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Mortalidad por todas las causas en las secciones censales de
Euskadi. Mujeres. 2008-2012
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Esperanza de vida al nacer en Euskadi.
Periodo 1975 - 2010
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Datos epidemioldgicos, investigacion y evidencia cientifica

Esperanza de vida al nacer en zonas basicas de salud de
Euskadi. 2006-2010.
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Esperanza de vida e indice de privacion MEDEA de las zonas
basicas de salud agrupadas por comarca sanitaria

CAPV
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Fuente: Calvo M et al. Distribucion geografica de la esperanza de vida por zonas basicas
de salud en el Pais Vasco (proyecto Medea). 2009.
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Distribucion del indice de privacion socioeconomica MEDEA
en las secciones censales de Euskadi
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Planificacion urbana y salud. Evidencias cientificas.

Relacion entre la planificacion urbana, la salud y las
desigualdades sociales en salud

The Marmot Review: implications for Spatial Planning.

The Marmot Review Team
Report authors: Ilaria Geddes, Jessica Allen, Matilda Allen, Lucy Morrisey.
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Planificacion urbana y salud. Evidencias cientificas.

The Marmot Review: implications for Spatial Planning (1/3)

1. Elementos con impacto significativo en la salud y en las
desigualdades en salud:

= Contaminacion ambiental

Transporte

Espacios naturales y espacios publicos abiertos
Alimentacion

Vivienda

Participacion comunitaria y el aislamiento social
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Planificacion urbana y salud. Evidencias cientificas.

The Marmot Review: implications for Spatial Planning (2/3)

2. Gradiente social
Las personas que viven en los barrios mas desfavorecidos tienen
peor salud y mueren antes que las que viven en los barrios menos
desfavorecidos.

Distribucion del indice de privacion socioeconémica MEDEA (2001) y de la
esperanza de vida (2001-2005) en zonas basicas de salud de Euskadi.
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Planificacion urbana y salud. Evidencias cientificas.

The Marmot Review: implications for Spatial Planning (3/3)

3. Gradiente en las desventajas ambientales

Las personas que viven en barrios mas desfavorecidos tienen
peores condiciones ambientales.

Cambra K et al EurJ Public Health. 2013 Feb;23(1):171-5. doi: 10.10%3/eurpub/ckr213. Epub 2012 Feb 7.

Association of proximity to polluting industries, deprivation and mortality in small areas of the
Basque Country (Spain).

CONCLUSION: There is a higher proportion of more deprived census sections around polluting industries in the Basque Country. Risks
of mortality associated with proximity to polluting industries tend to be higher in more deprived areas.

= En la CAPV, hay una mayor proporcion de secciones censales
mas desfavorecidas alrededor de las industrias PRTR.

= Los riesgos de mortalidad asociados a la proximidad a
industrias PRTR tienden ser mayores en las secciones
censales mas desfavorecidas.
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Planificacion urbana y salud. Evidencias cientificas.

¢Qué se puede hacer desde la planificacion urbana?

1.  Priorizar intervenciones que mitiguen el cambio climatico:
= Mejorando el transporte activo
= Mejorando la calidad de los espacios publicos abiertos y espacios verdes
= Mejorando la eficiencia energética de las viviendas
= Mejorando la disponibilidad de alimentos de calidad a nivel local

2. Integrar las politicas de planificacién urbanistica, de transporte, de vivienda,
de medioambiente y los sistemas de salud para abordar los determinantes
sociales de la salud.

3. Desarrollar programas a nivel local que favorezcan la participacion y accion
de la comunidad y reduzcan el aislamiento social.

4. Actuar con equidad, en todo el gradiente social de forma proporcional a la
desventaja (universalismo proporcional) para disminuir las desigualdades
sociales en salud.
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Fuente: The Marmot Review: implications for Spatial Planning. 2011
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Planificacion urbana y salud: el contexto favorable

LA DECLARACION VASCA

Nueva hoja de ruta para ciudades y pueblos europeos

creando municipios productivos. sostenibles y resilientes
para una Europa habitable e inclusiva

Sostenibilidad

EUSKO ]REJRLHRITIH. L5 EUSKO JAURLARITZA
' GOBIERNO VASCO
GOBIERNO VASCO =



http://bit.ly/1qR6QTK

Planificacion urbana y salud: Herramienta para el analisis 18/36

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

http://bit.ly/1qR6QTK

Objetivos:

v Sensibilizar sobre el modelo de los
determinantes sociales de la
salud y la relacion entre espacio
urbano y salud.

v Analizar el efecto en salud de
iniciativas de planificacion urbana.

v Implicar a diversas areas técnicas
de Ayuntamientos y
Mancomunidades.
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Planificacion urbana y salud: Herramienta para el analisis 19/36

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

http://bit.ly/1qR6QTK

Principios rectores:

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

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

v Interdependencia: interrelacién entre
los diferentes determinantes.

v Intervencion temprana: introduccién
de la perspectiva de la salud desde la fase
inicial de diseno.
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Planificacion urbana y salud: Herramienta para el analisis
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DETERMINANTES DE LA

Mecanismos
de participacion

SALUD AFECTADOS

3. EVALUAR
ASPECTOS
CLAVE

4. INFORMACION
PRELIMINAR

Cuestionario
rapido

Cuestionarios
especificos

Y

Aspectos clave
favorables
a la salud

v

Aspectos clave
adversos
a la salud

v

Aspectos
de mejora

INFORME

EUSKO JAURLARITZA

GOBIERNO VASCO




Planificacion urbana y salud: Herramienta para el analisis 21/36

¢En qué consiste? éQué objetivos tiene?
¢Quien la promueve?
¢Existe polémica a su alrededor? éPorqué?

¢Existe la posibilidad de influir en ella?

¢Donde se va a realizar?

¢Cual es la poblacién potencialmente afectada? Caracteristicas demograficas y
socioecondmicas mas relevantes.

éLa poblacidn se vera afectada por igual? ¢Existen determinados grupos de
poblacion (segun sexo, edad, nivel socioecondmico, etnia u origen,
discapacidad, zona de residencia, etc.) que se veran mas o menos
beneficiados?

¢Qué tipo de participacion se ha llevado a cabo o cdmo se va a plantear? Tener
en cuenta participacion interna y externa.

¢Quién participa? éQuién no participa? Las personas que no participan, épor
gué no participan?
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Planificacion urbana y salud: Herramienta para el analisis

ALIMENTACION
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ESTRATEGIAS EVIDENCIAS EFECTOS EN SALUD
ASPECTO CLAVE
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1. En qué consiste la iniciativa.
Objetivos, actuaciones previstas...
2. Poblacion afectada.
Si la poblacién se va a beneficiar por igual.

Si se ha pensado en alternativas para los grupos de personas que se van
a beneficiar menos.

Como les va a afectar a los grupos o personas menos favorecidas.
Participacion llevada a cabo en el proceso.

3. Determinantes de la salud afectados.
Cuestionario rapido.

4.  Aspectos de la iniciativa con potencial efecto positivo en la salud.
Aspectos clave valorados de forma positiva.

5. Aspectos con potencial efecto negativo en la salud.
Aspectos clave valorados de forma negativa.

6. Recomendaciones para mejorar el efecto en salud de la iniciativa.
Actuaciones especificas no contempladas en la iniciativa.

7. Potenciales resultados en salud.
Relacidon entre los aspectos clave analizados y los resultados en salud.
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Planificacion urbana y salud: Herramienta para el analisis
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Sensibilizacion y divulgacion generalista

Delegacion en
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El desarrollo

Sensibilizacion y divulgacion con criterios de equidad

Indice de privacion socioeconémica MEDEA en las
secciones censales de Euskadi .
http://bit.ly/INDICE-MEDEA-SSCC
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Sensibilizacion y divulgacion oportunista e impulso de
intervenciones locales

Municipios con procesos comunitarios
para el abordaje de la salud

Grupo promotor

Comunidad

Municipios desarrollando proyectos para
la promocion de la actividad fisica
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El desarrollo

Nuevas necesidades de informacion: perfiles de salud de
areas pequenas
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Resumen final

La vigilancia y la investigacion epidemioldgica han constatado la
existencia de desigualdades en salud en funcidon del entorno en el que
vivimos. Ademas, ofrecen herramientas para identificar areas que requieren
mayores esfuerzos por parte de las politicas de salud y de otras politicas
sectoriales con impacto en la salud.

Las evidencias han impulsado el desarrollo de intervenciones sectoriales,
intersectoriales y comunitarias con el objetivo de mejorar la salud y la
equidad en salud de las poblaciones.

La Guia “Salud y Desarrollo Urbano Sostenible” es una herramienta
practica para analizar el efecto en salud y en la equidad en salud de politicas
de urbanismo y de ordenacion urbana. Ademas, propone estrategias y
buenas practicas basadas en la evidencia cientifica que favorecen la salud y
la equidad en salud.

La puesta en marcha de intervenciones locales y su evaluacion precisan
indicadores de salud y perfiles de salud para esas areas pequeias.
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