLES
S

Conjunto de municipios integrados en la Federacion Espainola de Municipios y
Provincias (FEMP) que trabajan juntos dedicando esfuerzos a mejorar los
niveles de salud, de medio ambiente y de calidad de vida de sus ciudadanos.

Su trabajo esta en sintonia con los principios de actuacion del proyecto
Healthy Cities de la OMS

SU AMBITO DE ACTIVIDAD se centra en la promocion de la salud y
prevencion de las enfermedades

SU COMPROMISO ES:

Hacer de la equidad, la salud y el desarrollo sostenible valores centrales para
el desarrollo y la mejora de la calidad de vida de la ciudadania



PRINCIPIOS DE LA RED ESPANOLA DE CIUDADES
SALUDABLES

Equidad: Compromiso politico de reducir las desigualdades en salud

Sostenibilidad: Apoyo a los principios de desarrollo sostenible (Salud para
todos y Carta de Aalborg)

Promocion de la Salud: Empoderamiento individual

Refuerzo de la accion comunitaria: Participacion real y efectiva de la
ciudadania en todos los procesos

Coordinacion de los servicios asistenciales con los de promocién y
prevencion

Colaboracion sectorial: La salud es asunto de todos

Cooperacion y solidaridad entre las ciudades



Promocion de la actividad fisica como

fuente de salud
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Active Students = Better Learners
www.cdc.gov/healthyschools/PEandPA



Conferencia europea de ciudades y pueblos sostenibles. Aalborg 2004.

Compromiso N° 7 “Accion local para la salud”:

Nos hemos comprometido a promover y proteger la salud
y el bienestar de nuestra poblacion.

LOS COMPROMISOS _
DE AALBORG Por lo tanto vamos a trabajar en:

Contribucion de los municipios

vascos a la sostenibilidad Europea

— Planes locales de salud

— Abordaje de los determinantes de la salud
— Reduccién de las desigualdades en salud
— Evaluacion del impacto en salud

— Planificacion urbana saludable
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The Marmot Review: implications for Spatial Planning. 2010.

: Elementos con impacto significativo en la salud y en las desigualdades en salud :
v’ Contaminacién ambiental
\/Transporte
v Espacios naturales y espacios publicos abiertos
v’ Alimentacidn
v'Vivienda

v Participacidon comunitaria y el aislamiento social

Z. Las personas que viven en los barrios mas desfavorecidos tienen peor salud y mueren
antes.
2. Las personas que viven en barrios mas desfavorecidos tienen peores condiciones

ambientales.



DISENAR UNA HERRAM

ENTA

SALUD ¥ DESARROLLO URBAMNO SOSTENIBLE.

Guia practica para el analisis del efecto en la salud de iniciativas locales de urbanismo.

Principios rectores:

* Equidad: igualdad de oportunidades de disponer,
acceder y utilizar los diversos servicios por toda la
comunidad.

* Participacion: la implicacion activa de la
comunidad en decisiones que afectan a su salud
es clave para influir sobre los determinantes
sociales de la salud.

* Interdependencia: interrelacion entre los
diferentes determinantes.

* Intervencion temprana:Z introduccion de la
perspectiva de la salud desde la fase inicial de
diseno.

URBANO SOSTENIBLE

Guia prictica para ~—
ded Heﬂ_l;.en la salud de i
focales de urbanksmas

%_‘L_:'_q@ ISarcg 21

L

Basado en: Healthy Urban Development Checklist.
NSW Department of Health.



HEALTH IN
THE SDG ERA

PARTNERSHIPS
FOR THE GOALS

PEACE AND
JUSTICE

We

MOBILIZING PARTNERS
TO MONITOR AND
ATTAIN THE

HEALTH-RELATED
EMPOWERING STRONG SDGs

LOCAL INSTITUTIONS
TO DEVELOP, IMPLEMENT,
MONITOR AND ACCOUNT FOR
3 AMBITIOUS NATIONAL
SDG RESPONSES

PROMOTING HEALTH
AND PREVENTING
DISEASE THROUGH
HEALTHY NATURAL

ENVIRONMENTS

14 LIFE BELOW
WATER
SUPPORTING THE
RESTORATION OF FISH
STOCKS TO IMPROVE
SAFE AND DIVERSIFIED
HEALTHY DIETS

PROTECTING HEALTH
FROM CLIMATE RISKS,
AND PROMOTING HEALTH
THROUGH LOW-CARBON
DEVELOPMENT

CLIMATE
ACTION

GOOD HEALTH
AND WELL-BEING

PRIORITIZING
THE HEALTH
NEEDS OF THE POOR
ADDRESSING
THE CAUSES
AND CONSEQUENCES
OF ALL FORMS OF
MALNUTRITION

QUALITY
EDUCATION

SUPPORTING
HIGH-QUALITY
EDUCATION FOR
ALL TO IMPROVE

HEALTH AND
HEALTH EQUITY

FIGHTING GENDER
INEQUITIES, INCLUDING
VIOLENCE AGAINST
WOMEN

GENDER
EQUALITY

PREVENTING DISEASE
THROUGH SAFE
WATER AND SANITATION
FORALL

ENSURE HEALTHY LIVES

PROMOTING
RESPONSIBLE
CONSUMPTION OF
MEDICINES
TO COMBAT ANTIBIOTIC
RESPONSIBLE RESISTANCE
12 CONSUMPTION
/AND PRODUCTION
FOSTERING HEALTHIER
CITIES THROUGH
URBAN PLANNING
FOR CLEANER AIR
AND SAFER AND MORE
ACTIVE LIVING

ENSURING EQUITABLE
ACCESS TO HEALTH
SERVICES THROUGH
UNIVERSAL HEALTH
COVERAGE BASED

ON STRONGER
PRIMARY CARE

10 PEQUALES
World Health
Organlzatlon WWW.WHO.INT/SDGS

AND PROMOTE WELL-BEING
FOR ALL AT ALL AGES

PROMOTING SUSTAINABLE
ENERGY FOR HEALTHY
HOMES AND LIVES

PROMOTING HEALTH
EMPLOYMENT AS A DRIVER
OF INCLUSIVE ECONOMIC

PROMOTING NATIONAL GEOWTH

R&D CAPACITY AND
MANUFACTURING OF
AFFORDABLE ESSENTIAL

MEDICAL PRODUCTS ECONOM: Ghi)

o

8 DECENT WORK AND

INDUSTRY, INNOVATION
AND INFRASTRUCTURE

s-/ fwwwine.es/dynas/0DS/es/index

DEVELOPMENT



https://www.ine.es/dyngs/ODS/es/index.htm

A Educacion para o Desenvolvemento Sostible ten como obxectivo
aumentar o cofiecemento, a conciencia e a accion
Dara:

hitps://unesdoc unesco org/ark: 48223/ pf00003/48%



https://unesdoc.unesco.org/ark:/48223/pf0000374896

APROXIMACION A SITUACION ACTUAL EN ESPANA

A erradicacion da pobreza extrema -definida actualmente a través da lifia de 1,25
US$ de ingreso diario -, central nos (DS, esta superada en Espafia. Con todo, en
Espafia persisten problemas qraves de pobreza, que golpea especialmente &
infancia, sendo a atencion imperativa

e Tabla 2. Proporcion de la poblacion que vive por debajo del umbral nacional de la pobreza,
desglosada por edad (% )

Edad 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017
Menoresde 16 afios | 26,8 | 289 | 288 | 27,2 | 26,9 | 26,7 | 30,1 | 28,8 | 28,9 | 28,1
De 16 a 29 afios 181 | 183 | 214 | 223 | 253 [ 242 | 276 | 292 |296 | 285
De 30 a 44 afios 176 | 185 | 18,8 | 197 | 21,2 | 20,7 | 229 | 21,8 | 21,3 | 19,7
De 45 a 64 afios 152 | 16,0 | 164 | 171 | 18,0 [ 190 | 210 | 214 | 21,9 | 206
65 y mas afios 255 | 238 | 218 [198 | 148 | 127 | 114 | 123 | 13,0 | 14,8

Fuente: INE, Encuesta condiciones de vida.




LOMLOE
ESCOLAS MALS SOSTIBLES
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formacion sobre transicion ecoldxica e

Axenda 2030 serd obrigatoria no

programa educativo de colexios e

institutos a partir do curso 2022-2013



PARA EMPEZAR, LECTURAS
BASICAS

e () Consenso dos Alcaldes de Copenhague establece "o compromiso para actuar xuntos para
mellorar a saGde e o benestar de todos os que viven, aman, aprenden, traballan e xogan nas nosas
cidades'- recofiecendo o poder que tefien as cidades para abordar os principais desafios que
afectan as persoas, implementando a Axenda 2030 das Nacidns Unidas para o Desenvolvemento
Sostible e as stias metas, facendo fincapé no enfoque dos dereitos humanos para evitar a
desiqualdade en sade a través da experiencia da Rede de Cidades Saudables, investindo en
estratexias de polticas de saide e benestar como condicion previa para sociedades equitativas,
sostibles e pacificas, recofiecendo o papel que as cidades e lugares urbanos xogan na prevencion
de enfermidades e a promocion da sadde asi como a necesidade de abordar os aspectos sociais,
ambientais, culturais, de comportamento, comerciais e politicos, como determinantes da sadde e o
benestar




[ECTURAS BASICAS

. / (0 Consenso de Alcaldes de Copenhague
¢ C|dades SaUdab‘eS dO SGCUIO XX' (s temas clave da Fase VIl baséanse nos seis temas do Consenso de Alcaldes de Copenhague:

« investir nas persoas que comporien as nosas cidades;
« desefiar nicleos urbanos que melloren a sadde e o benestar;

-'- « fomentar unha maior participacion e o establecemento de alianzas para a saide e
.. a 0 benestar;

= o mellorar a prosperidade das comunidades e o seu acceso a bens e servizos comdns;
____.-f - * promover a paz e a sequridade mediante sociedades inclusivas;
s « profexer o planeta da degradacion, tamén a través dun consumo e unha producin
F) sostibles.
Estes seis temas non son dreas illadas de accidn, sendn mdis ben son procesos interdependientes,
indivisibles e que se apoian uns nos outros. Para lograr a stia consecucidn
deben abordarse de maneira conxunta,

Unha (idade saudable ¢ aquela que da unha alta prioridade 4 sadde en todas as stas actuacions. Calquera
cidade pode ser saudable se se compromete coa satde, ten unha estrutura para traballar por ela e comeza un
rCes0 para consequir méis sadde



[ECTURAS BASICAS

Folla de ruta Obxectivos de aprendizaxe

Educacion para

el Desarrollo
Sostenible

Hoja de ruta

Educacjén

2030l¢»

Educac;

505012



[ECTURAS BASICAS

Implementacion da axenda en tspafia

@) OBJETIVL:S sosteniace

PLAN DE ACCION PARA LA
IMPLEMENTACION DE LA AGENDA
2030

Hacia una Estrategia Espafola de
Desarrollo Sostenible



AXENDA ESPANA ODS'3 GARANTIR UNHA VIDA SA £ PROMOVER 0
BENESTAR DE T0DOS A TODA AY IDADES




PARA (5 QUE QUEIRAN SABER MAIS

LECTURAS EN PROFUNDIDADE

0BJETIVD 3:
Garantizar una

ESTRATEGIA DE LA UNESCO SOBRE vida sana ¥

LA EDUCACION PARA LA SALUD
Y EL BIENESTAR:

promover el

CONTRIBUCION A LOS OBJETIVOS DE blaneStar

DESARROLLO SOSTENIBLE

Educacjén

203014

hitps://www eurowhoint/__data/assets/pdf file/0010/337690/FULL-REPORT-for-L [ Ppdf

3.1 Reducir la mortalidad materna
3.3 Ponerfin a la epidemia del SIDA

34 Reducir la mortalidad prematura por
enfermedades no transmisibles

3.5 Fortalecer la prevencion y el tratamiento del ®
uso de sustancias adictivas

Prevenir los embarazos precoces e
indeseados en las adolescentes, mediante
una educacion sexual integral y nexos con
los servicios de salud sexualy reproductiva

Prevenir nuevas infecciones por el VIH en
los jovenes y promover la deteccion y el
tratamiento

Promover vidas saludables mediante una
educacion basada en la adquisicion de
competencias

Remitir a los jGvenes a servicios de salud y
asesoria


https://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0010/337690/FULL-REPORT-for-LLP.pdf

LECTURAY EN PROFUNDIDADE:

Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social
DG. de Salud Publica, Calidad e Innovacion
5.G. de Promocidn de la Salud y Vigilancia en Salud Pablica

ESTRATEGIA DE LA UNESCO SOBRE

LA EDUCACION PARA LA SALUD
Y EL BIENESTAR:

Estrategia de Promocién de la Salud y CONTRIBUCION A LOS OBJETIVOS DE

DESARROLLO SOSTENIBLE
Prevencién en el Sistema Nacional de Salud

Memoria de implementacién 2014-2018

Estrategia de Fromacian de [a Salud y Prevencian en el

Memoris Ge implementaciin 2014-213 e a ﬁém REE

Educacjén

20301




0DS RELATIVOS A LA SALUD
Y LA EDUCACION

METAS SELECCIONADAS DE LOS 0DS
RELATIVOS A LA SALUD Y LA EDUCACION

EJEMPLOS DE APORTACIONES DE LA
ESTRATEGIA DE LA UNESCO

0BJETIVO 4:
Garantizar una
educacion

inclusiva,
equitativa y de
calidad

4.1 Velar por que todas las nifias y todos los nifios
terminen los ciclos de la ensefianza primaria y
secundaria

4.5 Eliminar las disparidades de género en la
educacion y garantizar el acceso en condiciones
deigualdad...

4.1 Garantizar que todos los educandos
adquieran |as competencias y los conocimientos
que se requieren... para promover ... los
derechos humanos, la igualdad de género, Ia paz
y la no violencia

4.a ... ofrecer entornos de aprendizaje sequros, no
violentos, inclusivos y

» Responder a los factores conducentes a
la desercion escolary las disparidades de
género en la educacion, por ej. embarazos
precoces e indeseados, violencia de
género en el entorno escolar

» Eliminarel acosoy la discriminacién en los
entornos escolares



OTROS ODS EJEMPLOS DE SINERGIAS

= Lapobreza es un obstaculo central para aprovechar las oportunidades educativas

OBJETIVO 1:
Ponerfinala
pobreza

= Laeducacion es crucial para erradicar la pobreza, porque la falta de alfabetizacién es
un importante factor de exclusion en muchos aspectos de la vida y tiene relaciones
significativas con la pobreza

= Lasenfermedades y los costos de atencion médica pueden causar o agravar la
pobreza

= Una buena nutricion es esencial para aprender bien
OBJETIVO 2:

Poner fin al

hambre y mejorar
la nutricién = Laeducacion en materia de nutricion es fundamental para los estilos de vida sanos y

para atajar las epidemias de obesidad y diabetes cada vez mas extendidas

= Las comidas escolares y los programas de alimentacion escolar pueden reducir el
hambre y mejorar la nutricion

= Una mejor educacion es decisiva para aumentar |la productividad agricola, la
resiliencia y la seguridad alimentaria




OBJETIVO 5:
Igualdad entre
los géneros y
empoderamiento
de las nifias y las
mujeres

La educacion desempena un papel central en la reduccion de las desigualdades de
género, al brindar a las nifias los conocimientos y las competencias que las empodera
en sus comunidades y relaciones, mejoran sus perspectivas de empleo y sus ingresos
y sus relaciones con los varones

La educacion puede promover actitudes y valores que fomentan la igualdad de génerc
y rectifican las normas de género nocivas

OBJETIVO 8:
Empleo y trabajo
decente

La educacion es crucial para el empoderamiento econdémico, gracias a una mayor
productividad y empleos bien remunerados

Disfrutar de buena salud es también esencial para vivir una vida productiva: la mala
salud puede causar la pérdida del empleo y de los ingresos




Grafico1: El Marco de las Caracteristicas Fundamentales de las Ciudades del Aprendizaje

o 0™ Oesarrl,
on
con o .
Amplios beneficios El aprendizaje a lo largo de toda la vida

paratodos es el futuro de nuestra ciudad

de la creacion

UDADES DEL de ciudades del Desarrollo Sostenible
Bloques esenciales
de ciudades del
aprendizaje

Condiciones

funda mentalt?s Fuerte voluntad politica y compromiso
para la creacion

de ciudades del
aprendizaje

Aprendizaje Inclusivo en el
sistema educativo
Aprendizaje revitalizado en
la familia y comunidad
Aprendizaje efectivo para y
en el lugarde trabajo
Amplio uso de nuevas tecno-
logias para el aprendizaje
Mejora de la calidad en el
aprendizaje

Una cultura del aprendizaje
a lo largo de toda la vida

Gobernanza y participacion de todos los grupos interesados

Movilizacion y utilizacion de recursos

https//unesdocunescoorg/ark /48723/pf0000234786 spa



https://unesdoc.unesco.org/ark:/48223/pf0000234986_spa

AS MANS A FAENA
EXEMPLOS DE COMO COMEEAR

hitps //www daserste de/information/ politik-weltgeschehen/weltspiegel/ videas/weltspiegel-
spanien-naron-video-106.htm|



https://www.daserste.de/information/politik-weltgeschehen/weltspiegel/videos/weltspiegel-spanien-naron-video-106.html

