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CHILE
Poblacion Total (millones, 2016) 17,91
Expectativa de vida (afos, 2015) 77/83
Tasa Global de Fecundidad (Hijos por 182
mujer) !
Ingreso Nacional Bruto per capita (U$, 23.270
2016) '
Gasto Total en Salud per capita (U$, 1.749
2014) '
Gasto total en Salud como % de PIB ;8
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SALUD DE CHILE SEGUN VARIOS INDICADORES
ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD, INFORME 2000
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Muy buena atencion de menores de cinco ainos
Muy inequitativo desempeno de la salud chilena
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Evolucion Mortalidad Infantil 1990 - 2004
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Objetivos Sanitarios del Sistema de Salud 2000 - 2010:
1. Mejorar y mantener los logros sanitarios alcanzados.

2. Enfrentar los desafios derivados del envejecimiento de la poblacion y de los

cambios de la sociedad.
3. Disminuir las desigualdades en salud.

4. Proveer servicios acordes con las necesidades y expectativas de la poblacion.
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COMISION DETERMINANTES SOCIALES DE LA SALUD MINISTERIO DE SALUD

“Directorio de Determinantes Sociales de la Salud”: elaborar Agenda de Trabajo para enfrentar los
Determinantes Sociales de la Salud y recomendaciones de la Comision de Determinantes Sociales de

la Salud.

COMUNAS VULNERABLES

Mejorar el nivel y la distribucion de la salud de la poblacion que vive en Chile mediante
la integracion del enfoque de los determinantes sociales de la salud y la equidad en
salud en las acciones de salud y otros sectores.

Lineas de Trabajo

- Revision y rediseno de los programas de salud

- Reducir las inequidades sociales

- Seis programas inician el proceso de redisefio o "NODO" para generar analisis de
EQUIDAD, que son los siguientes:

Salud Cardiovascular - Salud Bucal, Marea Roja
Salud de Nifios/Nifas - Salud Trabajadores/as
Salud de la Mujer
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Causes of Mortality in Chile 2014
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Prevalence (%) of Risk Factors for NCD.
Adult Population of Chile(2010)

Diabetes h 9,4
Hypertension I 26,9
High Cholesterol N 38,5
Tobacco consumption [N 40,6
Overweight and Obesity NN 64,5
Inactivity [ 88,6

Salt consumption over 5g/day — 99
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Razon de Mortalidad Materna™ segun quintil de
ingreso, Chile 2008 y 2014
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'd N
Ninos menores de 6 anos con Malnutricion por Exceso*
segun quintil de poblacion rural, Chile 2010 y 2014
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Mortalidad por suicidios en adolescentes* segun quintil
de ingreso,Chile 2008 y 2014
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Inequidades en Salud

Salud en
Todas las

Seguridad Social

Politicas Proteccion Inclusion

=)

Estado Social de Derecho

Derechos Participacion
Determinantes Sociales
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Ley de Etiquetado de los Alimentos (n° 20.606)

Prohibicion
de venta de
alimentos
en Escuelas

13




CAPITALIZACION DE LOS OBJETIVOS DE DESARROLLO

SOSTENIBLE EN CHILE

Reglamento de Atencion con Pertinencia Cultural

Se consultd, mediante 430 reuniones con los pueblos indigenas a nivel
nacional, la propuesta de "“Reglamento que establece el derecho de las

personas pertenecientes a pueblos indigenas a recibir atencion de salud con
pertinencia cultural”.

Minsal invitd a participar a los 9 pueblos indigenas reconocidos en la Ley
Indigena 19.253: Aymara, Quechua, Atacamefio o Licanantay, Diaguita,
Mapuche, Rapa Nui, Kawésqgar, Yagan y Kolla.
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Politica Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo

« Pone énfasis en la prevencion de los riesgos laborales,

« Se promueve la equidad e igualdad entre hombres y mujeres en el ambito
laboral y se prioriza el derecho a la vida, la integridad fisica y psiquica, la
salud y la dignidad de los trabajadores y trabajadoras.

- Se fortalecera la institucionalidad fiscalizadora, tanto de las empresas

como respecto de los organismos administradores del seguro de accidentes
del trabajo y enfermedades profesionales.
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Migrantes

PROYECTO PILOTO
Arica, Iquique, Antofagasta, Recoleta y Santiago

Contribuir a la disminucion de inequidades en la situacion de salud de los
inmigrantes, con enfoque de derechos.

Alianzas con : MDS, RREE, otros
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Populations in low- and middle-
income (LMICs) are at increased
exposure to risk factors for

Malnutrition in all its forms,
NCDs

overweight & obesity and undernutrition, are
risk factors for NCDs such as heart disease,
cancer, and type Il diabetes.

4 QUALITY Education and literacy, particularly for
EDUCATION . .

health, are essential for reducing exposure
to common risk factors for NCDs, such as
malnutrition

Access to clean water is essential
for nutrition and reducing
pollution, all of which contribute to
healthy lives.

1 5%’::: Over 75% of deaths
in LMICs in 2015 were due to NCDs.

Changes to food and agriculture policies < —
aimed at promoting more local,

seasonal, plant-based diets can improve
nutrition.
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