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Contexto

El sistema sanitario contribuye a la salud en un 25%, el ambiente social y econdmico contribuye casi en
un 50% (1). He aqui la relevancia de la actuacion de los diferentes niveles de gobierno en la modificacién
de entornos. A pesar de los importantes esfuerzos de los diferentes niveles de gobierno del Ecuador en
los ultimos diez afos, en la Costa y Amazonia rurales persisten carencias en infraestructura basica de
salud; y en areas urbanas y periféricas, una limitada cobertura de agua potable y alcantarillado (2).

A 2013, el 42,5 % de municipios hicieron una recoleccién diferenciada de los residuos sélidos. 49,8%
realizaron tratamiento a las aguas residuales. Casi un 77,7% de municipios realizaron recoleccién de
residuos infecciosos y un 82,7% de municipios realizaron tratamiento del agua antes de su distribucion.
(3) Ademas, 54% de municipios cuentan con los 9 m2 de areas verdes urbanas por habitante en linea con
la recomendacion de la OMS (4). Pese a ello, el 100% de municipios han recibido quejas o denuncias
sobre afectaciones al medio ambiente; siendo el mayor porcentaje, quejas por contaminacioén del agua
(29%) (3) Es evidente que se ha hecho un trabajo significativo pero hay mas por hacer.

Los incentivos para el abandono del transporte privado son escasos: A 2014, cerca de 60% de hogares
ecuatorianos utiliza transporte publico. A la fecha, las ciclovias recreativas funcionan Unicamente en 4
municipios de los 221: Quito, Cuenca, Sto. Domingo y Ambato. Otras experiencias importantes se han
dado en Ibarra, Riobamba, Latacunga y Puerto Ayora (5)

La vivienda es otro entorno que condiciona nuestra salud. A 2015, cerca del 12% de hogares viven en
condiciones de hacinamiento. A diciembre del 2015 el déficit habitacional cuantitativo es de 13,39. En
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2015, alrededor de un 5% de hogares rurales no cuentan con un sistema adecuado de eliminacién de
excretas, un 19,56% de hogares no tiene acceso a red publica de agua. (6)

Por otro lado, la falta de seguridad también afecta el efectivo disfrute de los espacios publicos: A 2014,
la tasa de mortalidad por accidentes de transito por cada 100 mil habitantes fue de 19.59%. La tasa
de homicidios-asesinatos por cada 100 mil habitantes fue de 8,17, siendo las zonas 1 y 5 las mas
conflictivas; la tasa de homicidios-asesinatos por cada 100 mil mujeres fue de 2.09. (7)

Adicionalmente, en Guayaquil, de un total de 15431 anuncios publicitarios emitidos en febrero del 2013
sobre productos comestibles y bebidas no alcohdlicas, el 71,8% fueron de productos no saludables. En
Quito de un total de 21825 anuncios emitidos en agosto del mismo afio, el porcentaje de anuncios no
saludables fue de 76,3% (8).

Estos datos configuran entornos rurales poco salubres y entornos urbanos obesogénicos, con reducidas
opciones para la practica de habitos saludables y disfrute del espacio publico: A junio del 2014 sdlo el
11.81% de la poblacién participa en actividades sociales, culturales, deportivas y comunitarias. Por otro
lado, a diciembre del mismo afo, la mortalidad materna es de 49,16; la mortalidad infantil de 8,35; y la
prevalencia de desnutricion crénica en nifilos menores de dos afos es de 24,80. A 2012, la incidencia
de sobrepeso y obesidad en nifios entre 5y 11 afios es de 29,85 (6). Casi el 4% de nifios entre 5y 10
anos, pasan 4 horas o mas sentados frente a la television o videojuegos; en cuanto a la Prevalencia de
actividad fisica a escala nacional sélo 3 de cada 10 adolescentes entre 10 y 18 afios son activos; 9 de
cada 10 adultos entre 18 y 60 afios reporta un bajo uso de la bicicleta; 65.9% de adultos pasan mas
de 150 minutos semanales en un automotor; la proporcién de inactividad es mayor conforme avanza la
edad, 8 de 10 adultos de 55 a 59 afos son inactivos. (9) Entre otras practicas poco saludables tenemos
que: A 2014, el 9.7% de ecuatorianos declaran haber fumado cigarrillos diariamente y 17,4% consumido
bebidas alcohdlicas (10).

Como resultado, las cinco principales causas de muerte en 2014 en el pais fueron todas prevenibles:
enfermedadesisquémicas delcorazon, diabetes mellitus, enfermedades cerebrovasculares, enfermedades
hipertensivas, influenza y neumonia y accidentes de transporte terrestre (11) Como se puede apreciar, la
mayoria estan relacionadas con enfermedades crénicas no transmisibles, cuyos factores de riesgo estan
estrechamente relacionados con el consumo de una dieta rica en sal, azlcar y grasa y la inactividad
fisica. Desde un punto de vista de determinantes de la salud, ademas de los factores biolégicos, tenemos
factores socio-econémicos que contribuyen a la prevalencia de estas enfermedades. Esta situacion nos
advierte sobre el impacto en la salud de los entornos urbanos y de la importancia de actuar sobre estos
determinantes desde un ambito de proximidad territorial, en este caso, los municipios.




Propdsito del Manual

¢A quién esta dirigido este Manual?
Autoridades y técnicos municipales

¢Para qué le sirve este Manual a una municipalidad?

e Este Manual sirve a la municipalidad como una herramienta para priorizar acciones de alto impacto
en la salud de la ciudadania. Para ello:

¢ Orienta a autoridades y técnicos municipales sobre el procedimiento para acceder a una certificaciéon
de municipio saludable.

¢ Proporciona metodologias y herramientas para cada fase del proceso de certificacién.
e Establece un mecanismo y orientaciones para generar entornos mas saludables y seguros.

El Programa de Municipios
Saludables del Ecuador

El programa busca, que los gobiernos locales trabajen por convertir a su ciudad en una ciudad
saludable. La creacién de municipios saludables es posible con la intervencién de distintos niveles de
gobierno, cuyo trabajo coordinado es fundamental. El proceso tiene 3 fases:

1. Adhesién
2. Desarrollo
3. Certificacion

Durante estas fases el ejecutivo liderado por el Ministerio de Salud, brindara asesoria y apoyo técnico
a las municipalidades, en el marco del programa.

Los resultados esperados del programa son los siguientes:
1. Municipalidades se adhieren al programa y ejecutan politicas saludables.
2. Se generan sinergias entre las municipalidades participantes.
3. La ciudadania goza de entornos saludables y como consecuencia de mejor salud



Conceptos claves relacionados
con el Programa de Municipios

Saludables

Determinantes Sociales de la Salud: Son |as circunstancias en que las personas nacen, crecen, viven,
trabajan y envejecen, incluido el sistema de salud. A su vez, esas circunstancias estan configuradas
por un conjunto mas amplio de fuerzas: econdémicas, sociales, normativas y politicas que explican las
inequidades en salud. (12)

Promocidn de la Salud: La promocién de la salud es proporcionar a los pueblos los medios necesarios
para mejorar su salud y ejercer un mayor control sobre la misma (Carta de Ottawa), es la suma de
acciones para mejorar las condiciones de salud individual y colectiva, ejercidas por la poblacién,
servicios de salud, autoridades sanitarias y otros sectores (OPS, 1990) (13) (14)

Espacios Saludables: Son aquellos espacios donde las personas viven, aman, estudian, trabajan y se
divierten; construidos y planificados para promover la salud mental y fisica de las personas; relaciones
interpersonales, constructivas, armonicas, respetuosas; y la realizacion de practicas saludables. (15)

Practicas Saludables: Son aquellas practicas relacionadas a la nutricion, la actividad fisica, el
ocio, el no consumo de sustancias estupefacientes y psicotrépicas, la salud sexual y reproductiva;
proporcionan bienestar, desarrollo individual y colectivo, mejoran la salud y conservan la vida.

Municipio Saludable: Un municipio es una circunscripcioén territorial y politica delimitada; es la célula
basica de la democracia donde pueblo y gobierno comparten el mismo espacio fisico, lo que lo
convierte en una zona de encuentros y desencuentros (16). Esta formada por una comunidad; donde
autoridades y ciudadanos, trabajan unidos para mejorar la salud. (17)

Municipalidad Saludable: Es una institucién gubernamental descentralizada, es el nucleo primario del
poder politico. Es saludable cuando aplica una estrategia de coordinacion entre el sistema de salud,
y la comunidad para promover entornos saludables, a través de la generacion de politicas publicas
saludables. Aborda los determinantes que influyen en el estado de salud de la comunidad.



Utilizacion del Manual

El Manual ha sido disefiado en tres partes para facilitar su uso: la primera (Seccién 1) consta de
consideraciones basicas y aspectos conceptuales, la segunda (Seccion Il) presenta el proceso de
implementacién del Programa Municipios Saludables “paso a paso” senalando las condiciones que
deben suceder en cada una de las fases. Finalmente hay una seccion (Seccién lll) que trata sobre el
uso del modelo de certificacion.
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Seccion I;
Generalidades



Introduccion

El Ministerio de Salud Publica del Ecuador resolvié promover acciones para incidir en los determinantes
sociales y ambientales de la salud, a través del disefio de una estrategia para el trabajo articulado con
los gobiernos auténomos descentralizados. Esta decision fue guiada por los desafios prioritarios de
salud publica a nivel nacional, asi como por el acuerdo de la Declaracién de Helsinki sobre Salud en
todas las politicas, 2013, en la cual se destaca la necesidad de que los ministerios de salud fortalezcan
sus capacidades para comprometer a otros sectores del gobierno y lograr asi mejores resultados de
salud para la ciudadania.

El Programa de Municipios Saludables propone fortalecer las capacidades de las municipalidades
para la gestion participativa de politicas locales, proyectos y servicios que tengan el fin de mejorar
los determinantes sociales y condicionantes de salud en el territorio ecuatoriano. Su objetivo es
impulsar que los gobiernos autonomos descentralizados municipales aborden de manera integral los
determinantes que influyen en el estado de la salud de la poblacion, mejorando el bienestar y la calidad
de vida de la ciudadania.
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Principales actores de la
Implementacion del Programa
Municipios Saludables

Municipalidad: Tiene un rol protagénico en la formulacion y ejecucion de politicas publicas locales
que aborden las causas determinantes de la salud de la poblacién, de acuerdo a sus competencias. La
voluntad y el compromiso de los actores politicos locales: alcaldes y técnicos municipales, es crucial
para la implementacién del programa.

Ministerio de Salud Publica: Es el érgano rector de la politica de salud en el pais. Lidera el Programa de
Municipios Saludables; promueve, impulsay avala el proceso de certificacién de municipios saludables.
Busca la promocioén de la salud, mediante la generacién de estrategias y acciones intersectoriales que
incidan directamente en los determinantes de la salud.

Asociacion de Municipalidades Ecuatorianas: Institucion auténoma, de derecho publico, naturaleza
asociativa nacional y representacion oficial de los municipios. Impulsa el fortalecimiento de la gestién y
gobernabilidad local. Promueve e impulsa la adhesién de municipios al programay avala la certificacion.

Organizacion Mundial de la Salud/ Organizacion Panamericana de la Salud (OMS/OPS): Es la autoridad
directiva y coordinadora de la accién sanitaria en el sistema de las Naciones Unidas. En 1987, la OMS-
Europa creo el proyecto de ciudades saludables que se desarrollé en América Latina, a partir de 1991. (18)

Otras instituciones publicas relevantes con competencias trascendentales para el programa:
Agencia Nacional de Transito, Ministerio del Ambiente, Secretaria Nacional del Agua, Ministerio de
Desarrollo Urbano y Vivienda, Ministerio de Turismo, Ministerio Coordinador de Desarrollo Social,
Secretaria de Gestion de Riesgos, Secretaria Nacional Gestion de la Politica, Instituto Nacional de
Estadisticas y Censos, Consejo Nacional de Competencias etc. las mismas que desde sus competencias
pueden contribuir a la construccién de municipios saludables en el pais.

Sociedad civil (comisiones vecinales, clubes, organizaciones locales, comités locales de salud):
La sociedad civil organizada como no organizada es clave en todo el proceso de politicas publicas
desde su formulacién hasta su evaluacion, no solo porque otorga legitimidad al proceso, sino porque
su participacion activa, profundiza la democracia.

ONGS: El tercer sector cumple un papel importante en el desarrollo del Programa de Municipios
Saludables, las ONG se han especializado en diferentes tematicas, algunas relevantes desde el punto
de vista de la salud. Ademas tienen una agil capacidad de respuesta debido a que generalmente sus
modelos de gestion no responden a un aparato burocratizado.

Instituciones privadas: El sector privado dependiendo de la rama, puede ser un actor neutro, aliado o
contrario a la implementacion de acciones enmarcadas en el Programa de Municipios Saludables. Se
debe hacer un mapeo de los actores interesados en potenciar acciones saludables.
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Enfoque en los Determinantes
Sociales de Salud

Modelo Dhalgren y Whitehead

El tratamiento de las enfermedades y la atencidén han sido el centro de la politica de salud, esta
apuesta por la curacién no toma en consideracion que la mayor parte de afectaciones de la salud son
atribuibles al medio socio-econémico, las intervenciones deben redirigirse hacia “las causas de las
causas”. Existe un gradiente social de salud, conforme se desciende por la escala social, aumentan
los problemas de salud. Esto responde a una distribucion desigual del poder, bienes y servicios. La
experiencia de desigualdad se incorpora en las personas desde la cuna hasta la tumba y se refleja en
su salud, ello no es natural, es sintoma de un sistema estructural que valora unos seres humanos mas
que a otros. Cerrar estas brechas de inequidad es una tarea impostergable del gobierno central pero
también de los gobiernos locales conforme a sus competencias. (19)
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Estrategia de Municipios Saludables
Organizacion Mundial de la Salud

La estrategia surgio en los afios 70 en Canada debido a la evidencia cientifica generada que demostraba
la estrecha relacion que existe entre las formas de vida, los ambientes urbanos y los problemas de
salud. Como conclusion se definié que la un escenario fundamental para la promocién de la salud es
la ciudad y los ambientes urbanos. Se definié a una ciudad saludable como “...aquella que crea y/o
mejora constantemente sus entornos fisicos y sociales y amplia aquellos recursos de la comunidad
que permiten el apoyo muto de las personas para realizar todas las funciones vitales y conseguir el
desarrollo maximo de sus potencialidades”. La estrategia que fue adaptada al contexto latinoamericano
por los paises ha tenido como resultados desde la limpieza de canales, hasta mejorar los servicios
de abastecimiento de agua potable, recoleccién de residuos sélidos y reduccién de contaminacion
por plaguicidas. La estrategia en las Américas se ancla en los principios de equidad, solidaridad y
convivencia planteados en la Carta de Ottawa (1986), que fueron reafirmados en la Declaracién de
Santa Fe de Bogota (1992) con contribuciones durante los Congresos de Brasil (1996) y México (2000)
(18)
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Seccion II:

Proceso para implementar
un GAD Saludable



La ruta hacia un municipio saludable tiene tres fases:

Requerimiento 1:

La maxima autoridad firma
una carta de intencion
comprometiéndose a trabajar
para la certificacion de su
Municipio como Saludable (Ver
Anexo 1. Modelo de Carta de
Intencion)

Requerimiento 2:

Levantamiento de linea de
base frente al Modelo de
Certificacion:  (Ver  Anexo

2: Modelo de Certificacion)
En la Seccién Il se explica
como usar el Modelo de
Certificacion.

Requerimiento 1:

Andlisis participativo de la
informaciéon de la Sala de
Situacion de Salud del MSP.

Requerimiento 2:

Municipalidad desarrolla
un plan de acciéon frente
a los requerimientos del
Modelo de Certificacién y las
necesidades identificadas en
la Sala de Situacién.

Requerimiento 1:

Informe actualizado por parte del GAD, en base al
Modelo de Certificacion, después de haber ejecutado
el plan de accion.

Requerimiento 2:

La municipalidad hace llegar una solicitud de evaluacion
al coordinador zonal del Ministerio de Salud Publica.
(Ver Anexo 3: Modelo de Solicitud de Evaluacion)

La evaluacion de su municipalidad se realizara en base
al cumplimiento de los indicadores establecidos en el
Modelo de Certificacion. A la medida que se cumplan
con un minimo del 35%, 60% y 85% de las metas
establecidas para los indicadores en color verde (nivel
6ptimo), su municipio podra ser considerado:

e Certificado 1 (35%):

® Municipio Promotor de la Salud
e Certificado 2 (60%):

* Municipio Garante de la Salud
e Certificado 3 (85%):

* Municipio Saludable
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Fase 1.

Adhesion: Un municipio
comprometido con la salud se
adhiere al Programa

Los requisitos para que una municipalidad se adhiera al Programa son la firma de una carta de intencion
que expresa el interés en trabajar por la salud de su maxima autoridad y el levantamiento de linea de
base frente al Modelo de Certificacion.

Requerimiento 1. Firma de una Carta de Intencién.

Para implementar el Programa de Municipios Saludables, es necesario que la municipalidad asuma el
compromiso politico de adoptar el Programa mediante la firma de una Carta de Intencién, dirigida al
Ministerio de Salud Publica, donde se declare publicamente la voluntad del gobierno municipal para
trabajar en pro de la salud de la ciudadania desde el enfoque de los determinantes de la salud Este
compromiso debe ser socializado a la ciudadania para que se involucre en el proceso.

* Recurso:

Modelo de Carta de Intencién. (Ver Anexo 1)

* Producto:

Carta de intencion firmada por alcalde entregada en acto publico a la coordinacién zonal de salud

Requerimiento 2. Levantamiento de linea de base frente al Modelo de Certificacion

Se ha desarrollado una herramienta de diagndstico para entender y analizar las diferentes dimensiones
que determinan la salud de la poblacion. La herramienta se denomina Modelo de Certificacion. El
Modelo sirve para evaluar hasta que punto una municipalidad es un entorno saludable. La Tabla
1: Resumen del Modelo de Certificacion muestra los componentes, categoria y ejes de trabajo de
una municipalidad saludable. Cada eje de trabajo de una municipalidad saludable tiene uno o varios
indicadores. El estado de situacion del municipio frente los indicadores es valorado con los colores del
semaforo: verde — 6ptimo; amarillo-satisfactorio; y rojo-inicial.

Verde = 6ptimo Amairillo = satisfactorio

A la medida que se cumplan con un minimo del 35%, 60% y 85% en un nivel éptimo, de las metas
establecidas, el municipio podra ser considerado Promotor de la Salud, Garante de la Salud y Saludable,
respectivamente. El levantamiento de linea base sirve para hacer un diagndstico del punto de partida
del municipio en su trayectoria hacia convertirse en un municipio saludable y es un insumo importante
para el desarrollo del plan de accién que consta como requerimiento de la segunda fase.

® Recurso:

Matriz del Modelo de Certificacion

¢ Producto:

Modelo de Certificacion completado. Se deben adjuntar los respaldos correspondientes.
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Fase 1I.

Desarrollo: Un municipio
responsable con la salud da pasos
firmes hacia la construccion y
desarrollo de un Plan de Accion

TN YA
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En el marco del programa el ser responsable con la salud tiene ciertas implicaciones importantes en el
accionar de la municipalidad: identificar las brechas de inequidad existentes en el territorio mediante
el andlisis de las distintas dimensiones que influyen en la salud en base al Modelo de Certificacién y
a la Sala Situacional en Salud. Es importante que dicho andlisis se haga en conjunto con la sociedad
civil, incluyendo a la academia y sectores publico y privado. Si es necesario se deben tomar las
acciones oportunas para reformar el Plan de Desarrollo y Ordenamiento Territorial a fin de posicionar a
la municipalidad en una trayectoria hacia la salud.

En la fase de desarrollo, es altamente probable que se genere la necesidad de impulsar ordenanzas y
demas normativas en varios temas, es importante que éstas sean construidas de manera participativa
lo cual dara el respaldo legal, politico y ciudadano para implementar el Plan de Accion Municipal en el
marco del Programa de Municipios Saludables.

Requerimiento 1. Municipalidad realiza un analisis participativo de la informacién de la Sala de
Situacioén de Salud del MSP.

Una accion clave en esta fase, es revisar en conjunto con técnicos del Ministerio de Salud Publica la
informacién proveniente de la sala de situacién en salud. El objetivo es que su municipio cuente con
la informacién para tomar decisiones en pos de la salud de la ciudadania. Durante este ejercicio se
caracteriza la situacion social, ambiental y de salud de la poblaciéon en el municipio, diferenciando
en lo posible, grupos de edad, sexo, grupos étnicos. Se puede obtener informacion del INEC y de
los Sistemas de Informacion del Ministerio de Salud Publica. También se identifican los recursos
existentes: humanos, materiales, econémicos y los actores comunitarios.

El resultado esperado de las sesiones de trabajo entre la municipalidad y el Ministerio de Salud es que
el responsable del programa de la municipalidad haga la solicitud oficial de la informacion que requiera
al Coordinador Zonal de Salud, y a su vez, que éste remita via oficial la informacién requerida. El
producto final es un Informe de Autoanalisis del GAD municipal.

* Recurso:

Informacion de la Sala de Situacion en salud del Ministerio de Salud Publica. Ponerse en contacto con
el Coordinador Zonal de Salud.

¢ Producto:

Informe sobre las principales acciones que se realiza para mejorar la salud de la poblacion y el porcentaje
del presupuesto municipal que se destina a ello. Por ejemplo inversion en alcantarillado, dotacion de
agua, implementacién de opciones de movilidad no-motorizada, entre otras.

Requerimiento 2. Municipalidad desarrolla un plan de accién frente a los requerimientos del Modelo
de Certificacién y a las necesidades identificadas en la sala de situacién. Luego del diagnéstico se
elabora un plan de accién para mejorar en las areas requeridas.
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Plan de Accion

¢ Qué es el Plan de Accion?

El Plan de Acciodn es la descripcion de los pasos y acciones que se llevaran a cabo para modificar una

situacion negativa que ha sido revelada por el diagnéstico inicial.

¢A quién presenta la municipalidad, el informe del estado de su situacion y el plan de accién?

El plan de accion sera socializado a la Coordinacion Zonal de Salud y a la ciudadania en general.

Producto:
Plan de accion elaborado.

APARTADO 1:
¢Como elaborar el Plan de Acciéon?

1. Objetivo - Situacion positiva. Construir un objetivo con base en lo que queremos.

Ejemplo:
Aumentar la cobertura de hogares con conexién publica a alcantarillado.

Situacion actual Logros requeridos Responsables

Linea base de accion

® EI 30% de hogares e Elaborar un informe de e Detallar los responsables
carecen de conexion necesidades y presupuesto, de la ejecucion y

publica a alcantarillado. y presentarlo ante el financiamiento de

consejo municipal. actividades para alcanzar
los logros definidos.

* Disefiar y construir las -
conexiones requeridas.

Objetivo
alcanzado

Ambitos del plan de trabajo

Situacién actual: Se construye de acuerdo a los datos disponibles, es la realidad
que se pretende modificar

Logros: Recursos que hacen falta para la consecucion del objetivo
Responsabilidades: Reparticién de tareas segun niveles de conocimiento

Fuente: Galarza Aquino EM. Construccion de la Linea de Base

Elaboracién: Equipo técnico de Espacios y Practicas Saludables para la Promocién de la Salud. MSP/2014
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Fase I11I.
Certificacion

Un municipio saludable debe contar
con entornos saludables
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Requerimiento 1. Informe actualizado por parte del GAD, en base al Modelo de Certificacion, después
de haber ejecutado el plan de accioén.

® Recursos:

1. Matriz de Modelo de Certificacion actualizado

¢ Productos:

1. Informe del GAD - ver seccion 3 ;Cémo usar el modelo de certificacion?

Requerimiento 2. Solicitud de evaluacién externa. La municipalidad hace llegar una solicitud de
evaluacién al coordinador zonal del Ministerio de Salud Publica. A la solicitud se adjuntara el informe
actualizado por parte del GAD, en base al Modelo de Certificacién. Esta accién tiene como resultado
conformar un equipo de verificacion que evalla el nivel de cumplimiento del municipio frente al Modelo
de Certificacion. Posteriormente la coordinacion zonal del Ministerio de Salud elabora un Informe de
Evaluacion.

* Recurso:

1. Modelo de Carta de Solicitud de evaluacion del nivel de cumplimiento del municipio frente al Modelo
de Certificacion — Ver Anexo 3

* Producto:
1. Carta de solicitud de evaluacion entregada.
2. Informe de evaluacién

La evaluacion de su municipalidad se realizara en base al cumplimiento de los indicadores establecidos
en el Modelo de Certificacion. A medida que se cumplan con un minimo del 35%, 60% y 85% de
las metas establecidas para los indicadores en color verde (nivel 6ptimo), su municipio podra ser
considerado:

* Certificado 1 (35%): Municipio Promotor de la Salud
« Certificado 2 (60%): Municipio Garante de la Salud
* Certificado 3 (85%): Municipio Saludable

El horizonte temporal esperado para obtener el certificado de Municipio Promotor de la Salud es de
un afo, para obtener el certificado de Municipio Garante de la Salud es de dos afos, y para obtener el
certificado como Municipio Saludable es de tres afos, contabilizados a partir de la aprobacion del Plan
de Accion. Sin embargo, dependiendo de la situacién de partida, estos tiempos pueden ser menores o
inclusive mayores. Lo deseable es que los municipios participantes no tarden mas alla de cinco afos
en obtener las certificaciones como saludables, ello debido a que la vigencia de dichas certificaciones.
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Seccion III;

¢Como usar el Modelo de
Certificacion ?



Estructura del Modelo

El Modelo de Certificacion luce como en el siguiente grafico:

Parte descriptiva

Parte evaluativa
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¢ Consta de dos partes: una descriptiva y otra evaluativa

1. La parte descriptiva esta conformada por cinco partes:

Componente: Descripcion de un objetivo clave del trabajo de un municipio saludable, por ejemplo:
“Libre de contaminacién”.

Categoria: Son las acciones principales sobre las que un municipio trabaja en cada componente, por
ejemplo: “saneamiento” es una categoria del componente “libre de contaminacién”

Eje de trabajo: Son las lineas de accién puntuales de cada categoria de trabajo, por ejemplo “cobertura
de saneamiento” es un eje de trabajo de la categoria “saneamiento”

Indicador: Explica qué se va a medir para evidenciar el trabajo. Por ejemplo “porcentaje de hogares
con conexion domiciliaria al sistema de alcantarillado”

Unidad de medida: Plantea como se va a medir al indicador.

2. La parte evaluativa permite ubicar al Municipio en un rango entre inicial y éptimo por cada

indicador, consta de tres columnas.

Ademas hay ocho componentes que estan ubicados transversalmente a lo largo del modelo. En la
siguiente tabla se pueden observar los compontes, categorias y ejes de trabajo:

Amarillo = satisfactorio
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Tabla 1. Resumen de Modelo de Certificacion

Componente Categorias Ejes de trabajo
1.141 Cobertura de acceso a alcantarillado
1.1.2 Cobertura de acceso a agua potable
113 Tratamiento de aguas residuales
1. Libre de contaminacién: | 1.1 Saneamiento 1.1.4  Recoleccion y gestion de desechos solidos
1.2 Calidad del aire 1.1.5 Efectividad del drenaje
1.21 Control de la calidad del aire
122 Concentracion de contaminantes en el aire
211 Areas verdes y de recreacién
. 2.1.2  Planificacion del uso del suelo
2.1 Espacios Saludables 2.1.3  Mercado saludable
; 21.4 Fauna urbana
> S:Inzr:bllies:amos 2.1.5 Regula y controla vendedores ambulantes
u : 2.1.6. Espacios seguros
21.7 Espacios libres de humo de tabaco
2.1.8 Espacios libres de discriminacién
3.1.1 Movilidad alternativa
3 F tal ilidad | 3.1.2. Transporte limpio
: trc;;nsenoieasr;]lz\é!b; Y€ | 3.1 Movilidad y transporte | 3.1.2  Transporte seguro
P 3.1.3 Transporte sin discriminacién
. 4.1 Articula para la
4. Articular para la prestacic’?n de servicios | 411 Competitividad de la economia.
presentacién de servicios ara el fomento 41.2 Oportunidades de empleo
para mejorar factores P . 41.3 Desigualdad urbana
- o productivo y desarrollo
socio-econémicos. .
economico.
5.1.1  Acciones para desincentivar el consumo de alcohol
5.1.2 Promocidn de alimentacién y soberania alimentaria
5. Fomenta préacticas de . 5.1.3 Promocién de la salud sexual y reproductiva
vida saludables 5.1 Practicas Saludables 5.1.4  Promocion de la actividad fisica
5.1.5 Promocidn de practicas saludables
6.1.1  Existencia de mapas de riesgos.
6. Preparado para enfrentar . . 6.1.2 Existencia de planes de contingencia adecuados
riesgos naturales 6.1 Gestion de riesgos para desastres naturales.
6.1.3 Existencia de sistemas eficaces de alerta temprana.
7 Planifi q I 7.1.1 Participacién ciudadana en la planificacién de la
: anticay .esarro a.sus gestién publica del gobierno.
competencias y funciones | - . o oo 7.1.2 Rendicion de cuentas a la ciudadania
de fgr.ma .|ncluyente y 7.1.3 Diagnéstico
participativa.

Ademas por cada eje de trabajo hay un indicador y una unidad de medida. El municipio puede estar
respecto del indicador en tres situaciones posibles:

1. El verde o nivel 6ptimo significa que la municipalidad es saludable en ese indicador.

2. El amarillo o nivel satisfactorio, muestra una situacién aceptable pero que todavia puede mejorar.

3. El rojo o nivel inicial es indicativo de que hay mucho por trabajar en ese indicador.
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Certificacion




¢ Como saber si mi Municipio califica como Promotor de la Salud, Garante de la Salud o Saludable?

Pues bien, para saber a cual de estas tres certificaciones, puede acceder el Municipio, se debe
tomar en cuenta estas simples reglas:

1. Las columnas encabezadas por el color rojo y amarillo no se toman en cuenta para la certificacion,
su funcién es meramente orientativa, sirven para que los actores politicos y técnicos conozcan
en que rango se ubica su Municipio y puedan tomar acciones pertinentes.

2. Para la certificacion, sélo es necesario fijarse en la columna encabezada por el color verde.

3. Existen 55 indicadores en total, es decir, este es el nimero base para hacer el calculo porcentual,
asi:

a. Si tiene 35% del total de indicadores marcados en verde, esto es 19 de los 55 indicadores, su
Municipio seré certificado como Municipio Promotor de la Salud.

b.Si tiene el 60% del total de indicadores marcados en verde, esto es 33 de los 55 indicadores,
su Municipio sera certificado como Municipio Garante de la Salud.

c.Si tiene el 85% del total de indicadores marcados en verde, esto es 47 de los 55 indicadores,
su Municipio sera certificado como Municipio Saludable.

4. Dentro de la matriz del Modelo de Certificacion hay 12 indicadores marcados en color naranja,
ello quiere decir, que su cumplimiento en el rango 6ptimo (verde) es obligatorio para recibir la
certificacion como Municipio Saludable. En otras palabras: el porcentaje del 85 % de indicadores
en verde para recibir una certificacion como Municipalidad Saludable no puede dejar de
contemplar el cumplimiento 6ptimo de estos 12 indicadores.

¢ Qué pasa si el Municipio tiene por ejemplo 32 indicadores en verde? ¢ Califica para la certificacion
como Municipio Promotor de la Salud o para Municipio Garante de la Salud?

Los porcentajes expresados representan pisos minimos para la categoria, esto quiere decir que si el
Municipio desea el certificado como Municipio Promotor de la Salud, minimo debe cumplir con el 35%
del total de indicadores o, lo que es lo mismo, debe cumplir con por lo menos 18 de los 51 indicadores
marcados en verde. Si cumple con 19, 20, 21, o hasta 32 indicadores, ha superado el piso minimo pero
todavia permanece en la misma categoria, hasta alcanzar el piso minimo de la siguiente, que es 33.

En resumen:
a. De 0 a 17 indicadores marcados en verde, no se puede acceder a ninguna certificacion

b. De 18 a 32 indicadores marcados en verde, se puede acceder a la certificacion como Municipio
Promotor de la Salud.

c. De 33 a 42 indicadores marcados en verde, se puede acceder a la certificacion como Municipio
Garante de la Salud.

d. Y de 43 a 51 indicadores marcados en verde, se puede acceder a la certificacion como Municipio
Saludable.

¢Después de la aplicacion del Modelo de Certificacion, qué debo hacer?

Después de haber aplicado el Modelo de Certificacion, es importante elaborar el plan de trabajo
priorizando acciones para cambiar los indicadores en rojo y amarillo.
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Reconocimiento

¢Qué pasa silos indicadores de mi Modelo de Certificacion han variado sustancial y positivamente
pero aun asi no alcanzo el porcentaje requerido para calificar en alguna de las tres categorias
de certificacion?

Partiendo del conocimiento de que el estado de situacién en torno a la salud de los diferentes
municipios del pais es distinto, debido a una gran pluralidad en cuanto a tamafo, poblacién, ingresos,
procesos de recaudacion fiscal, etc.; lo cual responde ademas a procesos historicos de exclusién
y de concentracion de los servicios publicos en determinados territorios del pais, se hace oportuno
reconocer el esfuerzo de los diferentes GAD en su camino a convertirse en Municipios Saludables.

Esto sera posible a través de la aplicacién de una metodologia de escalonamiento, es decir, los
municipios que hayan escalado mas peldafnos en los indicadores en comparacién con su situacién
inicial de partida, seran los acreedores a este reconocimiento, sin importar que este peldafio los ubique
en un indicador rojo, amarillo o verde. Por ejemplo: en el indicador hogares en el area urbana con
conexion domiciliaria al sistema de alcantarillado lo 6ptimo (verde) se considera un porcentaje mayor
al 92,2%, en el supuesto que el municipio x se encontraba en una situacién de partida de 5%, después
de la aplicacién de su plan de accion, alcanza un 50%, pese a ello, este municipio x permanece en
el rango inicial (rojo). Sin embargo, su avance es realmente significativo, pues ha mejorado 45 puntos
porcentuales, y es precisamente ello, lo que se busca reconocer.

El reconocimiento serd como Municipio Comprometido con la Salud, y reconoce el avance de los
municipios en torno al Modelo de Certificacidn. Se podra otorgar Unicamente a un municipio por
zona, el municipio que mas haya mejorado, esta distincion puede o no coincidir con alguna de las
certificaciones

¢ Qué son los Municipios Guardianes?

Los temas de prioridad nacional para el Ministerio de Salud Publica son:
a. La reduccion de la desnutricion cronica infantil

b. La reduccién de la mortalidad materna

c. La erradicacion de la violencia de género

Lograr abordar desde la agenda de los Gobiernos Auténomos Descentralizados, los determinantes
sociales de estas problematicas que cruzan por las competencias municipales, es de gran interés para
el Programa de Municipios Saludables, tomando en cuenta que se debe actuar desde lo local, puesto
que los servicios municipales son servicios de cercania con la comunidad, y que las municipalidades
son agentes politicos fundamentales para alcanzar la reduccién de la desnutricién crénica infantil,
mortalidad materna y la erradicacién de la violencia de género. A la luz de este razonamiento, se han
establecido las siguientes distinciones:

a. Municipio Guardian contra la desnutricion infantil
b. Municipio Guardian contra la mortalidad materna
c. Municipio Guardian contra la violencia de género
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Municipio Guardian contra la Desnutricién Infantil

Dentro del Modelo de Certificacion del Programa de Municipios Saludables, se han determinado 14
indicadores que tienen relacion con la prevalencia de la desnutricidn cronica infantil. El cumplimiento de
cada uno de estos indicadores en el rango éptimo (verde), le otorga una estrella azul a la municipalidad.
Se deberan reunir un total de 14 estrellas azules para que el municipio sea declarado como Municipio
Guardian contra la Desnutricion Infantil.

Municipio Guardian contra la Mortalidad Materna

Dentro del Modelo de Certificacion del Programa de Municipios Saludables, se han determinado 19
indicadores que tienen relacion con la RMM razén por mortalidad materna. El cumplimiento de cada
uno de estos indicadores en el rango 6ptimo (verde), le otorga una estrella rosada a la municipalidad.
Se deberan reunir un total de 19 estrellas rosadas para que el municipio sea declarado como Municipio
Guardian contra la Mortalidad Materna.

Municipio Guardian contra la Violencia de Género

Dentro del Modelo de Certificacion del Programa de Municipios Saludables, se han determinado 12
indicadores que tienen relacion con la violencia de género. El cumplimiento de cada uno de estos
indicadores en el rango optimo (verde), le otorga una estrella violeta a la municipalidad. Se deberan
reunir un total de 12 estrellas violetas para que el municipio sea declarado como Municipio Guardian
contra la Violencia de Género.




Indicadores Municipios Guardianes

GceDI GcMM GcVG

Indicadores de Saneamiento

Porcentaje de hogares en el area urbana con conexién domiciliaria al sistema de alcantarillado

Porcentaje de hogares en el area rural con conexion domiciliaria al sistema de alcantarillado

Indicadores de Cobertura de Agua

Hogares del area urbana con conexion a red publica de agua potable

Hogares del area rural con conexion a red publica de agua potable

Indicadores de Gestion de Residuos Soélidos

Hogares en el area urbana con servicio de recoleccion de desechos "con carro recolector”

Hogares en el area rural con servicio de recoleccién de desechos "con carro recolector"

Indicador de Cobertura Energética

Porcentaje de hogares de la municipalidad con conexion autorizada a la energia eléctrica.

Indicadores de Mercados Saludables

Mercados cumplen con requerimientos de la Norma INEN para precautelar la salud de la
poblacién.

Indicador Regulaciéon Vendedores Ambulantes

Existencia y aplicacion de ordenanza regulatoria de ventas en la via publica.

Indicadores de Espacios Seguros

Sistema de Seguridad Ciudadana cantonal

Propicia cultura de paz y no violencia

Existencia de mapa de identificacién de zonas y horarios inseguros en el cantéon

Alumbrado publico en parques y espacios publicos

Aplicé una encuesta estadisticamente representativa de percepcién de seguridad para
conocer el porcentaje de hogares que expresan su temor a ser victimas de algun delito

Indicadores de Espacios Libres de Discriminacion

Articula acciones para la atencion integral de victimas de violencia de género entre distintas
instituciones (Ministerio de Trabajo, Ministerio de Justicia, etc.)

Realiza acciones de inclusién a grupos de atencion prioritaria
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Realiza acciones de impacto en derechos humanos (incluidas acciones de promocion del
buen trato)

Indicadores sobre Transporte Seguro

Tasa de Mortalidad por cada 1000 habitantes

Tasa de morbilidad por cada 1000 habitantes

Tasa de mortalidad peatones por cada 1000 habitantes

Tasa de mortalidad en vehiculos motorizados por cada 1000 habitantes

Indicador sobre Transporte sin discriminacion

% de transportistas capacitados y sensibilizados en temas de derechos humanos, inclusién
y género

Indicador de Competitividad de la Economia

Tienen un programa o proyecto en marcha para el fomento productivo o desarrollo econémico.

Dias para obtener una licencia de negocios.

Indicador de Oportunidades de Empleo

Porcentaje de personas que se benefician de incentivos del GAD, ofrecidos mediante
ordenanza, para el fortalecimiento de emprendimientos econdémicos (turismo, micro-
empresas, etc.)

Indicador de Desigualdad Urbana

Segregacion socio espacial: Porcentaje de viviendas ubicadas en asentamientos informales.

Indicador Promocién de alimentacion y soberania alimentaria

Ejecuta acciones para promover la comercializacién agroecélogica en el Canton

Promueve la creacién de huertos urbanos

Indicador de Desigualdad Urbana

Brinda facilidades de movilizacion a mujeres embarazadas que necesitan ser transportadas
a los centros de salud por controles y por parto en sectores donde la accesibilidad al
transporte es deficiente

Acciones anuales realizadas para prevenciéon de embarazo adolescente

30




Informacion adicional

Algunos datos sobre el Modelo de Certificacion para Municipalidades Saludables

¢ Qué fuentes principales fueron utilizadas para construir la herramienta?

El modelo de certificacion para municipalidades saludables, fue construida en base a los indicadores
desarrollados por el Banco Interamericano de Desarrollo para ciudades sostenibles en América Latina,
asi también se tomaron en cuenta las metas establecidas en el Plan Nacional para para el Buen Vivir 2013-
2017 e indicadores que propone la Organizacion Mundial de la Salud. Los indicadores del Modelo de
Certificacion han sido validados por diferentes instituciones segun el tema de su experticia, por ejemplo,
los indicadores de transporte han sido revisados y validados por la ANT. Ademas toma en cuenta las
aportaciones de los GADs de Gualaceo y Sucua, cantones pioneros en la implementacién del Programa
en Ecuador.

¢De donde puede conseguir una municipalidad los datos que requiere el Modelo?

Existen diferentes fuentes de informacién que pueden ser Utiles. La primera de ellas, son las estadisticas
oficiales que maneja el Instituto Nacional de Estadistica y Censos (INEC), ademas estan los registros
administrativos de las dependencias municipales. Ademas la municipalidad se puede apoyar, en otras
instituciones, de acuerdo al indicador que se encuentre revisando, las mismas que pueden brindar
informacién mas precisa o indicarle a la municipalidad cémo recoger estos datos en el caso de que
exista un vacio de informacion, estas instituciones son: el Ministerio de Salud Publica, el Ministerio de
Ambiente, la Secretaria Nacional del Agua, la Agencia Nacional de Transito, etc. En Sucua, se apoyaron
en la construcciéon de encuestas a muestras representativas de la poblacién para recoger datos de
distintos indicadores por ejemplo el referente a la percepcién de la seguridad.

Se espera que el Modelo de Certificacion incentive a los gobiernos locales a buscar medios de recoleccién
de datos en teméticas relevantes para alimentar las estadisticas locales y sacar el maximo provecho de
los registros administrativos municipales que muchas veces son subutilizados.

¢Cual es la vigencia de las certificaciones?

La certificacion de Municipio Promotor de la Salud, tiene vigencia de un afio a partir de la entrega por
parte del MSP.

La certificacion de Municipio Garante de la Salud, tiene vigencia de dos afios a partir de la entrega por
parte del MSP.

La certificacién de Municipio Saludable, tiene vigencia de cinco anos a partir de la entrega por parte del
MSP.

¢Las certificaciones son renovables?

La unica certificacién que es renovable es la de Municipio Saludable. Para poder renovarla se debera
presentar los datos actualizados del Modelo de Certificacion vigente y demostrar el compromiso de la
municipalidad por guiar en la trayectoria hacia la salud a sus pares que aun no han conseguido dicha
certificacién, mediante el apadrinamiento o el intercambio de experiencias y buenas practicas. Ademas,
la municipalidad debe demostrar que analiza de forma regular la informacion proveniente de la Sala de
Situacién en Salud del Ministerio de Salud Publica y que implementa acciones para mejorar la salud de
la ciudadania.

Las certificaciones de Municipio Promotor de la Salud y la de Garante de la Salud no son renovables,
pues se busca incentivar a todas las municipalidades a obtener el mayor grado de certificacion que es
la de Municipio Saludable.
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Anexo 1.
Modelo de Carta de Intencion

CARTA DE INTENCION

En la ciudad de (...... ) al (dia) de (mes) de (afo), (...... ) en calidad de Alcalde del Gobierno Auténomo
Descentralizado Municipal del Cantén (...... ), Provincia de (...... ), por medio de la presente carta
expreso el interés y compromiso de adherirme al Programa de Municipios Saludables.

En tal virtud, se ha conformado un equipo multidisciplinario para la implementacion del Programa de
Municipios Saludables liderado por (direccién o departamento lider).

Los fines que se persiguen al formar parte del Programa de Municipios Saludables, son:

Promover y generar politicas publicas saludables
Promover la participacion ciudadana en la toma de decisiones relacionadas al buen vivir ciudadano.

Compartir experiencias relacionadas al desarrollo y bienestar de la poblaciéon con Municipios de otras
jurisdicciones.

Obtener mayor experticia en contenidos de promocién de la salud

Ejecutar acciones y proyectos que tengan como objetivo mejorar los determinantes de la salud en
base a las competencias municipales.

Obtener la certificacion como Municipio Saludable

A estos efectos y como claro signo de la voluntad del Gobierno Auténomo Descentralizado Municipal
del Canton (....) para realizar esfuerzos conjuntos orientados a mejorar la calidad de vida de nuestros
conciudadanos, incidiendo en los determinantes de la salud; firmo esta carta como constancia y
compromiso de lo actuado en original y dos copias.

Atentamente,

ALCALDE DEL CANTON (....)
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Anexo 2.

Modelo de Solicitud de
evaluacion externa

Lugar y fecha

Senores
Ministerio de Salud Publica

, encargado de la implementacién del Programa de Municipios

Saludables del Gobierno Auténomo Descentralizado de .........ovvviiiieiiiiiiiiiiiiinenns , solicita la
verificacion del cumplimiento 6ptimo del ........... % de indicadores del Modelo de Certificacion y
el correspondiente certificacidn del Municipio cOmMo .........cccoieiiiiiiiiinnn... (Promotor, Garante,
Saludable)

Atentamente,

NOMBRE Y FIRMA
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