
 

 

                                                                           N° 16/2014 Julio-Septiembre. 
 

Publicación destinada a difundir  información, investigaciones e iniciativas relacionadas a la Equidad en Salud y los 

Determinantes Sociales de la Salud. 

Noticias, Eventos y Recursos    

  

Informe sobre Desarrollo Humano 2014: Bajo el Lema “Sostener el Progreso Humano, Reducir 

vulnerabilidades y construir resiliencia” el Programa de Naciones Unidas para el Desarrollo 

(PNUD) informa que los progresos avanzan, pero algunas situaciones naturales y producidas 

por el hombre, ponen en peligro el desarrollo de la humanidad y su futuro. Nuestra provincia 

fue elegida como primer lugar en el país para la presentación del informe, por su capacidad de 

respuesta positiva frente a los obstáculos.  Leer. 

 

Deuda social en la Argentina: “Un régimen consolidado de bienestar con desigualdades 

sociales persistentes”, el informe concluye en las mejoras producidas en los últimos años, pero 

con desigualdades persistentes a lo largo del gradiente social. Informe completo: Leer. 

Resumen Ver. 

 

3ª Encuesta Nacional de Factores de Riesgo: Realizada entre Octubre-Diciembre de 2013 en 

todo el país, se disponen de los datos de la serie iniciada en 2005. La disminución en el 

consumo de sal y en la exposición al humo de tabaco, como el aumento en prestaciones de 

salud, algunos de los datos sobresalientes. Leer: 

 

“Salud en Todas las políticas”: Organizado por la Mesa Provincial de Salud y la Escuela de 

Salud Pública del Ministerio de Salud se desarrolla desde septiembre en toda la provincia de 

Mendoza y con participación de decisores y niveles operativos, encuentros de formación 

acerca de la articulación intersectorial necesaria para reducir la carga de enfermedad de 

nuestras poblaciones. El Observatorio de Salud participa de estos encuentros con sus 

diagnósticos regionales de equidad en salud. Ver  

 

Efemérides  

http://hdr.undp.org/sites/default/files/hdr14-report-es.pdf
http://www.uca.edu.ar/uca/common/grupo68/files/BDSA_2014_-_erratas.pdf
http://www.uca.edu.ar/uca/common/grupo68/files/2014-Observatorio-Barometro-Deuda-Social-Presentacion-Salvia.pdf
http://www.msal.gov.ar/images/stories/bes/graficos/0000000544cnt-2014-09_3er-encuesta-nacional-factores-riesgo.pdf
http://www.umaza.edu.ar/archivos/image/Salud_todasPoliticas.JPG


11 de Julio: Día mundial de la población. La propuesta de observar el Día Mundial de la 

Población partió del Consejo de Administración del Programa de las Naciones Unidas para el 

Desarrollo (PNUD) en 1989, recomendando la fecha del 11 de julio para su celebración. Este 

año, la ONU pidió que se invierta en apoyo de la generación de jóvenes más grande de la 

historia. 

28 de Julio: Día Mundial contra la Hepatitis. Las hepatitis virales representan una elevada 

carga de enfermedad y mortalidad a nivel mundial. Se estima que el 57% de los casos de 

cirrosis hepática y el 78% de los casos de cáncer primario de hígado son debidos a infecciones 

por los virus de la hepatitis B o C. Reconociendo el importante problema de salud pública que 

representan las hepatitis, en 2010, la 63a Asamblea Mundial de la Salud designó el 28 de julio 

como el Día Mundial contra la Hepatitis. 

1 al 7 de Agosto: Semana Mundial de la Lactancia materna. Del 1 al 7 de agosto se celebra en 

más de 170 países la Semana Mundial de la Lactancia Materna, destinada a fomentar la 

lactancia materna o natural como modo exclusivo de alimentación durante los primeros 6 

meses; a partir de entonces se recomienda seguir con la lactancia materna hasta los 2 años, 

como mínimo, complementada adecuadamente con otros alimentos inocuos.  

12 de Septiembre: Declaración de Alma-Ata. El 12 de septiembre de 1978 en Alma-Ata, la 

Conferencia Internacional sobre Atención Primaria de la Salud, acordó que algunos de los 

problemas de salud más graves del mundo podían abordarse mediante sencillos métodos de 

prevención, tal como la aplicación de la estrategia de atención primaria de la salud, APS:  

asistencia sanitaria esencial basada en métodos y tecnologías prácticas, científicamente 

fundadas y socialmente aceptables, a costos sostenibles, puesta al alcance de todos los 

individuos y familias de la comunidad mediante su plena participación en todas las etapas del 

desarrollo, con espíritu de responsabilidad y autodeterminación.  

21 de Septiembre: Día de la Sanidad. El 21 de setiembre de 1941 se fundó la Obra Social de la 

Asociación de Trabajadores de la Sanidad Argentina, institución que propuso celebrar esta 

fecha en recuerdo de dicho evento. 

 

 

Evidencias en Determinantes de la Salud: Sección destinada a difundir investigación  sobre la 

salud individual y colectiva, local e internacional en los ejes de los Determinantes Sociales  de 

la Salud. 



 

Condiciones socioeconómicas: Determinantes estructurales 

Desigualdades sociales en salud:  

- “Secuelas a largo plazo de la crisis económica y desigualdades sociales en salud” 

Según los investigadores que el desempleo y la pobreza infantil en Europa hoy son 

verdaderos problemas de salud pública, ya que ambos enferman y matan. Leer 

 

Impuestos y Salud: 

- Situación Impositiva del tabaquismo en Latinoamérica: En este informe del IECS se 

impulsa al precio del cigarrillo como medida de contención a la elevada carga de 

enfermedad en la región debida al tabaquismo. Leer. 

 

Territorio y salud:  

- Inequality, green spaces, and pregnant women: Roles of ethnicity and individual and 

neighborhood socioeconomic status. Se investigó la relación entre el verdor 

circundante residencial, el peso al nacer y el origen étnico. Se halla una asociación 

positiva entre el verdor y el peso al nacer para los participantes nativos (londinenses), 

pero no  para los inmigrantes, demostrando que el verdor circundante tiene un efecto 

positivo sobre el crecimiento fetal pero está asociación puede variar entre los diferentes 

grupos étnicos. Leer 

Condiciones de la vida y el trabajo:  

- Salutogénesis y activos para la Salud: La Salutogénesis refiere a  un conjunto de 

Recursos de Resiliencia, entendida como respuesta a los retos y problemáticas, que 

sustentan la salud de los individuos y provienen de su propio entorno social y físico. En 

este modelo de promoción de la salud gana valor al idea de “activos para la salud” o 

patrimonios de las personas para mantener y mejorar su salud. Leer. 

- El uso de la Economía del Comportamiento en el diseño de proyectos de salud: La 

Economía del Comportamiento permite entender y amplificar por qué algunas  

intervenciones en salud son poco exitosas aun cuando persiguen fines saludables, es 

decir las desviaciones del comportamiento racional en los hábitos personales (“lo que 

se espera”). Este informe aporta valiosas estrategias en la planificación de 

intervenciones saludables, desde la mirada de las conductas. Leer 

  

 

Sistema de Salud: 

- Estadísticas Sanitarias mundiales OMS 2014:   Resumen de los principales resultados 

en salud mundial al 2014, como también un resumen del progreso acerca los ODM. Se 

refuerza sobre las diferencias en la esperanza de vida en el mundo Leer. 

http://www.scielosp.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1135-57272014000200002&lang=pt
http://www.umaza.edu.ar/archivos/file/iecs%202014.pdf
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0160412014001858
http://www.easp.es/project/formacion-en-salutogenesis-y-activos-para-la-salud
http://publications.iadb.org/bitstream/handle/11319/6563/Empujoncitos-sutiles-el-uso-de-la-econom%C3%ADa-del-comportamiento-en-el-dise%C3%B1o-de-proyectos-de-salud.pdf?sequence=4
http://www.who.int/mediacentre/news/releases/2014/world-health-statistics-2014/es/


- Ebola: Underscoring the Global Disparities in Health Care Resources. NEJM. El virus 

del Ébola es un patógeno zoonótico y su circulación entre humanos es poco frecuente. 

La concurrencia de factores socioeconómicos y de acceso sanitario, tales como 

pobreza, infraestructura sanitaria deficiente, fronteras permeables a las barreras 

sanitarias, desconfianza en las autoridades productos prolongados conflictos bélicos, 

junto a un virus de alta letalidad y rápida propagación han originado una epidemia 

sanitaria en África, con pocas probabilidades de detenerse con una única solución 

curativa. Leer.  

Participación Especial 

 -Escuela de Salud Pública  de Mendoza- 

Dra. María Cristina Diumenjo- Directora Ejecutiva de la Escuela de Salud Pública (ESPM)- 

Ministerio de Salud Mendoza 

Para el Gobierno de Mendoza la  Salud es una de las políticas sustantivas, ya que guiados por 

la búsqueda de eficiencia y efectividad de los servicios de salud, se pretende instalar una 

nueva cultura del trabajo en pos de optimizar el trabajo institucional. 

Esta nueva forma de ponderar la política sanitaria se puede comprender a partir de nuevas 

categorías analíticas para entender la Salud como concepto de derecho, promoviendo el 

intercambio de capacidades, la transferencia de nuevas tecnologías, la participación de los 

distintos actores y la articulación inter e interinstitucional como condiciones necesarias para el 

fortalecimiento del sector salud  en la Provincia. 

En este marco y a partir del Decreto 477/14 se acompaña esta estrategia creando la “Escuela 

de Salud Pública” en el ámbito del Ministerio de Salud de Mendoza, como una institución 

pensada para la construcción de una nueva cultura de la salud, con una mirada crítica que 

contribuya a la mejora de la calidad de vida de los mendocinos. Nuestra misión se centra en 

promover la producción, el intercambio y la divulgación interdisciplinaria de conocimientos en 

salud, desarrollando la  excelencia en las tareas de investigación, formación y asistencia 

técnica con la incorporación de nuevas tecnologías, a partir de las necesidades territoriales 

para optimizar el sistema de salud pública. 

Desde la ESPM la intención es lograr que a nivel de la capacitación, la investigación y la 

extensión trabajemos en la dirección de tres equidades: la Equidad territorial mediante la oferta 

académica para todos los profesionales del sistema de salud,  que prestan servicio en 

efectores del Sistema Provincial de Salud; Equidad económica que supone mejorar la 

accesibilidad mediante becas y cursos destinados a necesidades de gestión locales y la 

Equidad académica, con la posibilidad de obtener el título de Especialista o de Magister  con el 

fin de igualar a todos los profesionales en su posibilidad de adquisición de nuevos 

conocimientos y de su acrecentamiento curricular. 

Mendoza tiene un importante acervo cultural en materia de Salud Pública, con hombres y 

http://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMp1409494?query=OF


 

mujeres que han debatido ideas, forjado mejoras y han sabido dar lugar a nuevos paradigmas 

traducidos en más salud para los mendocinos. Es intención de la ESPM potenciar  esa 

experiencia  como así  también el conocimiento generado por la investigación y su 

transformación en intervenciones efectivas para la salud,  hecho que se ha convertido en un 

área prioritaria en el país y en el mundo. 

 

 

Observatorio de Salud 

http://www.umaza.edu.ar/nota-observatorio-de-salud 

observatorio@umaza.edu.ar  
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