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La salud de la ciudadania es una prioridad
en la agenda politica de nuestro equipo de
gobierno, y desde ese convencimiento,

nos planteamos el disefio e implantacion

de un nuevo Plan Local de Salud (PLS) con
una visién territorial y poniendo el foco en
las desigualdades en salud. La presencia
y particularidad de cada territorio tendra
entidad propia, con la finalidad de poner en
valor las necesidades de cada zona y facilitar su gestién; 1 ciudad, 11
distritos, 12 planes de salud.

Para ello, en el ano 2016, el Ayuntamiento de Sevilla se integra en la
Red Local de Accion en Salud de Andalucia (RELAS) de la Consejeria de
Salud, con el fin de desarrollar la metodologia mencionada, novedosa
y de reconocimiento cientifico para avanzar en la salud publica. Esta
decision implica implementar la estrategia de ‘Salud en Todas las
Politicas’(STP), la cual esta en sintonia con la prioridad de este gobierno
por abordar las desigualdades. STP es considerada una herramienta
eficaz para detectar, afrontar y disminuir las desigualdades en salud, ya
que actia sobre los determinantes sociales como son la educacion, el
medio ambiente, el urbanismo, el empleo, el género, la pobreza, el estilo
de vida o el consumo de drogas aprovechando las sinergias entre las

diferentes areas, administraciones, sectores privados, etc.
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Desde esta perspectiva, es una apuesta por la equidad y la buena
gobernanza en la salud local de la ciudad de Sevilla.

Es nuestro objetivo continuar desarrollando un trabajo intersectorial,
participativo, transversal, integrador, equitativo y transparente que
acerque las politicas de salud publica a las diferentes necesidades e
intereses de la ciudadania y que facilite la implementacion de los planes
de salud local que hoy presentamos.

Quiero agradecer el trabajo y esfuerzo realizado a todas las personas
que han colaborado en el diseno de estos Planes Locales de Salud.

Animo a seguir trabajando y participando, con eficacia y compromiso,
en la labor de implantacién de este proyecto, que nos permitira vivir
con mas salud y bienestar en una ciudad més saludable, habitable y
sostenible.

Juan Espada Cejas
Alcalde de Sevilla



NO;DO

AYUNTAMIENTO DE SEVILLA

Bienestar Social y Empleo

Direccion General de Salud Pblica
y Proteccion Animal
Servicio de Salud

indice
1. Marco normativo y conceptual
2. Misiodn, vision y principios rectores

3. Fases del proceso de elaboracion del
Plan Local de Salud de Sevilla

3.1. Fase Inicial
3.2. Fase de Perfil de Salud
3.3. Fase de Priorizacion
3.4. Fase de Plan de Accidn
3.5. Fase de Implantacién
3.6. Evaluaciones
4. Documentos
4.1. Perfil de Salud
4.1.1. Informe de Salud
4.1.2. Andlisis Técnico Sectorial

4.1.3. Necesidades Sentidas por la ciudadania

Distrito Casco Antiguo 9

11

12

16

18

19

20

22

23

24

48

49

70

[SALUD LoCAL)

4.2. Listado de problemas priorizados
4.3. Plan de Accion
1. Linea de Estilos de Vida
2. Linea de Entorno Social
3. Linea de Entorno Medioambiental
4. Linea de Desigualdades Socioeconémicas
5. Plan de Comunicaciéon
6. Bibliografia
7. Glosario de términos y acrénimos
8. ANEXOS
Anexo 1: Ficha de Medidas

Anexo 2: Checklist Implantaciéon

Plan Local de Salud de Sevilla

52

52

53

57

60

64

68

72

73

75

76



NO\DO Distrito Casco Antiguo ‘

AYUNTAMIENTO DE SEVILLA

Bienestar Social y Empleo

Direccion General de Salud Piblica
y Proteccion Animal

Servicio de Salud

1. Marco normativo y conceptual

El concepto de salud ha ido desarrollandose en el tiempo, desde
una vision médica, centrada en la ausencia de enfermedad, hasta una
aproximacion mas salutogénica, cuando la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS) en 1946, establecié que “la salud es un estado de completo
bienestar fisico, mental y social, y no solamente la ausencia de afecciones

o enfermedades”.

Desde la primera Conferencia Mundial de Promocién de la Salud,
celebrada en Ottawa hace 30 afios, pasando por las de Adelaida y Helsinki,
hasta la ultima de noviembre 2016 en Shanghai, se han ido dando pasos
para ir enriqueciendo, adaptando y actualizando este concepto de Salud a

la sociedad actual.

Actualmente mas del 75% de la poblacién mundial vive en ciudades, lo
que plantea retos o desafios importantes que nos llevan a la necesidad
de repensar la ciudad, para transformarla en un espacio proveedor de
salud y bienestar. En el entorno urbano se concentran y concretan los
factores econémicos, sociales, politicos y ambientales, conocidos como
determinantes sociales de la salud, que configuran la forma de vivir y

enfermar de las personas.
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“Los determinantes sociales de la salud son las circunstancias en que las
personas nacen, crecen, viven, trabajan y envejecen”

(Wilkinson and Marmot, 2003)

llustracion 1: Modelo de los determinantes sociales de la salud.

factores
gensticos
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Los determinantes de
la salud y el bienestar
en nuestros barrios
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Europa

La estrategia europea de Salud en Todas las Politicas (STP) consiste en
adoptar un enfoque integral de las politicas publicas en el que se tengan
en cuenta sistematicamente las repercusiones en salud de las decisiones
politicas, se promuevan las sinergias entre los distintos sectores y se
prevean los efectos perjudiciales, con el fin de mejorar la salud de la
poblacioén.

La Agenda 2030, adoptada por los 193 Estados Miembros de las
Naciones Unidas en la ‘Cumbre de las Naciones Unidas sobre el Desarrollo
Sostenible’ el 25 de septiembre de 2015 en Nueva York, consta de 17
Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS) que proporcionan un plan global
unificado para el desarrollo sostenible, aplicable por igual a paises en
desarrollo y desarrollados.

Esta misma Agenda, también esta totalmente alineada con la estrategia
de Salud 2020, que reconoce la importancia de la accion a nivel local y
el papel central que pueden desempefiar los gobiernos locales en la
promocién de la salud y el bienestar, ya que estan en una posicién Unica

para proporcionar liderazgo en salud y bienestar.

En la complejidad de los multiples niveles de gobierno y los numerosos
sectores y actores publicos y privados, los gobiernos locales tienen la
capacidad de influir en los determinantes de la salud y las inequidades.
Estos gobiernos proporcionan una plataforma para la implementacién de

los ODS a nivel local.
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Los Ayuntamientos son las Administraciones Publicas mas cercanas
a la ciudadania y con capacidad de desarrollar politicas de impacto en
promocién y proteccién de la salud y prevencién de enfermedades. Por
ello, es fundamental que los gobiernos locales entiendan la Salud como
una materia transversal que impregne y condicione el resto de las areas

politicas de actuacion.

Espana

La Estrategia Nacional de Promocién de la Salud y Prevencién en el
Sistema Nacional de Salud, aprobada en 2013, busca integrar y coordinar
los esfuerzos de promocién de la salud y prevencion en todos los niveles,
sectores y actores implicados. Esta estrategia tiene entre sus principios
rectores la STP y propone el trabajo en el ambito local como un aspecto
clave para ganar salud.

Andalucia

El Estatuto Andaluz otorga a las administraciones locales un mayor
protagonismo y recoge que es competencia municipal la elaboracion,
aprobacién, implantacién y ejecucion de su PLS, al igual que el desarrollo
de politicas de accién local y comunitaria en materia de salud.
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La Ley 16/2011 de Salud Publica de Andalucia recoge en su
CAPITULO II: La salud publica en el &ambito local:

Articulo 40. La autonomia local en salud ptblica.

1.

Corresponde a los municipios de la Comunidad Autonoma de Andalucia,
sin perjuicio de las competencias de las demas Administraciones
publicas, el ejercicio de las competencias propias establecidas en la
legislacion basica en materia de entidades locales, en la Ley 5/2010, de
11 de junio, de Autonomia Local de Andalucia, y en el articulo 38 de la
Ley 2/1998, de 15 de junio, de Salud de Andalucia.

Sin perjuicio de las competencias autonomicas, correspondera a los
municipios andaluces velar en sus respectivos territorios por la proteccion
y la promocion de la salud de la poblacion en las competencias que
puedan asumir, conforme a lo dispuesto en la correspondiente legislacion
reguladora en esta materia.

Los municipios asumen la coordinacion de las intervenciones
contempladas en el Plan Local de Salud en materia de promocion de
salud comunitaria en su territorio, incorporando y articulando la accion
y participacion de la poblacion y de los diferentes sectores publicos y
privados implicados.
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Articulo 41. El Plan Local de Salud.

1.

2

El Plan Local de Salud es el instrumento basico que recoge la planificacion,
ordenacion y coordinacion de las actuaciones que se realicen en materia
de salud publica en el ambito de un municipio o de una mancomunidad
de municipios. La elaboracion, aprobacion, implementacion y ejecucion
de este plan corresponden a los municipios, de conformidad con
lo dispuesto en el articulo 9.13 de la Ley 5/2010, de 11 de junio, de
Autonomia Local de Andalucia.

El Plan Local de Salud abordara los siguientes contenidos minimos:
El hogar y la familia como centro de la intervencion.

Sequridad y gestion del riesgo: vial, laboral, alimentaria, medioambiental
y ciudadana.

Reduccion de las desigualdades en salud: socioecondomica, cultural,
de género, que afecten a grupos especificos o a personas en situacion
0 en riesgo de exclusion.

Estilos de vida saludable: actividad fisica, alimentacion equilibrada y
lucha contra el tabaquismo.

Entornos saludables y estrategias sostenibles: escuelas, lugares de
encuentro, ocio y paseo.

Elementos de proteccion en relacion con las garantias en salud
alimentaria y salud medioambiental.
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El IV Plan Andaluz de Salud, entre sus lineas prioritarias, propone la
definicion y el desarrollo del nuevo modelo integrado de Salud Publica
para abordar la Salud, identificando la Accion Local como uno de sus ejes

transversales de actuacién para alcanzar los objetivos.

La Estrategia de la Red Local de Accion en Salud (RELAS), concreta
la forma de llevar la Salud en Todas las Politicas al nivel local y comprende
un conjunto de actuaciones orientadas a situar la politica y las acciones
de salud publica en el escenario mas cercano a la poblacién, posibilitando
las sinergias de las politicas publicas, la implicacién del sector privado y
la ciudadania, con el liderazgo de los gobiernos locales. Esta estrategia
es un proyecto de la Secretaria General de Salud Publica y Consumo de
la Consejeria de Salud, con el objetivo de poner en valor la prevencién de
la enfermedad, y la promocion y proteccion de la salud en los municipios
de Andalucia. El resultado es el establecimiento y desarrollo de una Red
Local de Salud, que trabaja para la mejora de la salud de la poblacién, con
un enfoque de perdurabilidad en el tiempo y conforme a un proceso de
planificacién, que se concreta en el instrumento clave del PLS.

Distrito Casco Antiguo y

Plan Local de Salud de Sevilla
2019/2023

[SALUD LoCAL)

La estrategia RELAS propone una metodologia para la incorporacion de
la perspectiva de salud en las agendas politicas del municipio. Implica la
elaboracién de Planes Locales de Salud y el desarrollo de Redes Locales
de Salud, con representantes de los sectores de mayor vinculacion con los
distintos determinantes sociales de la salud, tanto publicos como privados,
asi como la sociedad civil.

llustracion 2: Fases de la metodologia RELAS.
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La metodologia aludida articula el proceso en una serie de fases, que

en el caso de Sevilla, se han adaptado a la realidad e idiosincrasia de la

ciudad.

Las fases son las siguientes:

Inicial: En esta etapa se establece el compromiso politico materializado
en la firma de un acuerdo y en la creacion de un Grupo Motor (GM)
que lidera el proceso, para lo cual se lleva a cabo una formacién
sobre los fundamentos de la accién local y la metodologia para la
elaboracién e implantacion de los Planes Locales de Salud.

Perfil Local de Salud: Consiste en la elaboracién de un informe sobre
los determinantes de la salud del municipio que identifica problemas,
riesgos, necesidades, recursos y activos existentes en la comunidad.
Es el producto de un proceso de trabajo y de reflexion intersectorial y
participativo del que se genera un diagndstico inicial.

Priorizacion: Es el momento del proceso donde se establecen cudles
son las prioridades que va a abordar el PLS a partir de la relacion de

problemas y necesidades identificados en la fase anterior.

Plan de Accion: En esta fase se realiza el disefio y la construccion de

las lineas de accion, sus objetivos e indicadores de evaluacion.

Aprobacion Politica: El documento del PLS se traslada al Equipo de
Gobierno para su aprobacién y de ahi se remite al Pleno Municipal

para su conocimiento.
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Implantacion: Se refiere al periodo de cuatro afos en el que se
ejecutan las Agendas del Plan de Accion. Anualmente el GM se
reune para planificar y desarrollar las medidas que van a incluirse
en la Agenda. En esta fase el GM se enriquece con la incorporacion
de agentes locales que van a implicarse en las distintas medidas,
creandose y fortaleciéndose la Red Local de Accién en Salud.

Evaluacion Intermedia y Final: Consiste en la valoracion del PLS, de
sus logros y de su ejecucién. Hay dos evaluaciones: la intermedia, que
se realiza anualmente y valora el éxito de la agenda y por tanto de las
medidas desarrolladas; y la final, que se realiza al concluir el periodo
de implantacion e implica una valoracion completa de los objetivos
planteados. Por lo tanto, estas evaluaciones permiten controlar la
evolucién de la implementaciéon y tomar medidas correctoras ante
posibles desviaciones.

Estrategia de Comunicacion: No es una fase en si misma, sino
que es un proceso transversal y paralelo a todas las fases del PLS.
Consiste en la planificacion de las acciones que se deben poner en

marcha para alcanzar los objetivos de difusiéon y comunicacion.
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2. Misidn, vision y principios rectores

2.1. Mision

Mejorar la calidad de vida de las personas que viven en la ciudad de Sevilla
através del diseno, la organizacion y la evaluacion del Plan Local de Salud,
promoviendo la participacion activa de la ciudadania y la cooperacion entre
los diferentes sectores vinculados a los determinantes sociales de la salud
presentes en la ciudad.

2.2. Vision

Mejorar la salud de los ciudadanos y ciudadanas de Sevilla a través
de la promocién de habitos de vida saludable, la mejora del entorno
medioambiental y sociocultural y la disminucion de las desigualdades

socioecondémicas.
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2.3. Principios rectores

Enfoque comunitario: Las intervenciones del plan son prioritariamente
realizadas a través de la participacion de las estructuras comunitarias
existentes en la ciudad. Impulsa una intervencion preventiva y
promocional, capacitando a los actores y agentes locales para
afrontar la problematica y retos existentes.

Intersectorialidad: Los diferentes sectores presentes en la ciudad
se implican y coordinan al mismo nivel para abordar los problemas
existentes. El trabajo coordinado de diferentes administraciones y
profesionales se fundamenta en la solidaridad entre ellas, buscando
la creacion y fortalecimiento de redes, tanto profesionales e
institucionales, como asociativas y ciudadanas.

Participacion ciudadana: La visidn que las personas tienen sobre su
propia salud y sobre los determinantes que les afectan directamente
es la base de la planificacién de las intervenciones a desarrollar
desde el PLS. La ciudadania y los equipos profesionales son los
protagonistas y propietarios del proceso de desarrollo, implantacion
y evaluacion del PLS. Se promueve el uso de una metodologia que
permita una participacion ciudadana directa, efectiva y eficaz, en
cada una de las fases del proceso.
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Gobernanza: El PLS es una herramienta para desarrollar una buena
gobernanza en el area de la salud publica, permitiendo un ejercicio
de apertura y transparencia en la gestidén y planificacién de las

intervenciones a desarrollar.

Transversalidad: La realidad que busca el plan presenta una
naturaleza transversal, puesto que es una unica realidad que se
aborda desde muchos angulos, por lo tanto, la transversalidad de las
lineas esta en la base del disefio de las mismas.

Transparencia: Todo el proceso de disefio, desarrollo, implantacion
y evaluacion del PLS es transparente, tanto a la ciudadania como al
resto de las instituciones. Para ello se utilizaran los canales habituales
del ayuntamiento para su difusion y valoracion publica.

Empoderamiento y autonomia: El PLS es un instrumento que
permite visibilizar todas las fortalezas y potencialidades de la ciudad
de Sevilla, tanto sus instituciones como las personas que viven en ella,
siendo estas las generadoras del impulso sobre el que se desarrolle el

avance y la mejora de la salud local.

Interseccionalidad: La desigualdad que sufre una persona esta
definida por multitud de aspectos, por lo tanto, se tienen en cuenta
las diferentes realidades que afectan a una misma persona o grupo.

Salutogénesis: Las medidas tienen el objetivo de estimular el uso
de los activos en salud presentes en el entorno mas cercano de las
personas, fomentando aquellos recursos que ya estan teniendo un
impacto positivo en la salud de las personas. Lo que se persigue es
generar salud.

Solidaridad y equidad: Dentro de un mismo entorno geografico
existe una diversidad de realidades socioecondmicas, por ello, el
PLS promueve que toda la ciudadania del territorio consiga lograr
los mismos niveles de salud, adaptandose las actuaciones a las
diferentes realidades de cada territorio.

Respecto a la diversidad: Las diferentes ideologias, religiones y
culturas existentes en la ciudad se tienen en cuenta y se incorporan
en las distintas fases del PLS.

Perspectiva de género: El PLS contempla los diferentes puntos de
partida, oportunidades, necesidades y expectativas que tienen las
mujeres de la ciudad de Sevilla a la hora de disefar, implementar y
evaluar el PLS.

10
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3. Fases del proceso de elaboracion del Plan Local de
Salud de Sevilla

Este nuevo Plan introduce como novedad, respecto al anterior elaborado
por el Servicio de Salud, el que es un Plan de CIUDAD donde la presencia
y particularidad de cada territorio tendra entidad propia, con la finalidad
de poner en valor las necesidades de cada zona, para de esta forma
facilitar su gestion entre los diferentes sectores y administraciones. Asi
mismo, al seguir la metodologia RELAS, se consiguen un elevado nivel de
participacion e implicacién de la ciudadania.

Es decir, implantar a través del Plan, “LA SALUD EN TODAS LAS
POLITICAS” como estrategia transversal que trata de aprovechar las
sinergias existentes entre las politicas sanitarias, de prevenciény promocién
de la salud y el resto de politicas publicas que inciden sobre los diferentes
determinantes sociales, generandose un efecto multiplicador sobre la
salud y el bienestar de la ciudadania.

En Sevilla, se ha adaptado la metodologia RELAS a la realidad local, dado
el tamano vy la idiosincrasia del municipio. La ciudad de Sevilla se compone
de once distritos municipales de un gran tamafno geografico y poblacional,
por lo que cada uno de los distritos deben ser tratados como una unidad
municipal, elaborandose un plan de salud propio en cada uno de ellos.

Distrito Casco Antiguo 9
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llustracion 3: Estructura del PLS de Sevilla.

PLAN LOCAL DE SALUD DE SEVILLA
2019-2023

PLAN DE CIUDAD

el

-~
-—
-—

EVALUACION
COMUNICACION

SUR
TRIANA

MACARENA

NERVION
CERRO-AMATE

NORTE

CASCO ANTIGUO
BELLAVISTA - LA PALMERA
SAN PABLO - SANTA JUSTA
ESTE - ALCOSA - TORREBLANCA
LOS REMEDIOS

PLANES DE DISTRITOS

El PLS de la ciudad de Sevilla debe ser el resultado de las sinergias y
particularidades de estos planes de distritos y de una vision general de la
ciudad en su conjunto.

11
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llustracion 4. Linea temporal de los principales hitos.
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3.1. Fase Inicial

EVALUACION

DE LOS RESULTADOS
DE LOS PLANES DE
SALUD

2023

ELABORACION DE AGENDAS ¥
SUS EVALUACIONES

APROBACION DEL PLAN
DE SALUD DE LA
CIUDAD Y SUS
DISTRITOS

FEBRERO
2019
ELABORACION DE LOS
PLANES DE ACCION
OCTUBRE
2018 :
PRIORIZACION DE LOS
PROBLEMAS
IDENTIFICADOS
MAYO
2018
PERFILES DE SALUD
GRUPOS DE PARTICIPACION
CTUDADANA
FORMACION PARA LA
IDENTIFICACION DE
LAS NECESIDADES
SENTIDAS POR LA
OCTUBRE CIUDADANIA
2017 -
CREACION Y
FORMACION INICIAL DE
LOS GRUPOS MOTORES
JUNIO
2017
INFORMES DE SALUD
ACUERDO DE
COLABORACION CON
LA CONSEJERIA DE
SALUD
2016

En el mes de Abril de 2016 se produce la primera toma de contacto entre
Ayuntamiento, Consejeria de Salud y Delegacion Territorial de Igualdad,
Salud y Politica Sociales, con el objetivo de elaborar un PLS de la ciudad
de Sevilla con la metodologia RELAS.

Imagen del acto de firma del acuerdo de colaboracion (2016).

El 13 de Octubre de 2016 se realiza la ‘Firma del Acuerdo’ entre
el Ayuntamiento, la Consejeria de Salud y la Delegacion Territorial de
Igualdad, Salud y Politica Sociales, con una presentacion del proyecto por
el Delegado de Bienestar Social y Empleo (Salud) a los y las integrantes del
Gobierno Local.
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Se disefia una ESTRUCTURA ORGANIZATIVA en funcion de las
caracteristicas de la ciudad, formandose varios grupos con diferentes

funciones.

Distrito Casco Antiguo 9

llustracion 5: Esquema de estructura de Grupos de Trabajo del PLS Sevilla.
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Para la coordinacién de la Red Local de Accién en Salud (RELAS) en
Sevilla se constituye un grupo estratégico, con el nombre de ‘Grupo
Sevilla’. Formado por representantes del Ayuntamiento (Servicio de Salud,
Seccion de Promocién de Salud), de la Consejeria de Salud (Servicio de
Promocién y Accion Local en Salud), de la Unidad de Salud Publica del
Distrito Sanitario Sevilla y de la Delegacion Territorial de Salud y Politicas
Sociales (Jefatura de Servicio de Salud Publica y Profesionales de Accién
Local en Salud). Con las funciones de impulsar el proyecto y facilitar el
proceso, realizar propuestas para la planificacion estratégica y desempenar

tareas de asesoramiento y formacion.

Imagen de Reunion del Grupo Sevilla (2017).
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Para garantizar el impulso y apoyo politico se constituyé un Grupo Motor
Politico (GMP) cuyas funciones son recibir informacion de los principales
hitos alcanzados en el proyecto para contar con su sustento y respaldo
y que, de este modo, puedan tomarse las decisiones oportunas, analizar
y ponderar la viabilidad de las acciones llevadas a cabo en el desarrollo
del proyecto y consensuar la estructura de la divisién de la ciudad por
sectores. Este grupo esta compuesto por los y las responsables de las
Delegaciones Municipales y Direcciones Generales de las diferentes Areas

municipales.

En un nivel mas operativo, se constituyé el Grupo Motor Ejecutivo
(GME), con los objetivos de coordinar e impulsar los Grupos Motores
Territoriales (GMT) de los distritos, recopilar y analizar toda la informacién
que se genere, unificar los productos elaborados por los diferentes GMT y
convocar e informar al GMP en relacion al desarrollo del proyecto cuando
asi se requiera. Este grupo esta formado por las Jefaturas de Servicio
de las diferentes areas municipales y Referentes de Salud de la Junta de
Andalucia.

Distrito Casco Antiguo

Dir. Gral. de Salud Publica
y Proteccién Animal.

Dir. de Innovacién y
Economia Social

Dir. Gral. de Accion Social

Plan Local de Salud de Sevilla
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Servicio de Salud
Servicio de Intervencion
de Servicios Sociales
Laboratorio Municipal

Gerencia de Urbanismo
Oficina de Accesibilidad
Dir. Area Técnica

Dir. Gral. de Medio
Ambiente, Parques y
Jardines

Servicio de Coordinacién
del Desarrollo Urbanistico
y Programas de vivienda
Servicio de Proteccion
Ambiental

Servicio de Planeamiento
Servicio de Proyectos y
obras

Servicio de Conservacion
de la Edificacién y Paisaje
Urbano

Servicio de Licencias y
Disciplina Urbanistica

Dir. Gral. de Igualdad y
Cooperacion
Dir. Gral. de Juventud

Servicios de la Mujer
Servicios de Juventud

Dir. Gral. de Participacion
Ciudadana
Coordinacion de Distritos

Servicio de Participacion
Ciudadana
Servicio de Educacién

Dir. Gral. de Economia y
Comercio

Servicio de Consumo

Dir. Gral. de Movilidad

Servicio Administrativo de
Tréfico y Transportes

Gerencia IMD

Consejeria de Salud
D.T. de Salud y Politicas
Sociales

Unidad Salud Publica
Sevilla
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El Grupo Motor Territorial (GMT) es una estructura de impulso y gestion
del proceso de construccién del PLS, cuya finalidad es favorecer la creacion
de la Red y gestionar su funcionamiento. Se ha optado por la creacién
de un grupo en cada distrito municipal dado, las caracteristicas tanto
demogréficas, geograficas, socioeconémicas, organizaciéon municipal, etc.
de esta ciudad. Estos grupos estan liderados por los y las profesionales de
las Unidades de Promocién de Salud (UPS) del Servicio de Salud, a los que
previamente se impartié una sesién de formacion especifica.

Las funciones del GMT son:

e El disefio, seguimiento, planificaciéon y dinamizacién del PLS en su
territorio.

e | a conexion con otras areas técnicas del Ayuntamiento y otras areas
no municipales en su territorio y a su nivel.

e La interlocuciéon con los puestos de responsabilidad técnica a su
nivel.

e |abusqueda compartida y la integracion de necesidades, recursos y
su gestion, asi como su propuesta a la ciudadania.

e La participacion en la organizacion de las actividades centrales en las
distintas fases del proyecto.

e La participacion en la evaluacion del PLS.

Se ha tratado que estos grupos estén integrados por profesionales de
diversas areas municipales y autondmicas y de variadas disciplinas, es
decir, interdepartamental e interdisciplinar.

Distrito Casco Antiguo 9

Plan Local de Salud de Sevilla
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Asipues, en ellos estan representados profesionales de diversos sectores:
educacion, salud, servicios sociales, deportes, participacion ciudadana,

etc. tanto de la administraciéon local como autondmica.

El Grupo Motor Territorial del distrito Casco Antiguo esta compuesto por
profesionales técnicos' de las siguientes entidades.

Unidad de Promocioén de la Salud Casco Antiguo

Servicio de Salud - Seccién Promocién de la Salud

Servicios Sociales. UTS Casco Antiguo

Instituto Municipal de Deportes (IMD)

Unidad de Gestién de Salud Publica. Sevilla

Centro de Salud San Luis

C.E.l.P. Huerta de Santa Marina

C.E.I.P San Isidoro

I.E.S. San Isidoro

1. No hay una asignacién nominal en el GMT. En cada convocatoria del GMT son las entidades
quienes delegan la representacion en la persona técnica que estimen oportuna o tenga
disponibilidad.
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3.2. Fase de Perfil de Salud

Esta fase tiene como meta elaborar el documento del Perfil de Salud,
es decir, un analisis de los distintos determinantes sociales de la salud
presentes en el territorio.

Para ello se realiza un Informe de Salud, con todos los datos estadisticos
existentes, tanto para el distrito como para la ciudad. Este documento
se elabora de forma colaborativa entre el Negociado de Sistemas de
Informacion para la Salud y Publicaciones del Servicio de Salud del

Ayuntamiento, con la Unidad de Salud Publica del Distrito Sanitario Sevilla.

Por otro lado, se recoge un analisis técnico sectorial de los y las
profesionales que trabajan en el distrito, para recoger la realidad de la que
no existen datos estadisticos.

Y por ultimo, se reflejan las necesidades sentidas por la ciudadania, ya
que son los verdaderos conocedores de los problemas que se padecen en
el entorno donde habitan.

Para la recogida y elaboracion de esta informacion se realizan dos
talleres, que son reuniones de trabajo, con un contenido formativo, a los

que asisten los y las profesionales del GMT.

Distrito Casco Antiguo 9
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3.2.1. Taller de impulso inicial

En este primer taller se realizé el 28 de septiembre de 2017. El objetivo
principal es la creacién del GMT, que sus integrantes se conozcan y reciban
una formacién inicial sobre las bases metodolégicas y conceptuales de
la Accidon Local en Salud. Se abordan los fundamentos de la estrategia
RELAS, con la legislacién relacionada y la metodologia de elaboracién de
PLS.

Se presenta el Informe de Salud del Distrito. La aproximacién a la
situacién actual de salud en el distrito fue llevada a cabo, fundamentalmente,
por personal técnico del Servicio de Salud Municipal. Esta informacion se
complementa con datos aportados por la Unidad de Gestion Clinica de
Salud Publica del Distrito Sanitario de Sevilla.

Después se realiza un andlisis mas cualitativo, con una dinamica de
identificacion de la problematica existente en el distrito en relacion a los
distintos determinantes de la salud. Los y las profesionales hacen un
analisis individual por barrios, y por determinantes, aportando sus ideas,
que luego son agrupadas y enriquecidas en una discusion grupal, que se

recogen en el listado de ‘Analisis Técnico Sectorial’.
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Imagen del Taller de Impuiso. 3.2.2. Deteccion de Necesidades Sentidas

Para recabar la informacién de las necesidades sentidas por la ciudadania
se opta por utilizar la técnica de Grupo Nominal (GN), que es una técnica
que permite priorizar temas, dando a todas las personas que participan
las mismas oportunidades de opinar. EI GN permite a un grupo de trabajo
llegar a un consenso sobre la importancia que tiene algun tema, problema
o solucién.

La técnica tiene los siguientes pasos:
1. Seleccién del grupo de participantes.

2. Explicacién por parte del moderador de cdmo se va a desarrollar la
reunion.

3. Formulacién de la pregunta.

4. Redaccién en silencio de las respuestas.

6. Aclaracion y debate sobre las respuestas.

6. Puntuacion individual y confidencial de las respuestas.

7. Elaboracion de la lista de respuestas ordenada por orden de
puntuacion.

8. Finalizacién de la reunion.
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El 24 de octubre de 2017 en el Centro Civico Las Sirenas se realizdé un
taller de formacién sobre la técnica, en el que se organizo la tarea de realizar
los grupos nominales ciudadanos. Las personas del GMT aprendieron
la técnica de Grupos Nominales, con el objetivo de que estas mismas
personas la utilicen con grupos ciudadanos (infancia, juventud, adultez,
mayores) para reflejar los problemas y las necesidades sentidas por la
ciudadania del distrito.

Las personas que forman el GMT fueron las encargadas de organizar
los “Grupos Nominales” e invitar a las personas que viven en el distrito a
participar en la actividad. La aplicacién de la técnica se realizé por rangos
de edad de la poblacion: menores (0 a 16 afhos), jovenes (17 a 26 anos),
adultos (27 a 60 afos) y mayores (mas de 61 afos). Ademas, se establecio
la premisa de que los grupos debian tener una composicién equitativa de
mujeres y hombres.

Distrito Casco Antiguo 9

Plan Local de Salud de Sevilla
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3.3. Fase de Priorizacion

Para la priorizacion de los problemas identificados en el distrito, el equipo
de coordinacién técnica del PLS, elabora un listado con los problemas
que se identifican en las distintas partes documento del Perfil de Salud:
Informe de Salud, Analisis Técnico Sectorial y los Grupos Nominales. Se
realiza entonces un taller el dia 25 de Mayo de 2018 en el que participan las
personas del GM del distrito, donde se explica la técnica de priorizacion y
se aplica al listado de problemas ya elaborado.

Se utilizé una adaptacion de la Técnica de Hanlon, que es ampliamente
utilizada en el contexto de toma de decisiones en salud para priorizar con
criterios unificados y compartidos.

La técnica facilita la toma de decisidon grupal en un tiempo limitado (3
horas) y evita la pardlisis por analisis, ya que la decisién final es del conjunto
del grupo.
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La técnica consiste en listar todos los problemas identificados en el perfil
de salud del distrito y puntuarlos individualmente en base a unos criterios,
que fueron:

1. Magnitud: Cantidad de personas afectadas en el Distrito (de 0 a 10).

2. Severidad: Impacto que tiene el problema sobre la persona a la que
afecta (de 0 a 10).

3. Facilidad: Las medidas que se requieren son mas o menos faciles
(de 0 a 10).

4. Posibilidad: Posibilidad, capacidad y competencias para abordar el
problema (No=0 y Si=1).

La férmula para calcular la puntuacién de cada item es: (M+S+F) X P

Se suman las puntuaciones de todos los y las participantes y se ordena
el listado resultante. Los problemas priorizados en cada determinante de
salud son los tres que han obtenido mayor puntuacion.

Distrito Casco Antiguo y

Plan Local de Salud de Sevilla

(Sevicca) 2019/2023

3.4. Fase Plan de Accion

Se realiz6é un borrador donde se refleja una propuesta de plan de accion
para el distrito en base a los problemas priorizados.

Se convoca un taller con el GMT el 21 de Noviembre de 2018, donde
se presentan las conclusiones del taller anterior (las priorizaciones), y la
propuesta de borrador del plan de accion. A continuacion se plantea realizar
una dinamica llamada ‘Arboles de problemas y de soluciones’ donde Is
personas del GMT se dividen en 4 grupos de discusién y elaboran un
andlisis de los problemas priorizados y de las soluciones que se proponen,
utilizando la figura de un arbol.

llustracion 6: Esquema de la dinamica
‘“Arboles de problemas y soluciones’.

POLITICAS
NACIONALES

PROBLEMA CENTRAL LINEAS DE ACCION OBJETIVO GENERAL
PROBLEMAS
PRIORIZADOS

19



NO;DO

AYUNTAMIENTO DE SEVILLA

Bienestar Social y Empleo

Direccion General de Salud Piblica
y Proteccion Animal
Servicio de Salud

En el arbol de problemas, el tronco simboliza el problema principal, las
raices las causas que tiene y la copa las consecuencias que se pueden
derivar. En el de soluciones, el tronco es el objetivo general, las raices
van descendiendo hacia los objetivos especificos y propuestas de accién,
y hacia las copas se reflejan las metas que se alcanzan si se cumple el
objetivo estratégico.

Las aportaciones y analisis realizadas por los y las participantes del

GMT se han recogido fielmente en el documento del Plan de Accioén.

Distrito Casco Antiguo 9

Plan Local de Salud de Sevilla
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3.5. Fase Implantacion

Esta fase se prolonga durante cuatro afos, del 2019 al 2023. Es el periodo
en el que se disefan, planifican e implementan las Agendas y las medidas
con las que se van a trabajar los objetivos propuestos.

Para la coordinacion e implantacion del PLS de Sevilla se realiza una
Agenda cada afio. Este documento se realiza en jornadas de trabajo
(formato taller) donde el GMT y el GME se coordinan y abordan las distintas
lineas de accion. Cada reunién tendra una linea de accion como obijeto,
con el fin de incluir agentes que sean relevantes para el abordaje de la
problematica reflejada en la misma. La Agenda reflejara la totalidad de las
medidas propuestas en los distintos talleres de las diferentes lineas de
accion. El GME de la ciudad evalua y disefa su propia agenda en funcién
de la consecucion de los objetivos y las actividades en cada uno de los
distritos.

Las Agendas son un instrumento que recoge las actuaciones incluidas
en el Plan de Accion y aquellas que ya se vienen realizando en el municipio
ademas de otras nuevas que puedan disefarse especificamente para el
periodo de ejecucion de la Agenda.

Constituyen una herramienta basica para describir las actuaciones
que se realizan, disenar y planificar otras, intercambiar informacion entre
diferentes sectores y crear nuevas sinergias que ayuden a mantener viva la
Red Local en Salud y empoderarla.
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Para el disefio de las Agendas se utilizaran técnicas de dinamizacion y
de consenso en un proceso en el que se coordinaran las propuestas de los
diferentes Grupos de Trabajo, para su discusion y aprobacién.

llustracion 7: Esquema contenido de agenda.
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Las Agendas deben incluir todos los programas, proyectos y actividades
que se vayan a desarrollar en su periodo de vigencia. Cada programa,
proyecto y/o actividad contendra una descripciéon de correlacion con su
Linea Estratégica asi como con los objetivos generales y especificos.
Incluira, ademas, los sectores implicados, los recursos identificados, su
temporalizacion y los indicadores de evaluacion.
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Los GMTs se reunen trimestralmente para disefar, planificar y evaluar las
medidas concretas que se incluyen en las Agendas. Estas medidas deben

cumplir los siguientes criterios para ser incluidas en las Agendas:
1. Buscan cumplir los objetivos del PLS.
2. Se acuerdan en el GM.
3. Se divulgan con el logotipo del PLS.
Para cada medida el GMT elabora una Ficha de Medida (ANEXO 1).

También se incluye un procedimiento de adaptacion del PLS y sus
Agendas, a la realidad de la ciudad y de la ciudadania, ya que es un
documento vivo que responde a las necesidades de la Red Local de
Accién en Salud. Por esto, se incluyen también medidas que no responden
a ninguno de los objetivos generales expuestos en el Plan de Accion,
si responden a los objetivos estratégicos, mientras que cumplan los

siguientes requisitos:
1. Persiguen tener impacto positivo sobre la salud de la poblacion.
2. Son impulsadas desde el GM.
3. Se difunden con el logo del PLS.

Estas medidas se incluyen en una agenda en la que se valora los posibles
resultados impactos directos o indirectos que estas acciones o actividades
tengan sobre la salud de la ciudadania.
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3.6. Evaluaciones

Se realizan cuatro evaluaciones anuales intermedias de las agendas y
una evaluacion final. La evaluaciéon del PLS responde a una estructura
piramidal, donde la evaluacion y resultados de cada nivel se fundamenta
en la evaluacién e implantacion de los niveles inferiores.

De modo que, los objetivos del plan de la ciudad se cumplen en base al
cumplimiento de los objetivos de los planes de los distritos, que dependen

a su vez del éxito de las medidas incluidas en las agendas.

llustracion 8: Niveles de Evaluacion.
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Evaluaciones segun los momentos:

1.

Final: En 2023 se evaluan los objetivos generales propuestos para
cada distrito y los estratégicos propuestos para la ciudad.

Anual: Al final de cada ano se realiza una evaluacion de las agendas.
Es decir se evaluan los objetivos especificos.

Trimestral: Cada GMT valora el desarrollo de las medidas ejecutadas
a través de la ficha de la misma. Esto supone la evaluacién de los

objetivos operativos.

Evaluaciones segun los objetivos:

1.

Accion: Se evaluan los resultados conseguidos con las distintas
medidas. Estos son los indicadores incluidos en los planes de accion.

Ejecucion: se plantean unos objetivos de ejecucion generales para
todo el PLS. Esta evaluacion tiene como objeto identificar areas que
no estén siendo abordadas de forma efectiva, eficaz o siguiendo los
valores del PLS de Sevilla.

Metodologia y dinamica del trabajo: Se propone un checklist
(ANEXO 2) que permita una valoracion cualitativa de la calidad y
efectividad del mismo de cara a poder mejorarla.
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Los objetivos de ejecucion son los mismos para toda la ciudad:

1.

Realizar anualmente al menos una medida por cada objetivo
general: De las medidas incluidas en las agendas anuales de cada
distrito se realiza al menos una por cada problema priorizado en el
distrito. Esto implica realizar al menos 12 medidas anuales por distrito.

Desarrollar anualmente al menos una medida nueva en cada
distrito: Entre el total de las medidas que se incluyan en la agenda
del distrito, al menos una debe ser novedosa, o sea que no se esté
implementando actualmente.

Implicar un minimo de tres sectores en, al menos, el 50% de las
medidas desarrolladas: Las medidas implementadas en el distrito,

al menos la mitad, implicaran la participacion de tres sectores o mas.

Ejecutar a lo largo de los cuatro anos de implantacion al menos el
50% de las medidas propuestas por los GMT: Del total de medidas
incluidas en las agendas de los distritos de la ciudad, al finalizar la
implantacién del PLS (2023) se habran implementado al menos la
mitad.

Distrito Casco Antiguo 9
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4. Documentos

Como resultado de todo el proceso descrito se han obtenido una serie
de documentos que conforman el PLS. Estos productos son un reflejo del
trabajo realizado en cada uno de los distritos de la ciudad por el GMT.

4.1. Perfil de Salud

Por razones de claridad en la informacion, se incluyen aqui los datos del
Perfil de Salud del Distrito que han sido valorados como relevantes en el
distrito.
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Incluye:

1.

El Informe de salud, con los datos estadisticos existentes, tanto para
el distrito como para la ciudad. Este documento se elabora por el
Negociado de Sistemas de Informacion para la Salud y Publicaciones
del Servicio de Salud del Ayuntamiento, con aportaciones de la
Unidad de Salud Publica del Distrito Sanitario Sevilla.

2. Las conclusiones del analisis técnico sectorial del distrito, que

recoge la realidad de la que no existen datos estadisticos.

3. Las conclusiones de las necesidades sentidas por la ciudadania,

del distrito, ya que son los verdaderos conocedores de los problemas
que se padecen en el entorno donde habitan.

Distrito Casco Antiguo
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A. Division administrativa
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La ciudad de Sevilla se divide en 11 distritos municipales que tienen

competencias propias, asi como su representacién politica dentro del

gobierno local.

Casco Antiguo

Nervion

Bellavista — La Palmera

Este — Alcosa - Torreblanca

Macarena

Cerro — Amate

Triana

Norte

Sur

Los Remedios

San Pablo — Santa Justa
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llustracion 9: Extension geografica de los distritos municipales
de la ciudad de Sevilla.
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llustracion 10: Extension geografica de los barrios del Distrito.
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B. Datos socio-demograficos

Casco Antiguo no es un distrito muy poblado con un total de 59.081
habitantes pero su superficie es pequena. Esto hace que sea el tercer

Distrito Casco Antiguo

distrito mas densamente poblado, triplicando la media de la ciudad.

Fuente: Datos de Estadistica Municipal. Elaboracion propia.

Casco Antiguo 4,23 59.081 13.967,14
Macarena 3,17 74.980 23.653,00
Nervidn 3,20 51.117 15.974,06
Cerro - Amate 7,39 88.626 11.992,69
Sur 7,56 71.630 9.474,87
Triana 9,38 48.948 5.218,34
Norte 38,10 73.968 1.941,42
San Pablo - Santa 5,63 60.842 10.806,75
Justa

Este - Alcosa - 30,61 103.306 3.374,91
Torreblanca

Bellavista - 16,11 41.274 2.562,01
La Palmera

Los Remedios 14,41 25.172 1.746,84
TOTAL SEVILLA 141,29 698.944 4.946,88

Plan Local de Salud de Sevilla
2019/2023

La poblacién del distrito fue creciendo en los primeros anos de la ultima

década alcanzando un pico de poblacién en 2012 con 60.437 personas,

desde entonces ha disminuido en 1.350 habitantes, aunque continua con

mas poblacién que al principio de la década.

Fuente: Datos de Estadistica Municipal. Elaboracion propia
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Evolucién de la poblacidn del dto. Casco Antiguo.
Sevilla 2006-2016
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2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016

Casco antiguo

57.570|57.438/58.154|58.393|58.220(60.029/60.43760.078|59.721|59.277|55.081
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Indicadores demograficos relativos al envejecimiento poblacional
La poblaciéon actual representada en una piramide indica la misma El indice de Envejecimiento relaciona la poblacién mayor de 64 afios

tendencia que la ciudad, una poblacién envejecida. con la poblacién total en porcentajes.

Fuente: Datos de Estadistica Municipal. Elaboracion propia. ) - . )
P Prop Fuente: Datos de Estadistica Municipal. Elaboracion propia.
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El indice de Vejez informa sobre el relevo generacional, es decir, es el
cociente entre la poblacion mayor de 64 afnos y la poblacién menor de 16

anos multiplicada por cien.
Fuente: Datos de Estadistica Municipal. Elaboracion propia.

Distrito Casco Antiguo 9

iNDICE DE VEJEZ (IV) POR BARRIO. TASAS x 100 HABITANTES.
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La Relacion de Dependencia se refiere al cociente entre la poblacion
inactiva (poblacion menor de 16 y mayor de 64 anos) y la poblacién activa
(entre 16 y 64 anos) multiplicado por cien.

Fuente: Datos de Estadistica Municipal. Elaboracion propia.
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Poblacién Extranjera

De los casi 36.000 habitantes que constituyen la poblacion extranjera
de la ciudad, en el distrito Casco Antiguo encontramos 5.101 personas
de ambos sexos, es decir el 14,2%, lo que hace que sea el tercer distrito
con mas personas extranjeras de Sevilla, después del distrito Macarena y
Cerro - Amate.

Fuente: Datos de Estadistica Municipal. Elaboracion propia.

Poblacion nacional y extranjera del dto.
Casco Antiguo. Sevilla. Aho 2016
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La distribucién en el distrito Casco Antiguo de dicha poblacién extranjera
por su nacionalidad se muestra a continuacién. Aunque con excepciones,
se han agrupado segun el continente de origen, por diferencias culturales
se ha separado Europa Occidental de la Oriental y América del Sur del
resto del continente; en el caso de las personas oriundas de Africa se
han distinguido los procedentes de Marruecos por ser esta nacionalidad
predominante con diferencia del resto del continente africano.

Una amplia mayoria de la poblacion extranjera en este distrito son de
Europa Occidental (mas del 50% con cifras similares segun el sexo), Asia
y América (con mayoria femenina).

Observando la relacion de poblacion extranjera respecto a la nacional nos
encontramos mas poblacién extranjera en dos zonas, por un lado, la antigua
juderia (Santa Cruz y San Bartolomé, con 14 personas extranjeras por cada
100 espafolas) y por otro, la zona de Santa Catalina, Feria y Encarnacion -
Regina (con 11 personas extranjeras por cada 100 espafolas).

Si nos centramos Unicamente en la poblacion extranjera, el 25,5% del
total del distrito se concentra en los barrios mas poblados, es decir, en
Feria (14%) y San Gil (11,5%).

Distrito Casco Antiguo

l Plan Local de Salud de Sevilla
2019/2023

Fuente: Datos de Estadistica Municipal. Elaboracion propia.
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C. Datos Socioeconomicos

Para poder estudiar y establecer las desigualdades socioeconémicas en
la ciudad de Sevilla se elaboré en 2005 un indice — al que se llamé Iindice
Sintético de Nivel Socioecondomico - que combinaba distintas variables
del Censo de Poblacién y Vivienda de 2001.

Una vez establecido el indice, tanto para el total de la poblacién como
por sexo, el estudio se llevdé a cabo por barrios (un total de 106) v,
posteriormente, por secciones censales (un total de 510) de la ciudad, con
el fin de poder determinar con mayor exactitud las zonas que presentaban

un indice con menor nivel socioeconémico.

En 2011 el censo de poblacién y viviendas no fue tan exhaustivo. Esta
caracteristica no ha hecho posible replicar en iguales condiciones el
calculo del ISNSE realizado a partir de los datos del censo 2001, al no
poder disponer de los datos necesarios ni a nivel de seccion censal ni a

nivel de barrio ni por sexo.

En esta ocasion ha sido necesaria una agrupacién mas burda para
llegar a unidades de analisis con suficiente poblacion; se tuvo en cuenta
la proximidad entre barrios y la similitud en cuanto a caracteristicas
sociodemograficas. Finalmente se establecieron 50 unidades de andlisis,
agrupaciones de 1 o mas barrios.

Distrito Casco Antiguo 9

Plan Local de Salud de Sevilla
(seviia )

A partir de los datos aportados por el INE para cada una de las unidades
de andlisis y siguiendo el proceso del ISNSE 2001, se obtiene el indice
sintético tras calcular los siguientes indicadores:

e Porcentaje de personas con bajo nivel de instruccion: N° de personas
analfabetas o sin estudios / n° de personas de 16 0 mas afnos.

e Porcentaje de parados: N° de personas paradas / n° de personas

activas.

e Porcentaje de trabajadores no cualificados: N° de personas con
ocupaciones elementales / n° de personas ocupadas.

En el distrito Casco Antiguo, la agrupacion de barrios ha sido la siguiente:

e Agrupaciéon 41: “Santa Catalinay San Bartolomé”, al que corresponde

el nivel socioecondmico 2.

e Agrupaciones 14, 16, 2 y 39: “Encarnacién, Regina y Alfalfa”, “San
Julian, San Gil y Feria”, “Santa Cruz y Arenal” y finalmente “San
Vicente, San Lorenzo y Museo” todas estas agrupaciones de barrios

con nivel socioecondmico 1, el mas alto.
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Los siguientes mapas recogen esta informacion, asi como el indice

basado en los datos de 2001 y los cambios producidos en el periodo

analizado. Como vemos, el nivel ha bajado dos puntos en la agrupacion

de barrios de “San Julian, San Gil y Feria”, que pasa del nivel 3 al nivel 1,

mientras que el resto se ha mantenido en el mismo nivel de 2001.

llustracion 11: Agrupacion de barrios del
estudio ISNSE Sevilla 2011.

llustracion 12: Agrupacion de barrios del
estudio ISNSE Sevilla 20171.

indice Sintético de Nivel Socio Econémico (ISNSE)
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llustracion 13: Agrupacion de barrios del estudio ISNSE Sevilla 2071.

indice Sintético de Nivel Socio Econémico (ISNSE)
Distrito Casco Antiguo. Agrupacion de barrios 2011
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Barrios vulnerables

Tal y como se recoge en la metodologia del Atlas de la Vulnerabilidad
Urbana en Espana 2001 y 2011 (Edicién de diciembre de 2015, Ministerio
de fomento), se consideran Indicadores Basicos de Vulnerabilidad Urbana
(IBVU) los siguientes:

e Porcentaje de poblacién en paro.
¢ Porcentaje de poblacion sin estudios: comunes para 2001 y 2011.

e Porcentaje de poblacién en viviendas sin servicio o aseo: indicador
de las carencias en las viviendas en 2001, sustituido por el Porcentaje
de viviendas en edificios en estado de conservacién ruinoso, malo o
deficiente para la fecha de referencia de 2011.

En el distrito Casco Antiguo se consideran barrios vulnerables a Feria,
San Gil, parte de San Lorenzo y Parte de San Julian. Todos estos barrios
estan situados al norte del distrito y junto a la antigua muralla de la ciudad.
No obstante, y teniendo en cuenta que parte de los datos utilizados para
este estudio son de 2001 y 2011 y con los cambios que se han producido
en estos barrios en la Ultima década, es muy probable que las condiciones
de vulnerabilidad hayan mejorado.

Distrito Casco Antiguo

Plan Local de Salud de Sevilla
2019/2023

llustracion 14.: Ubicacion geogrdfica de los barrios vulnerables de Sevilla. Ministerio de Fomento.

[1] muy pocn vulnerable
[2] poco vulnerable
e [3] vulnerable

B (4] bastante vulnerable
. (5] muy vulnerable
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32



AYUNTAMIENTO DE SEVILLA

Bienestar Social y Empleo

Direccion General de Salud Pblica
y Proteccion Animal
Servicio de Salud

Absentismo Escolar

A continuacion se muestran las cifras del registro de menores absentistas

para cada subcomisién de absentismo de la ciudad.

Fuente: Datos de Estadistica Municipal. Elaboracion propia.

Distrito Casco Antiguo
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Personas en situacion de dependencia

Esta variable pone en relacion el nimero de casos activos de personas
dependientes en cada una de las zonas de los Centros de Servicios
Sociales con el total de la poblacion que reside en dichas zonas.

San Pablo - Santa Justa, con 1.784 casos, es decir, el 4,4% de su
poblacién, es el Centro que mas casos tiene.

El segundo es Macarena, que aparece con 1.469 casos y un 3,8%
respecto a su poblacion.

Debemos destacar casos que aunque no suponen un numero absoluto
muy elevado, si resultan significativos en cuanto al porcentaje respecto
de la poblacion. En este grupo estarian Cerro - Su Eminencia, 2,6%, Tres
Barrios - Amate, 2,2%, o Poligono Sur, este ultimo registra un nimero
significativamente menor de casos en total, pero un porcentaje medio del
2,1%.

Alcosa - Poligono Aeropuerto, Los Carteros y Bermejales son las que
menos casos, proporcionalmente hablando, presentan, ya que ninguna de
ellas supera el 1,5%. En el caso opuesto se encuentran Macarena y San
Pablo - Santa Justa con mas de un 3% de casos en cada una de las dos

zZonas.

Distrito Casco Antiguo

San Pablo - Santa

San Pablo - Santa

Fuente: Datos de Estadistica Municipal. Elaboracion propia.
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llustracion 16: Distribucion geografica de los casos de dependencia activos. D Morb“'dad

w r U S
VA

gygm<>

En el distrito Casco Antiguo las infecciones de transmision sexual (ITS)
son las EDOs que presentan unas tasas de declaracion mas altas. Se
puede observar en la figura 1 un incremento de la incidencia de todas las
ITS desde 2015. De mayor a menor incidencia en el Ultimo afo descrito
identificamos infeccion gonocdcica, seguida de sifilis, chlamydia y herpes
genital, alcanzando cada una de estas tres enfermedades valores muy
superiores a los identificados en Sevilla ciudad.

Encontramos diferencias por UGC de cada una de estas tres
enfermedades. Destaca el CS San Luis que presenta las tasas mas altas
de notificacion de infeccidn gonocécica, sifilis y chlamydia, siendo herpes
genital mas incidente en la UGC M. Paradas.

Fuente: Datos de Estadistica del Servicio Andaluz de Salud.
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Dentro de las enfermedades inmunoprevenibles destaca la Hepatitis
A por presentar la incidencia mas alta en el C.S. San Luis y se observa un
incremento de la incidencia importante en 2016 y 2017, alcanzando valores
muy superiores a Sevilla ciudad (46.7 por 100.000 habitantes en 2017). El
resto de enfermedades se encuentra dentro los valores bajos 0 medios de
la ciudad, sin destacar agrupaciones especificas.

Laincidencia de tuberculosis en este Distrito presenta valores superiores
a Sevilla ciudad en dos centros de salud (incidencia media 2015-17).
Existen diferencias entre C.S., destacando San Luis y Marqués de Paradas
que presentan una incidencia ligeramente mas alta de tuberculosis que la
media de la ciudad.

Coberturas vacunales

Fuente: Datos de Estadistica del Servicio Andaluz de Salud.

M. Paradas
San Luis

99,5%
94,1%

98,3%
96,4%
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Indicadores de Calidad Preventivos (PQl)

Desde el ano 2015 se realiza un analisis de las hospitalizaciones
potencialmente prevenibles por Enfermedad Pulmonar Obstructiva Cronica
(PQI5) y por Insuficiencia cardiaca (PQI8). Este ultimo afo se ha incluido el
analisis de amputacion de extremidades inferiores en pacientes diabéticos
(PQI16). Estos indicadores reflejan la morbilidad por determinadas
enfermedades crénicas y la atencidn que reciben tanto en atencion primaria
como los recursos de apoyo comunitario y social con que cuentan.

Estos ingresos hospitalarios han sido analizados segun el Centro de
Atencidn Primaria (CAP) que tiene asignados los pacientes y se presentan
como razon estandarizada respecto al conjunto de Andalucia (valor de
referencia 100, ano 2015).

Podemos observar en este distrito municipal diferencias por Centros de
Salud, presentando la poblacién de este distrito un bajo riesgo de ingreso
por cualquiera de las tres causas estudiadas. Esperanza Macarena es
la que presenta un mayor riesgo de ingresos prevenibles por PQI16 con
relacion a los otros CS.
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E. Mortalidad

El distrito Casco Antiguo, en el periodo 2011-2014, ha registrado una
esperanza de vida al nacer para ambos sexos de 81,5 afos, algo por
debajo de la media de la ciudad, 81,7 afos. Analizando estos datos por
sexo, encontramos que las mujeres del distrito Casco Antiguo, al igual que
los hombres, tuvieron una esperanza de vida algo por debajo de la media
de la ciudad.

Por barrios, y analizando los datos del periodo 1994-2013, se observa
que San Vicente, Santa Catalina y Santa Cruz tenian la esperanza de vida
al nacer mas alta del distrito, por encima de la media de la ciudad, mientras
que Feria, Centro y Arenal estaban por debajo de la media de la ciudad.

Distrito Casco Antiguo 9

[SALUD LoCAL)

llustracion 17: Distribucion geografica de la esperanza de vida al nacer en los
barrios del distrito.

ESPERANZA DE VIDA AL NACER POR BARRIOS
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El distrito Casco Antiguo haregistrado, en el periodo 2011-2014, una Tasa
Ajustada de Mortalidad General por 100.000 habitantes algo superior a la
media de la ciudad, tanto para hombres como para mujeres.

En el periodo 2011-2014, El distrito Casco Antiguo registré las tasas de
mortalidad por enfermedades circulatorias mas altas de la ciudad, tanto
para hombres como para mujeres; o mismo ocurrié con las defunciones
por enfermedades infecciosas donde las mujeres presentaron la tasa
mas alta de la ciudad y los hombres la segunda tasa mas alta, solo por
debajo del distrito Cerro - Amate.

Distrito Casco Antiguo 9
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En la siguiente grafica se muestra la Tasa Ajustada por 100.000 habitantes

de mortalidad general, por todas las causas, en los distritos de Sevilla

(2011-2014).

Fuente: IECA. Elaboracion propia.
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Los Anos Potenciales de Vida Perdidos (APVP) son una de las
medidas del impacto relativo de varias enfermedades y problemas de
salud en la sociedad, que ilustran sobre las pérdidas que sufre la sociedad
como consecuencia de la muerte de personas jovenes o de fallecimientos
prematuros.

Se considera que una muerte es prematura cuando ocurre en un periodo
de edad predeterminada, que en nuestro estudio es para personas mayores
de 1 afio y menores 70 afos.

Considerar la edad a la cual mueren las personas y no solo el evento
mismo de la muerte permite asignar un peso diferente a las muertes que

ocurren en diferentes momentos de la vida.

El supuesto en el que se basan los APVP es que cuando mas “prematura”
es la muerte (i.e. mas joven se muera), mayor es la pérdida de vida.

En el caso del distrito Casco Antiguo, este indicador para hombres y
mujeres esta por debajo de la media de la ciudad.
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En la siguiente grafica se muestra la Tasa ajustada por 100.000 habitantes
de APVP, por todas las causas, en los distritos de Sevilla (2011-2014).

Fuente: IECA. Elaboracion propia.
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Otro indicador de muerte prematura es la Tasa Truncada, defunciones
que se producen entre los 35 y los 64 anos de edad.

Dicha tasa, para hombres, se encuentra en este distrito por debajo de la
media de la ciudad. Para mujeres, la tasa truncada estandarizada es mas
alta que la de la media de Seuvilla.
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En la siguiente gréafica se muestrala Tasa Truncada por 100.000 habitantes

de mortalidad general, por todas las causas, en los distritos de Sevilla

(2011-2014).

Fuente: IECA. Elaboracion propia.
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Para el analisis de la mortalidad por areas mas pequefnas que el distrito
(centros de salud y barrios) utilizaremos el indicador Razén de Mortalidad
Estandarizada (RME). Este indicador relaciona las muertes observadas,
en cada una de las zonas territoriales estudiadas, con las esperadas para
esa zona si se murieran con la misma tasa que tiene la ciudad de Sevilla,
que seria el valor estandar.

De tal forma que una RME igual a 1 indica que las muertes observadas y
esperadas son iguales; mayor de 1 indica que la mortalidad en esa zona es
mayor que la estandar (la de la ciudad de Sevilla), y menor de 1 indica que

es menor que la estandar de la ciudad.

Por barrios la RME nos muestra que, tanto para la mortalidad general
como para algunos grupos de grandes causas, es la parte norte y centro
del distrito, barrios de Feria, San Gil, San Lorenzo y San Julian, Centro
y Arenal, donde los datos de mortalidad son mas altos, superando o
igualando a la media.
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llustracion 18: Distribucion geografica de la RME Mortalidad
General por centros de salud.

RME MORTALIDAD GENERAL. CENTROS DE SALUD
DISTRITO CASCO ANTIGUO. AMBOS SEXOS.
SEVILLA 2011-2014
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F. Entorno Medioambiental Carril bici y red de bicicletas: Como ocurre en el resto de distritos, el

carril bici de Casco Antiguo se distribuye, sobre todo, por el perimetro
Zonas verdes: Segun estos datos, el distrito Casco Antiguo cuenta con L L ,
del distrito, penetra muy poco por las calles del casco histérico, debido
8,6 m2 de zonas verdes por habitante, una cifra por debajo de la media de o
principalmente a la estrechez de sus calles, aunque como hay muchas
la ciudad, que se sitia en 14m?/Hab., y alejado de las recomendaciones de e . , .
calles cerradas al trafico estas se utilizan como vias ciclistas.

la OMS (entre 10 y 15 metros cuadrados como minimo).
( y ) llustracion 19: Distribucion geografica de la red de carril bici

Fuente: Servicio de Parques y Jardines, Excmo. Ayuntamiento de Sevilla. y estaciones SEVICI.
Publicado en El Anuario Estadistico de la ciudad de Sevilla, 2014.
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Zonas acusticamente saturadas: En relacion al ruido, en el distrito se Algunos de los recursos municipales, educativos y sanitarios del distrito

han identificado cuatro zonas acusticamente saturadas: Casco Antiguo se localizan en el siguiente mapa.

Paseo Colon y alrededores, Calle Arjona y alrededores, Plaza de la Alfalfa llustracion 21: Distribucion geogréfica de los recursos
existentes en el Distrito.

y alrededores y Plaza Dos de Mayo y alrededores.
RECURSOS EDUCATIVOS, SANITARIOS Y MUNICIPALES

llustracion 20: Distribucion geogréfica de las zonas DISTRITO CASCO ANTIGUO
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G EStllO de ‘"d a Fuente: Estudio propio. Servicio de Salud. Ayuntamiento de Sevilla.
No disponemos de esta informacion desagregada por barrios, por lo que Desayuno saludable
los datos que aqui aportamos corresponden a toda la ciudad y en algunos 93,5%
. : 78,5%
casos a la provincia de Sevilla. 72.5% 714%
La alimentacion ms
En la ciudad de Sevilla, disponemos de datos sobre habitos de B— 28.6% B No

21,2%

alimentacién de escolares de Educacion Primaria procedentes de estudios
propios (Servicio de Salud, Ayto. de Sevilla, 2009 a 2012): 6,7%

e El porcentaje de escolares que desayunaban habitualmente antes de 2009 2010 2011 2012

empezar las clases era del 96,1% (datos 2012).
Fuente: Estudio propio. Servicio de Salud. Ayuntamiento de Sevilla.

e El cumplimiento de los criterios de un desayuno saludable, es decir,

la inclusién de lacteos, cereales y fruta se ha incrementado a lo largo Desayuno saludable completo

100%
de los cuatro afos de estudio, situandose en el 6,7% en 2009 y e 94,2% 94,6% 93,1%
alcanzando el 28,6% en 2012. 80%

e Sjaesto afadimos la condiciéon de no tomar alimentos no saludables, 60% Wi
como bollerias o alimentos grasos, obtenemos el denominado 40% ENo
desayuno saludable completo, cuyo cumplimiento ha pasado del
1,1% en 2009 al 6,9% recogido en 2012. 20% L1% 5,8% 5,4% 6,9%

2009 2010 2011 2012
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Fuente: Estudio propio. Servicio de Salud. Ayuntamiento de Sevilla.

Comparativa Prevalencia segtin método Orbegozo 2009-2016
35%
30%
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0% | B . — —— . - . )
2009 2010 2011 2012 2016

El almuerzo lo realizaban habitualmente en casa (la mayoria acompanado
por algun familiar) o en el comedor del colegio, aunque un 9,1% de
escolares decian comer habitualmente solos. La frecuencia de consumo de
legumbres era del 22,1%, carnes el 37,2%, pescado el 13,0%, verduras el
27,8% vy frutas el 25,5%. En la cena tomaban con mas frecuencia pescado
(17,5%) y menos carne (28,5%), pero mas alimentos grasos (datos 2012).

A lo largo de los cuatro afos de estudio, en el almuerzo y la cena se
mantienen algunos patrones ya definidos en los analisis de cada afio, como
son un mayor consumo de carne que de pescado, insuficiente consumo de
frutas y verduras, alta proporcion de lacteos en el postre, ingesta elevada
de alimentos grasos y dulces.

Distrito Casco Antiguo 9

Plan Local de Salud de Sevilla
(Seia) ‘

Sobrepeso y obesidad infantil

Segun la EAS (datos de menores de 16 anos), en el afio 2011, el 27,4%
de los nifios y el 24,1% de las nifias de Andalucia presentaban un indice
de Masa Corporal (IMC) indicativo de sobrepeso y un 22,2% y 17,8%
respectivamente eran obesos (segun estandares establecidos por la OMS).
En la provincia de Sevilla los resultados obtenidos fueron del 22,1% y
25,3% para sobrepeso y obesidad respectivamente.

Segun estudios sobre prevalencia de sobrepeso y obesidad en
escolares de la ciudad de Sevilla, llevado a cabo por el Servicio de Salud
del Ayuntamiento, se obtiene, segun criterios de Orbegozo-04T, una
disminucion en las cifras desde el afio 2010 a 2016.

Por sexo (datos 2016), en las nifas existe un 11,6% de obesidad y 12,3%
de sobrepeso y en los nifios un 8,7% de obesidad y 12,0% de sobrepeso.
Ademas, se observa cémo en las zonas de la ciudad con menor nivel

socioeconomico (ISNSE 4 y 5) se dan las mayores cifras.
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Actividad fisica

Respecto a la poblacién infantil y adolescente de Andalucia, en el afo
2011, el 18,2% no realizaba actividad fisica -nifas (20,7 %), ninos (15,8%)-.
Segun aumento la edad de la poblacion disminuyd el sedentarismo. Desde

1999 la poblacién sedentaria ha disminuido: de un 20,2% en 1999 a un

18,2% en 2011. El porcentaje de menores sedentarios en la provincia de
Sevilla fue del 19,6%.

Durante los afios 2009 a 2012, a partir de estudios propios llevados a cabo

por el Servicio de Salud del Ayuntamiento, se obtuvieron los siguientes

datos respecto a los habitos de actividad fisica de escolares de Educacion

Primaria en la ciudad de Seuvilla:

En el afno 2012, el 64,7% de la poblacién escolar iba al colegio
caminando y el 71,9% volvia caminando a casa, aunque en una
pequefia proporcidon caminaban mas de 15 minutos en el trayecto
(12,7% para laiday 12,8% para la vuelta).

Fuente: Estudio propio. Servicio de Salud. Ayuntamiento de Sevilla.

Realizacion de actividad deportiva extraescolar.
Por sexo

78,900%

60,710%
60% G 57,260% _
! 49,590% HNINOS

HNINAS

2009 2010 2011 2012
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En las actividades realizadas durante el recreo, la actividad mas
practicada era futbol, sobre todo entre los nifios (59,3%) en relacion
a las ninas (11,3%), que mostraban preferencia por otras actividades
mas sedentarias como hablar (23,4% respecto al 4,4% en los nifos).

Lapracticade actividades extraescolares de caracter deportivo llegaba
casi al 60%, sin grandes diferencias entre sexos. Hubo un aumento
de 2009 a 2010 (del 56,3% al 67,0%), pero después descendieron
las cifras en 2011 y 2012 (61,1% y 58,9% respectivamente), que
fundamentalmente se produce a expensas de los nifios en relacién
a las nifas. En el fin de semana, la realizaciéon de algun deporte o
actividad al aire libre durante los tres ultimos anos supera el 95%,
tanto los sabados como los domingos.

Las actividades de caracter sedentario estaban presentes a diario:
veian la television mas del 88%, jugaban con la videoconsola el 49%
y utilizaban el ordenador para chatear o jugar el 60,0%, porcentajes
que aumentaban durante el fin de semana. Es mayor el uso entre
semana de la television respecto al resto, y aumentan ordenador y
consola el fin de semana, lo que se mantiene de manera general a lo

largo de los cuatro afios de estudio.
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Sexualidad

Segun el Informe de la SESPAS “Salud sexual y reproductiva, y crisis
economica en Espana, 2014”, la poblacién espafola tiene una buena
percepcion de su salud sexual y buena disponibilidad de informacion.
Entre la poblacién joven, la escuela y los servicios de salud pierden
importancia como fuentes de informacién, mientras que aumenta Internet.
Desde el comienzo de la crisis se observa un descenso en el uso de los
anticonceptivos, una reduccion de la fecundidad y un retraso en la edad a
la maternidad.

Segun un estudio sobre Conductas sexuales en adolescentes de 12
a 17 ahfos de Andalucia (Grupo Universitario de Investigacion Social
y Ayuntamiento de Jerez 2012): El 18,2% refirieron haber mantenido
relaciones sexuales con penetracién (chicos 18,0%, chicas 18,5%),
existiendo mayor precocidad en los chicos que en las chicas respecto a la
edad de suinicio (14/14,4 anos), el comienzo en la masturbacién (11,3 /12,7
anos), el sexo oral (13,8/14,6 afios) y masturbacion a la pareja (13,7/14,4
anos).

Los chicos tienen mas parejas sexuales y mas relaciones sexuales a
través de Internet y las chicas han usado mas un anticonceptivo en el
primer coito y tienen mayor conocimiento del doble método y de las ITS.
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Al observar las tasas de IVE por cada mil mujeres de 15 a 49 afios, se
pone de manifiesto la mayor frecuencia en las zonas de La Candelaria, El
Cachorro, Torreblanca, que doblan la media de la ciudad, a destacar las
tasas de Letanias Poligono Sur y Alamillo, que dibujan un mapa de cémo
se reparten los embarazos no deseados en Sevilla.

Las zonas de Huerta del Rey, Marqués de Paradas, Los Bermejales, las
Palmeritas, Esperanza Macarena y Mallén son las de menor tasa.
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2. Analisis Técnico Sectorial

A continuacion se muestran las conclusiones extraidas en el taller de
impulso, donde se identifican los principales problemas y necesidades
que los y las profesionales del GMT identifican en relacién a los distintos
determinantes de la salud.

Alto porcentaje de alumnado que asiste al colegio sin desayunar.

Uso inadecuado de internet.

Problemas de pediculosis.

Jornadas excesivas de los nifios y nifias en el colegio, llegando a estar hasta
11 horas seguidas en el recinto, desde el aula matinal hasta las actividades
extraescolares.

Reducido horario de Educacién fisica en el horario lectivo de Educaciéon
Primaria.

Desayunos inapropiados de media mafiana.

Malas posturas al sentarse.

Falta de ejercicio fisico en elevado grupo de adolescentes.

Conductas violentas entre alumnado y profesorado.

El colectivo de menores pasa poco tiempo con la familia y no se fomenta el
dialogo.

Juego violento y agresivo.

Falta de empatia y solidaridad entre iguales.

Distrito Casco Antiguo
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Absentismo escolar.

Falta de participacién en los centros educativos por parte de progenitores/

tutores/as.

Exceso de actividades extraescolares en detrimento del juego con los iguales.

Falta de compromiso de algunas familias en la educacién de sus menores.

Personas mayores que viven solos y presentan dejadez en sus cuidados.

Desplazamientos complicados en la zona, dificultades peatonales, calles
estrechas con poca o ninguna acera, veladores que impiden caminar por las

aceras.

Barreras estructurales para la movilidad en el caso de minusvalias.

Falta de sombra en los patios escolares. Problemas de quemaduras y manchas

solares.

Ausencia de contenedores de reciclaje en los entornos del centro educativo,

dificultando y llegando a impedir el reciclaje en el centro escolar.

Exceso de ruido.
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3. Necesidades Sentidas por la ciudadania

A continuacion se incluyen las tablas resultado de los grupos nominales

realizados con la ciudadania, donde se muestran las necesidades sentidas

Falta de mantenimiento y limpieza en momentos puntuales por falta de L
y priorizadas.

personal (en primavera las procesionarias se encuentran en los patios de los

En verano soportar altas temperaturas en las aulas, sobre todo la planta alta y o e
1 Mas limpieza en las calles y parques.
la que le dan el sol continuadamente.
Riesgo de accidentes para conductores de motos y peatones: Asfalto en mal 2 Mejora de la atencion y organizacion sanitaria.
estado, adoquines sueltos... 3° Reducir los tiempos de espera en los centros sanitarios.
Falta de limpieza en las calles (excrementos de perros y humanos, restos de . i . i .
4° Vivienda, sanidad, educacion y alimentacion asegurada.
comidas, botellas...).
. . ; . o 5° Lugares donde regalen preservativos.
Velocidad excesiva de vehiculos en calles sin aceras en el distrito.
6° Atencion psicolégica gratuita o mas barata.
Ciclistas que circulan por las aceras sin ceder el paso a peatones.
7° Mas zonas verdes para pasear y hacer ejercicio fisico.
go Sustituir sanciones econémicas puestas a menores por trabajo
Necesidad de protocolos de observacion y seguimiento oftalmoldgicos y comunitario.
odontolégicos. 9° Mas éarboles.

* No se reflejd ningun aspecto en este determinante
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1° Mayor control policial en zonas de menor transito nocturno. 1° Creacion de una instalacion deportiva en Jardines del Valle.

2° Mayor alumbrado en las calles. 2° Creacion de una piscina publica.

3° Mejorar la limpieza de las calles. 3° Creacion de espacios alternativos al ocio infantil - juvenil.

4° Abrir mas bibliotecas de 24 horas y gimnasios. 4° Mejorar instalaciones deportivas municipales.

5° Mas hogares para personas que viven en la calle. 5° Potenciar el acceso al centro en transporte publico.

6° Bajada en el precio de la fruta y verdura. 6° Mayor presencia policial por la noche.

70 Mejorar los sistemas de calefaccion y ventilacion en centros 70 Eje_cucién ordenanza municipal (veladores, botellon, animales y
educativos. bicis).

8° Mas empleo. 8° Restringir la circulacién de vehiculos en el centro.

9° Mas arboles o toldos que den sombra en verano. 9° Reforzar la limpieza de las calles.

10° Poner maceteros en las avenidas grandes. 10° Creacioén de zonas socio culturales para todas las edades.
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1° Falta o déficit de limpieza en las calles y aceras.

2° Perros sueltos no sujetos por las personas propietarias.

3° Circulacién de bicicletas por las aceras.

4° Personas mayores que viven solas y no adecuadamente atendidas.

5° Invadir las zonas peatonales las motocicletas y bicicletas.

6° Excesivo retraso en la tramitacion del reconocimiento de dependencia.

7° Contaminacion acustica y de gases nocivos por vehiculos en mal estado.

8° Falta de microbuses eléctricos en el distrito.

9° Excrementos de perros en las aceras.

10° Déficit de personal sanitario en los centros de salud e insuficiente tiempo de consulta.
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4.2. Listado de problemas priorizados

Del listado definitivo de problemas priorizados en el distrito, se extraen
los tres que obtuvieron mayor puntuacion.

1. Mala higiene postural entre la poblacién escolar.

Distrito Casco Antiguo

2. Malos habitos de alimentacién en poblacion del
distrito.

3. Alto porcentaje de sedentarismo entre la poblacion
escolar.

1. Falta de ejecucion de la ordenanza municipal en
relacion al uso de los espacios publicos (veladores,
botellén, animales y bicis).

2. Alto porcentaje de personas mayores en situacion de
soledad no deseada.

3. Conductas incivicas de ciclistas con la invasién de
espacios publicos peatonales.

1. Puntos de acerado y asfaltado en mal estado que
dificultan la movilidad.

2. Carencias en el acondicionamiento de los centros
educativos - la climatizacion.

3. Problemas de suciedad en la via publica.

1. Lentitud del protocolo de respuesta y ayuda de la ley
de dependencia.

2. Personas en situacion de pobreza, con dificultades
para cubrir sus necesidades basicas.

3. Personas sin hogar pernoctando en espacios
publicos del distrito.

Plan Local de Salud de Sevilla

2019/2023

4.3. Plan de Accion

El PLS tiene una duraciéon de 4 anos planteandose de 2019 a 2023,
y contiene cuatro objetivos estratégicos, uno por cada linea de accién,
unificados para toda la ciudad, y tres objetivos generales, uno por cada
problema priorizado en el distrito/la ciudad para cada determinante.

La informacion contenida en cada uno de los distintos apartados del
plan de accién (causas, consecuencias, objetivos, indicadores, propuestas
de accidén) ha sido extraida y/o propuesta de las siguientes fuentes de

informacion:
1. Informe de Salud.
2. Sesiones de trabajo del GMT.
3. Grupos Nominales de ciudadania.

Por lo tanto, refleja informacion cuantitativa pero también cualitativa, que
son percepciones tanto técnicas como subijetivas.
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Linea de Accion 1: Estilos de Vida

Objetivo Estratégico 1 - Promover habitos de vida saludable

El estilo de vida de una persona esta compuesto por todas aquellas
conductas y habitos que tiene el individuo; abarca una gran diversidad
de aspectos como: la alimentacion, la actividad fisica, el suefo, las

relaciones afectivo-sexuales, el consumo de sustancias, etc.

Las consecuencias de tener habitos poco saludables son variadas.
Por un lado, aumenta la casuistica de la morbilidad relacionada:
enfermedades cardiovasculares, hipertension, diabetes, trastornos
alimentarios, depresiones y problemas osteoarticulares.

Por el otro, derivado de dicha morbilidad, se dan situaciones de
baja autoestima, lo que favorece el aislamiento social, la soledad, las
relaciones sociales insanas y la baja tolerancia a la frustracion.

Si la poblacién adquiere habitos de vida mas saludables los efectos
sobre la misma seran beneficiosos y se reflejaran directamente en datos
reales de salud, con la disminucion de las enfermedades cardiovasculares,
obesidad y sedentarismo, y la mejora de la autoestima, las relaciones

sociales, asi como mayor felicidad de la poblacion.
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Mala higiene postural entre la poblacion escolar

Se han detectado casos de mala higiene postural en escolares, causados
principalmente por dos factores; la cantidad de horas que tienen que
estar sentados en clase, y la existencia de mobiliario poco adaptado
a sus caracteristicas anatémicas. Por otro lado, esta la necesidad que
presenta el colectivo de responder a modas, y que hace que se sienten
en las sillas de una determinada manera, y carguen la mochila de forma
no adecuada. Todo ello para proyectar una imagen concreta aceptada
entre su grupo de iguales. En el caso de cargarlas de manera apropiada,

provoca en ocasiones burlas, dando lugar a una gran presién social.

El hogar es también responsable directo, los escolares adquieren las
malas posturas en casa, por imitacion de sus progenitores, quienes no
corrigen este habito.

A todo lo anterior, hay que anadir como factor importante el cansancio
y la falta de energia con el que con frecuencia llegan a clase, provocando
que la postura en la que se sientan en las sillas sea incorrecta.

Por ultimo, el desconocimiento sobre la importancia de adquirir una
correcta higiene postural, asi como de las consecuencias de un mal
habito tanto en menores como progenitores, provoca una situacién

sostenida en el tiempo.

Objetivo General 1.1 - Promover una buena higiene postural entre el
alumnado de educacion obligatoria del distrito

Indicador Cobertura anual de las medidas desarrolladas.
Definicion Desarrollar al menos una medida intersectorial al afio
para mejorar la higiene postural entre escolares en todos
los centros educativos adscritos a la red local de salud?
del distrito.
Calculo Si/ No.
Fuente Fichas de medidas - Agendas anuales.

Propuestas e Reducir la carga de los materiales educativos

de accién fomentando el uso de libro electronico o taquillas.

e Trabajar sobre los habitos de suefo saludables con
las familias.

e |dentificacién e intervencion desde el ambito
sanitario (consejo postural).

2. Los centros educativos que tengan una representacion en el GMT.
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Malos habitos de alimentacion en la poblacion del distrito

Los malos habitos de alimentacion entre la poblacion del distrito se
basan fundamentalmente en el consumo de alimentos procesados o ultra
procesados, dando lugar a dietas deficientes y creandose situaciones de
malnutricion.

Este problema se debe, en gran medida, a la existencia de un estilo
de vida poco saludable en conjunto, perjudicando directamente a la
alimentacion. Agravandose ademas la situacion por las prisas en la
dinamica diaria, donde falta tiempo para pensar, comprar y cocinar
alimentos saludables. Influye, ademas, la creciente cantidad de personas
que viven solas, con una rutina adquirida de no cocinar, generandose por
tanto un empobrecimiento de la dieta.

A esto se anade la accesibilidad y los precios econdmicos de la comida
procesada. Asi como, la gran presencia y el impacto en la poblacion de
la publicidad de la industria alimenticia.

También se identifican deficiencias de conocimiento; por un lado, la
complicacion para entender el etiquetado de los alimentos hace que
consuman comida que consideran saludables, sin embargo, presentan
altos porcentajes de contenidos poco saludables (por ejemplo,
los azucares que estan presentes en la mayoria de los alimentos
procesados). Por otro lado, la falta de conocimiento sobre la importancia
de la alimentacion variada, y las cantidades de los distintos nutrientes
que necesitamos.

Entre los grupos de jévenes se observa que, uno de los factores que
pudieran estar agravando este problema, es el aumento de la estancia en
los hogares familiares, y la no adquisicién de las habilidades de cocina
saludable. Se percibe una falta de la conciencia y conocimiento sobre
este habito de mala alimentacion, se fijan en el sabor, y no en el aporte
nutricional de los alimentos. No conocen los efectos a medio y largo
plazo del consumo de comida no saludable y no tienen percepcion del
riesgo.

Objetivo General 1.2 - Promover habitos de alimentacion saludable
entre la poblacion del distrito

Indicador Cobertura de las medidas desarrolladas.
Definicion Desarrollo de medidas de fomento de habitos de
alimentacion saludable que beneficien al menos al 50%
de la poblacion del distrito para el 2023.
Calculo (N° de personas beneficiarias / Total de personas
censadas en el distrito) X 100.
Fuente Fichas de medidas - Agendas anuales.
Propuestas e Mejorar la vigilancia en los comedores escolares.
de accioén

e Control de las campanas publicitarias.

e Trabajar en generar una opinién critica sobre la

publicidad.
e Talleres de alimentacién saludable.

e Implicar alas familias en las intervenciones, creando
actividades que generen tiempo compartido en
familia alrededor de la alimentacion.
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Alto porcentaje de sedentarismo entre la poblacion escolar

El alto porcentaje de sedentarismo entre escolares se debe en gran
medida al uso continuado y diario de las pantallas (mévil, tabletas,

ordenadores y television) y el ocio centrado en ellas.

En el entorno escolar, los tramos de actividad fisica dentro del horario
son escasos, sélo una hora y media a la semana y hay una falta de
espacios adecuados dentro de algunos colegios del distrito para realizar
actividades y ejercicio fisico.

En el entorno extraescolar, hay una falta de implicacién de las familias
en favorecer que se haga ejercicio fisico; en gran medida, porque no
tienen el habito de realizar actividades compartidas en familia, por lo que
muchos menores no tienen un modelo social de realizacién de actividad
fisica en la vida cotidiana.

Objetivo General 1.3 - Promover la actividad fisica entre la
poblacion de menores del distrito

Indicador Cobertura anual de las medidas desarrolladas.
Definiciéon Desarrollar anualmente medidas para la promocién
de la actividad fisica en todos los centros educativos
adscritos a la red local de salud’ del distrito.
Calculo Si/ No.
Fuente Fichas de medidas - Agendas anuales.
Propuestas e Ampliar el horario dedicado a la actividad fisica
de accioén

dentro del horario escolar.
e Crear actividades de ejercicio fisico en familia.

e Habilitar mas espacios deportivos 0 un mayor uso
de los espacios existentes (centros educativos en

horario de tarde, fines de semana y festivos)

3. Los centros educativos que tengan una representacion en el GMT.
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El entorno social es el medio donde se producen todas las relaciones
interpersonales entre la ciudadania del distrito, por lo tanto, cuando éste
no es positivo o favorecedor las consecuencias son generales para toda
la poblacién.

La existencia de situaciones problematicas en el marco social del distrito
genera conductas incivicas por parte de la ciudadania, provocando
efectos negativos como: ruidos indeseados, suciedad en las calles
y accidentes de trafico. Ademas, pueden causar lesiones y/o dafios
psicoldgicos, con la consecuente baja laboral y alteracion de la dinamica
familiar de la persona que los sufre.

Ademas, un entorno social negativo provoca un menor uso del espacio
publico, debido también a la sensacion de inseguridad, lo que produce
que aumente el aislamiento social en las situaciones de soledad no
deseada en ciertos colectivos (por ejemplo, entre las personas mayores).
Se agravan asi los casos de depresiones, ansiedad, abuso de sustancias
(farmacos y drogas) y merma de las capacidades cognitivas y motoras
por falta de estimulacion.

Un entorno social saludable fomenta una convivencia pacifica y
satisfactoria de la ciudadania en general del distrito. El fortalecimiento
de las redes sociales, tanto formales como informales, mejora el tejido
social, aumentando y ampliando la red de apoyo recibido y sentido por
los grupos poblacionales que son socialmente mas vulnerables; también

fomenta valores positivos, como la solidaridad.

La mejora del civismo y el uso adecuado de los espacios publicos
facilita su disfrute, siendo mas comodos y amables, y una reduccién
de los accidentes de trafico. Todo esto genera el aumento del bienestar
emocional y del estado de salud.
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El mal uso de los espacios publicos en este distrito esta relacionado

principalmente con la falta de ejecucion de la ordenanza municipal
sobre el uso de los espacios publicos (veladores, botellon y animales) v,
especificamente, con las conductas incivicas por parte de ciclistas que
circulan por espacios peatonales.

En el caso de la no aplicacion de la ordenanza, se atribuye a las
carencias en los sistemas de control; a la escasez de efectivos de la
policia municipal en el distrito y a la falta de medidas sancionadoras, que

no se prioriza todo el afo, solo en momentos puntuales (campanas).

A esto se suma la falta de concienciacion, en general, del uso de los
espacios publicos, tanto desde los comercios (veladores) como por parte
de personas propietarias de perros (excrementos) y ciclistas.

Es especialmente relevante en este distrito las conductas incivicas de
ciclistas, con la invasion de espacios publicos peatonales. Este problema
esta provocado por la falta de carriles bici en casi toda la zona centro.
El disefio y tamafio de las vias hace que peatones y ciclistas utilicen los
mismos espacios en muchas zonas del distrito.

Distrito Casco Antiguo 9
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Indicador Tasa de denuncias.

Definicion La tasa del sumatorio de las denuncias relativas a:
veladores, excrementos caninos, invasion de vehiculos
en zonas peatonales, consumo de alcohol en la calle,
vandalismo y ruidos, muestra una tendencia decreciente
para el 2023.

Calculo N° anual de denuncia por mal uso de espacios publicos
/ N° de denuncia por mal uso de espacios publicos del
2018.

Fuente Registros de denuncia de la policia local.

Propuestas | ¢ Creacién de campanas educativas y/o publicitarias

de accioén de concienciacion del uso de espacios publicos.

Informacién sobre las  consecuencias y
responsabilidades ciudadanas relacionadas con el
uso adecuado de los espacios publicos (difusion de
la normativa existente).

e Aumento de la presencia e intervencion de los agentes
municipales ante el cumplimiento de las normas
relativas al uso adecuado de los espacios publicos.
Y aplicaciéon de sanciones econdémicas ante el no
cumplimiento de las normas de convivencia y uso de
los espacios publicos (mayor control de velocidad y
uso de las vias).

e Implicacién ciudadana a través de la creacién de
medios de denuncia ante las conductas incivicas
(por ejemplo, teléfono gratuito).

e Estudio de la posibilidad de habilitar nuevos carriles
bicis.
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La existencia de personas mayores del distrito que viven en soledad de
forma no deseadatiene como causa fundamental el propio envejecimiento
de la poblacion. En este proceso se produce una pérdida de las redes
sociales por el fallecimiento de los allegados, o por la lejania de los
familiares. Ellos ven que la falta de ayudas para la conciliacion familiar
hace que no puedan cubrir esta necesidad de compafiia.

Con el envejecimiento, la pérdida de autonomia hace que la soledad se
viva como un problema, lo que se agrava cuando la persona sufre una
falta de recursos econdémicos, porque no pueden pagar una asistencia.
Estas situaciones son frecuentes ante la insuficiencia de recursos sociales
que cubren estas necesidades, ya sea desde el asociacionismo a través
de voluntariado o desde los servicios publicos, a través de las horas de

atencién domiciliaria.

La problematica se da, principalmente, por la carencia de una estrategia
de envejecimiento activo (no se planifica el proceso de envejecimiento
propio). La falta de gestion del tiempo y proyecto vital en la tercera y
cuarta edad provoca que muchas personas no sepan satisfacer las
propias necesidades sociales, aunque tengan salud y autonomia.

Es importante sefialar que desde los organismos publicos existe una
carencia de herramientas o mecanismos que identifiquen las situaciones

de soledad y aislamiento entre personas mayores.

Distrito Casco Antiguo 9
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Indicador Cobertura de las medidas desarrolladas.
Definicion Desarrollo anual de medidas para crear y/o fortalecer
las redes de apoyo, que beneficien al menos al 50% de la
poblacién de personas mayores del distrito para el 2023.
Calculo (N° de personas mayores de 50 afnos beneficiarias de
las medidas desarrolladas / Total de personas mayores

de 50 afios censadas en el distrito) X 100.

Fuente Fichas de medidas - Agendas anuales.

Propuestas e Deteccion de las situaciones de soledad desde las
de accién propias instituciones. Sistema de comunicacién a

las instituciones cuando se produzca la deteccion
de situaciones de soledad en personas mayores
por parte de la ciudadania.

e Campanas y actividades de acompafnamiento
e intercambio social intergeneracional. Red de
voluntariado para el acompafiamiento a las
personas mayores que viven solas con un formato
de banco del tiempo.

e Facilitar la conciliacién familiar para poder
acompahfar a las personas mayores de la familia.
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El entorno medioambiental implica todo lo que nos rodea, espacios
publicos y privados, desde los parques hasta los hogares, y todos los
aspectos fisicos que los componen; por esto cuando no es de calidad
se producen consecuencias negativas para la sociedad que los habita.

Cuando las vias publicas estan en mal estado de conservacién se
da un aumento de la accidentalidad, lo que conlleva pérdidas de salud
y consecuencias econémicas para las personas y familias que los
sufren. Sobre todo, cuando se producen dafios graves que implican
la dependencia de algun miembro del nucleo familiar, porque causa
una fuerte alteracion de la dinamica intrafamiliar. Cuando los espacios
publicos estan en mal estado, por problemas de suciedad, por ejemplo,

se produce un menor uso.

El entorno es también el disefio de los edificios, por ejemplo, los centros
educativos, donde se dan menor uso de los espacios abiertos (recreo)
cuando no hay elementos que mitiguen los efectos del clima extremo
que tenemos en algunas épocas del afo. Esto genera que el alumnado
sufra una pérdida de concentracion y, por lo tanto, de efectividad en los
estudios, pudiendo llegar a generarse problemas de salud, como son las
enfermedades de la piel.

Distrito Casco Antiguo y
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La mejora de la calidad del entorno fisico, tanto espacios publicos como
privados, del distrito genera un aumento del uso de dichos espacios por
parte de la poblacion general. Se fomentan las relaciones interpersonales
y se motiva la realizacién de actividad y ejercicio fisico, por ejemplo, a
través del incremento de los traslados andando o el juego en el patio de
los centros educativos.
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Puntos de acerado y asfaltado en mal estado

Existen en el distrito puntos de acerado y asfaltado en mal estado que
dificultan la movilidad de peatones y conductores. Una de las causas
detectadas es el deterioro que muestran por falta de reparacion y
mantenimiento por parte de la administracién responsable. Indicandose
como causa de estadejadezlano existencia de una partida presupuestaria
que cubra las necesidades del distrito en esta materia. La respuesta que
se da actualmente a estos problemas es a través del servicio ‘72 horas

REUR’, por lo que la solucion es temporal.

Hay también problemas que son estructurales, fruto del crecimiento de
la ciudad, que ha generado la existencia de calles muy estrechas, donde
el acerado es de 30 centimetros (0 no hay acerado). En estas zonas se ha
limitado la velocidad a 20 kildmetros por hora para que el peatén pueda
utilizar el asfalto, pero en muchas zonas donde se dan estas condiciones,
no se cumplen las normas de circulacién, y, ademas, no se produce un

control efectivo, ni sanciones, cuando esto ocurre.

Objetivo General 3.1 - Promocionar el arreglo de los puntos de
acerado y asfaltado en mal estado

Indicador Porcentaje de obstaculos para la movilidad.

Definicion El porcentaje de puntos, identificados desde la
administracion como obstaculos en el acerado y/o
asfaltado, importantes para la movilidad en el distrito, se
reduce al menos en un 50% para el 2023.

Calculo (N° de puntos arreglados / N° de puntos identificados)
X 100.
Fuente Fichas de medidas - Agendas anuales.

Propuestas e Calles con plataformas Unicas.

de accion o ) o
e Asfalto de colores paraindicar las vias con limitacion

de velocidad.

e (Camaras que registren las infracciones en zonas

especialmente sensibles a accidentes.
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Las carencias del acondicionamiento ambiental de los centros
educativos se refieren a una falta de adaptacion de éstos al clima de la
ciudad, que se esta haciendo mas extremo por los efectos del cambio
climatico. Hay problemas en el disefio y acondicionamiento de los
edificios, que carecen de sombreado, de espacios verdes, no se ha tenido
en cuenta el recorrido del sol en su edificacion y no tienen aparatos de
aire acondicionado en todas las aulas. Se puede aludir a una falta de
prioridad politica como causa de esta situacién, ya que, otros espacios de
trabajo, como la mayoria de los despachos de las instituciones publicas,
tienen sus sistemas de acondicionamiento.
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Indicador Tasa de centros educativos  correctamente
acondicionados.
Definicion La tasa de centros publicos de educacién primaria
y secundaria del distrito con un acondicionamiento
ambiental adecuado es superior a 1 para el 2023.
Calculo N° de centros acondicionados en 2023 / N° de centros
acondicionados en 2018.
Fuente Datos de los centros educativos de la Delegacion de
Educacion.
Propuestas e Aumento del arbolado de los centros educativos.
de accién

e |[nstalacién de aires acondicionados y toldos.
e Adaptar el calendario escolar al clima de la ciudad.

¢ Investigacién de soluciones sostenibles utilizando
el disefio de los edificios publicos.

e Sombreado en los patios (pérgolas con cubierta
vegetal)
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Problemas de suciedad en la via publica

El problema de suciedad en la via publica es un tema que preocupa
especialmente a la ciudadania del distrito. El andlisis de esta situacién

apunta a un origen multicausal.

Esta situacion es debida sobre todo a la falta de mobiliario urbano para
depositar la basura (contenedores y papeleras). A esto hay que anadirle
otros factores como: el tamafo de las vias, que impiden la colocacion del
mobiliario, y, la negativa de la ciudadania de tener contenedores bajo sus
hogares. Ello da lugar a quejas a la administracion para recolocarlos lejos
de su casa. Todo esto genera problemas de accesibilidad al mobiliario,
siendo distribuido de forma desigual o por tramos de hora en ciertas

Zonas.

También se da un mal uso de los contenedores, en parte por la propia
ergonomia, que hace que muchas personas que son mayores o con
limitaciones de movilidad no puedan usarlos adecuadamente. Ademas,
existe una falta de concienciacion y civismo ciudadano, derivadas de la
ausencia de modelos sociales de respeto a lo comun.

Por ultimo, se apunta al desinterés politico por este problema, como
causante de la falta de aplicacién de la normativa relacionada, y las
escasas sanciones ante las conductas incivicas o ilegales en relacién a

las basuras.

Objetivo General 3.3 - Promocionar un comportamiento civico

limpio en los espacios publicos del distrito

Indicador Cobertura de las medidas desarrolladas.
Definicion Las medidas desarrolladas para reducir la suciedad
afectan anualmente al menos al 50% de la poblacién del
distrito para el 2023.
Calculo (N° anual de personas receptoras / Total de personas
censadas en el distrito) X 100.
Fuente Fichas de medidas - Agendas anuales.
Propuestas e Distribucién mas equitativa y homogénea de los
de accion contenedores a lo largo de la geografia del distrito.

Implementar la recogida selectiva de los residuos.

Concienciacion desde la infancia de la importancia

de la limpieza de los espacios publicos.

Aumentar las campafias publicitarias de
concienciacion e informacion, con mensajes mas

impactantes.
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La existencia de desigualdades socioecondmicas supone que hay
personas o grupos de personas que no tienen acceso a los mismos
recursos econdmicos, educativos y sociales, ya sea por no tener
un poder adquisitivo suficiente o por pertenecer a algun grupo social
desfavorecido.

Los problemas socioecondmicos provocan un mayor consumo de
productos baratos y de menor calidad; cuando estos productos son
de alimentacion favorece la aparicion temprana de enfermedades
cardiovasculares y obesidad; siendo estos, factores causantes del
aumento del gasto sanitario (camas hospitalarias, gasto farmacéutico).

Por ultimo, provocan dificultades para cubrir las necesidades basicas.
Esto da lugar a situaciones de pobreza energética, dificultades para
acceder en igualdad de condiciones a las oportunidades educativas
(excursiones, actividades culturales, profesores de apoyo, etc..), falta de
higiene, y aparicién de enfermedades tanto fisicas como mentales.

Con una sociedad econémicamente mas equitativa se reducen las
desigualdades sociales. La ciudadania en general disfruta de una mejor
calidad de vida, sin obstaculos de acceso a los recursos educativos y
de ocio. Ello favorece una mejor salud, fisica y mental, reduciéndose el

gasto sanitario.
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El problema identificado es la lentitud en la ejecucién del Programa
Individual de Atencién (PIA). Informe elaborado por los Servicios Sociales
correspondientes donde se recogen las modalidades de intervencion
mas adecuadas a la persona en funcion de los recursos previstos en
la resolucion para su grado de dependencia reconocido. Los motivos
fundamentales son sobre todo la falta de recursos humanos y econémicos
para gestionar e implementar de forma efectiva las prestaciones
reconocidas.

Distrito Casco Antiguo

Plan Local de Salud de Sevilla
2019/2023

Indicador Tasa de cobertura del SAAD.
Definicion La tasa de ejecucion de prestaciones reconocidas en
los PIA muestra una tendencia creciente para 2023.
Calculo N° de personas percibiendo prestaciones / N° de
personas con PIA.
Fuente Registros del SAAD.
Propuestas e Aumentar la plantilla de los centros sociales.
de accién

e Aumentar la dotacién presupuestaria.

65



NOS DO

AYUNTAMIENTO DE SEVILLA

Bienestar Social y Empleo

Direccion General de Salud Pblica
y Proteccion Animal
Servicio de Salud

En el distrito se encuentran actualmente personas en situacion de

Distrito Casco Antiguo

Plan Local de Salud de Sevilla
2019/2023

Cobertura de las medidas desarrolladas.

Desarrollo anual de medidas para la mejora de la
insercion socio laboral, que beneficien al menos al 50%
de la poblacién registrada por los servicios sociales del
distrito como demandantes de algun tipo de recurso y/o
ayuda social para 2023.

(N° de personas beneficiarias de las medidas
desarrolladas al afo / Total de personas registradas por

los servicios sociales del distrito al afio) X 100.

Fichas de medidas - Agendas anuales.

pobreza, con problemas para cubrir sus necesidades basicas. Estas Indicador
personas han llegado a esta situacién porque sufren una falta de recursos Definicion
econdmicos o han realizado una mala gestion de estos.
Esa falta de recursos econdmicos viene dada o por situaciones de
desempleo o por dependencia a unas prestaciones sociales que resultan
insuficientes (pensiones de viudedad o minusvalia). Calculo
Por ultimo, la mala gestion de los recursos econdémicos puede deberse
a situaciones de adiccidn, elevando el gasto por encima de los ingresos,
o por una falta de capacidad personal para la gestidon de la situacion Fuente
econdémica (deudas, hipotecas altas, etc.). PropResiis
de accién

e Apoyar desde cada institucion las medidas de
insercion laboral que se desarrollan en el ambito del
distrito.

e Apoyo fiscal a empresa que desarrollen programas
de insercion laboral.

e Control del fraude y de la economia sumergida.

e Crear politicas econdmicas de igualdad.
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Las personas se quedan sin hogar, en muchos casos, por haber
sufrido crisis econdmicas y familiares que no se han resuelto. Aunque
la casuistica entre este colectivo es muy heterogénea, existiendo
también personas con problemas mentales, de consumo de sustancias,
0 personas inmigrantes no regularizadas. Estas personas pernoctan
en espacios publicos del distrito porque en él, o en zonas limitrofes, se
localizan los recursos de atencion a las necesidades de este colectivo
(comedores o albergues).

Distrito Casco Antiguo 9
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Indicador Media de personas en situacién de 'sinhogarismo'
registradas en el distrito.

Definicion La media del nimero de personas en situacién de
‘'sinhogarismo' registradas en los distintos servicios de
atencion al colectivo se reduce en relacién con el dato
de 2018.

Calculo Sumatorio de los datos de los distintos registros / N°
total de registros.

Fuente Registros de servicios sociales, comedor, albergue y
centros de salud.

Propuestas e Redistribuir, de una forma mas homogénea, por la

de accién ciudad los recursos para personas sin hogar.

e Mejorar la coordinacion interinstitucional, a nivel
autondmico y estatal.

* Aumentar los programas de tratamiento y mediacion

familiar.

e Mejorar los recursos de intervencion ante la crisis
vital, cuando han fallado en las intervenciones
preventivas.
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5. Plan de comunicacion

La comunicacién del PLS se concreta en dos areas, por un lado, la
coordinacion entre las personas integrantes (Comunicacion Interna) y por
otro lado, la divulgacion e informacion a la ciudadania (Comunicacion

externa).
5.1. Comunicacion interna

La comunicacion entre las personas integrantes de los diferentes grupos
motores se realiza principalmente en forma de reuniones presenciales,
convocadas con antelacién y con un orden del dia, por parte de la secretaria
del grupo.

Para el intercambio de informacion previa y/o posterior a estas reuniones,
se utiliza el correo electréonico como medio principal, existiendo un listado
de contactos de cada GM. A efectos de coordinacion, se solicita los datos
de contacto a todas las personas asistentes a las reuniones, y se mantiene
un registro de ellas.

Distrito Casco Antiguo 9

Plan Local de Salud de Sevilla
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En cada reunién de trabajo, se levanta un acta, que luego sera validada
por todas las personas asistentes. La persona encargada de esta tarea
sera por defecto la persona que ejerce las funciones de secretaria del GM,
aunque podra designarse otra persona en caso de su ausencia. Se utiliza
la grabacién en audio de la reunién en caso de que nadie quiera o pueda

asumir esta funcion.

5.2. Comunicacion externa

La divulgaciéon de las medidas realizadas, asi como otra informacion
relevante derivada del trabajo del GM, se difunde por los medios propios

de las instituciones involucradas.

Se crean herramientas de divulgacion para dotar de identidad a las
distintas acciones que se lleven a cabo desde la Red Local de Accién en
Salud de Sevilla.
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Logotipo: El PLS de Sevilla cuenta con su propio logotipo. El Arbol Web: La informacién relativa al PLS, tanto documentos como eventos, se
RELAS con el nombre en su base. Este distintivo se incluye en todas las  publica en la pagina del Servicio de Salud del Ayuntamiento.
actuaciones y documentacioén se realicen en relacion al PLS.

llustracion 22: Logotipo del PLS de Sevilla.

Imagen de la web del Servicio de Salud del Ayuntamiento de Sevilla.

NO{DO [servicio ok sarun uscarenclstto Q

’ AYUNTAMIENTO cupAD SERVICIOS. ACTUALIDAD. ATENCION CIUDADANIA SEDE ELECTRONICA
“ o~ —e—
= & 7 5

& wwwsevila.org nicio / Plan Local de Salud

O Plan Local de Salud

Informes de Salud 2017 Perfiles de Salud 2018

SALUD LOCAL)

SEVILLA
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Diptico: Se ha elaborado un folleto informativo sobre el PLS para su

divulgacion en actos publicos.
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llustracion 23: Cara frontal del folleto editado para el PLS de Sevilla.

BASADO EN
LOS DETERMINANTES
DE LA SALUD

Los determinantes de la salud son todos aquellos
factores socioculturales, educativos, econémicos,
de estilos de vida, redes de apoyo y familiares ...
que influyen en nuestro bienestar de forma
cotidiana. Se estima que nuestro estado de salud
depende en un 70% de estos factores, frente aun
15% que suponen los factores biolégicos.

Por lo tanto...

ST LOS PRINCIPALES DETE&HIWA!ITES‘ DE
LA SALVD SON SOCIALES, TAMBIEN DEBEN
SERLO LAS SOLVCIONES'

MIcHAEL MARMOT
INTERSECTORIAL

En su elaboracién e implementacidn participan
personas que realizan su actividad en distintos
sectores como el sanitario, educativo, deportes,

igualdad, seguridad publica, urbanismo, movilidad...

trabajando de forma coordinada a través de
reuniones y talleres donde se crean sinergias y
redes de trabajo.

PARTICIPATIVO

La participacion ciudadana esta en la base del
Plan Local de Salud de Sevilla. Son las personas
que viven en la ciudad, las que realmente saben

cuales son los aspectos de su entorno que
dificultan y facilitan poder disfrutar de un
estado 6ptimo de salud. Se han realizado 50
grupos de ciudadania donde han participado
menores, jovenes, personas adultas y mayores,
teniendo en cuenta la equidad de género.

LA SALUD ES VN ESTADO
DE COMPLETO BIENESTAR
FISICO, MENTAL ¥ SOCIAL,

Y NG SBLO LA AVSENCTA

DE ENFERMEDADES

DELEGACION DE BIENESTAR
SOCIAL Y EMPLEO

Direccién General de Salud
Publica y Proteccién Animal

Servicio de Salud

Hogar Virgen de los Reyes
C/Fray Isidoro de Sevilla, 1
CP: 41009 - Sevilla

+34-955.47.29.03
WWW.SEVILLA.ORG

PLAN
LOCAL DE
SALUD

2019 - 2023

SALUD LOCAL

([ seviLLA )

NO;DO

AYUNTAMIENTO DE SEVILLA

Bienestar Social y Emplec

Plan Local de Salud de Sevilla

70



AYUNTAMIENTO DE SEVILLA

Bienestar Social y Empleo

Direccion General de Salud Piblica
y Proteccion Animal
Servicio de Salud

Distrito Casco Antiguo

llustracion 24: Cara posterior del folleto editado para el PLS de Sevilla

La metade este plan es mejorar la
salud de la ciudadania abordando los
problemas y necesidades que se han
identificado y priorizado en cada uno de
los determinantes de la salud.

Esto significa...

Mejorar nuestro estilo de vida.
Favoreciendo habitos de
alimentacion saludable,
promoviendo la actividad fisica y
reduciendo el consumo de
tabaco, alcohol y otras drogas.

Cuidar nuestro entorno.

Creando espacios puhlicos

agradables, que favorezcan el

gjercicio fisico y las relaciones

sociales, y promoviendo el buen

uso de los sistema de limpiezay

la recogida de los excrementos

de mascotas.

Crear un entorno social
positivo. Cuidando nuestras
relaciones sociales y nuestros
espacios de convivencia.
Especialmente en los
contextos educativos, por su
gran impacto a lo largo de
todo el ciclo vital.

Eliminar las desigualdades
socioecondémicas. Trabajando
para mejorar la situacién de las
familias que estan en situacion
de exclusién social o en riesgo
de estarlo, mejorando su
insercion socio-laboral.

NUESTRO CAMINO

EVALUACION

DE LOS RESULTADCS
DE LOS PLANES DE
SALUD

ELABORACTON DE AGENDAS ¥
SUS EVBLUACIONES

APROBACION DEL PLAN
DE SALUD DE LA
CIUDAD Y SUS
DISTRITOS

FEBRERO

2019

ELABORACION DE LOS
PLANES DE ACCION
OCTUBRE
2018 ;
PRIORIZACION DE LOS
PROBLEMAS
IDENTIFICADOS
MAYO T—
2018
PERFILES DE CRLUD

GRLECS DF PARTICIPACION
CTIDADANA

FORMACION PARA LA
IDENTIFICACION DE
LAS NECESIDADES
SENTIDAS POR LA

OCTUBRE CIUDADAN(A

2017
CREACION Y
FORMACION INICIAL DE
LOS GRUPOS MOTORES
JUNIO

2017
TFORMES DE SHLID

ACUERDO DE
COLABORACION CON
LA CONSEJERIA DE
SaLUD

Plan Local de Salud de Sevilla

2019/2023
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7. Glosario de términos y acronimos

Salud en Todas las Politicas (STP): adoptar un enfoque integral de
las politicas publicas en el que se tengan en cuenta sistematicamente
las repercusiones en salud de las decisiones politicas, se promuevan
las sinergias entre los distintos sectores y se prevean los efectos
perjudiciales, con el fin de mejorar la salud de la poblacion.

Accion Local en Salud (ALS): es una manera de llevar la Salud
en Todas las Politicas al nivel local y comprende un conjunto de
actuaciones orientadas a situar la politica y las acciones de salud
(prevencion, promocion y proteccion) en el escenario mas cercano a
la poblacién, posibilitando las sinergias de las politicas publicas, la
implicacién del sector privado y de la ciudadania, con el liderazgo de
los gobiernos locales. Su instrumento es el PLS.

Desigualdades sociales en salud (DSS): son las diferencias en
salud entre los grupos de la poblacion, las consideradas sistematicas,
evitables e injustas. Sus causas estan en las estructuras sociales y en
las instituciones politicas, econdmicas y legales que actuan sobre los
distintos grupos de poblacion.

Distrito Casco Antiguo 9
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Determinantes de la salud (DS): la OMS los define como el «Conjunto
de factores personales, sociales, politicos y ambientales que
determinan el estado de salud de los individuos y las poblaciones».
Los determinantes de la salud pueden verse influidos por decisiones
personales, comerciales o politicas, y pueden ser factores positivos o
negativos para la salud. Lalonde, M. clasifica los determinantes de la
salud en: biologia humana, estilos de vida, medio ambiente y sistema

de asistencia sanitaria.

Red Local de Accion en Salud (RELAS): denominacion de la
estrategia de la Consejeria de Salud para la salud local.

Red Local de Salud: es una articulacion comunitaria para trabajar
los problemas de salud locales; es una estructura operativa de accion
intersectorial en un espacio comun, contando con la participacion
de la ciudadania y estableciendo relaciones entre las personas, los
grupos y la comunidad, asi como la conexién entre las instituciones y
otras entidades territoriales. Esto posibilita el desarrollo de actividades
conjuntas y facilita una colaboracién de forma estable y sistematica,
evitando duplicidades y potenciando el trabajo en conjunto. La Red
se organiza en grupos de trabajo que son coordinados a su vez por
las distintas personas integrantes del GM. Se va tejiendo a lo largo de
todo el proceso de desarrollo de la Accién Local en Salud, a través

del PLS y es abierta, dinamica, horizontal y flexible.
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Metodologia RELAS: metodologia resultante de la experiencia del
pilotaje del “Desarrollo de la Red Local de Accion en Salud” mediante
la alianza con los gobiernos locales para que incorporen la perspectiva
la salud en sus agendas politicas, en un marco de gobernanza local y
liderando en el territorio las diferentes acciones que conducen a una
mejor salud y calidad de vida de la poblacién.

Plan Local de Salud (PLS): instrumento basico que recoge la
planificacion, ordenacion y coordinacion de las actuaciones que se
realicen en materia de salud publica en el ambito de un municipio
(Ley 16/2011 de Salud Publica).

Perfil de Salud Local (PSL): es el “informe de salud local” basado
en los determinantes de la salud que identifica los problemas y
necesidades de salud, asi como los recursos y activos existentes en
la comunidad, ofreciendo conclusiones y recomendaciones sobre
las posibles actuaciones a emprender en una determinada localidad.
Es el producto de un proceso de trabajo y de reflexion compartida
intersectorial, interdisciplinar y participativa.

Plan de Accion (PA): es la fase del proceso en la que se definen las
lineas estratégicas y los objetivos y se organizan las acciones y los

recursos para la mejora de la salud de un municipio.
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Grupo Motor (GM): es un equipo de personas de diferente perfil
(técnico, politico, ciudadania) referente de la gestién del proceso de
desarrollo de la Accion Local de Salud en el municipio y encargado
de impulsar, coordinar y desarrollar el PLS.

Grupo Motor Territorial (GMT): el GM que se ha establecido en cada
uno de los distritos de Sevilla.

Grupo Motor Ejecutivo (GME): el grupo de coordinacion técnica

para el PLS de la ciudad.

Grupo Motor Politico (GMP): el grupo de representacion politica
incluidos en el PLS.

Unidad de Gestion Clinica (UGC): unidad funcional de gestién del
Servicio Andaluz de Salud.

Unidad de Trabajo Social (UTS): unidad funcional de los servicios

sociales comunitarios.

Unidad de Promociéon de Salud (UPS): equipo de profesionales de
la promocién de salud del ayuntamiento de Sevilla que hay en cada
uno de los distritos de la ciudad.

74



AYUNTAMIENTO DE SEVILLA

Bienestar Social y Empleo

Direccion General de Salud Pblica
y Proteccion Animal
Servicio de Salud

8. ANEXOS

Anexo 1: Ficha de Medidas

DATOS:

Distrito Casco Antiguo

¢La medida responde especificamente al objetivo especifico?

Plan Local de Salud de Sevilla
2019/2023

e Si, solo para este objetivo.

e No, persigue varios objetivos, pero este es principal.

* No, persigue varios objetivos, y este es secundario.

¢La medida se ha ejecutado en el tiempo planificado?

e Si

e No en tiempo, pero si a tiempo.

NOMBRE:

e A destiempo.

¢ Se han beneficiado las personas previstas?
(Beneficiarios directos: Personas beneficiadas/ personas previstas * 100)

DESCRIPCION:

e 100% - 75%

e 75%-25%

RESPONSABLES/REFERENTES:

RECURSOS NECESARIOS:

e 25%-1%

La accién se ha realizado de manera satisfactoria

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

POBLACION BENEFICIARIA:

Se han alcanzado los resultados esperados

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

La implicacién de los distintos agentes ha sido buena

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

La valoracién general de la accion es buena

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

PUNTUACION TOTAL:
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Anexo 2: Checklist Implantacion

1. Se han disefiado agendas Si NO

2. Las distintas actividades, programas y proyectos de la Agenda estan relacionadas con su linea estratégica, objetivos Si NO
generales y especificos

3. Se ha disefado una hoja de ruta con su cronograma Si NO

4. Las medidas propuestas contemplan la participacion activa de los diferentes grupos afectados por las desigualdades Si NO
en salud

5. {Coémo ha sido el nivel de participacién de la Red local?

e El papel de la ciudadania es sélo a nivel de recibir informacion BAJO

e | aciudadania colabora y toma decisiones MEDIO

e |a ciudadania planifica, gestiona y evalua las acciones ALTO

6. Se han disefado y consensuado las acciones concretas de forma conjunta entre el Grupo Motor y los Grupos de Si NO
Trabajo

7. La agenda se ha presentado a las personas que han participado en su elaboracion Si NO

8. La agenda se ha difundido en los medios municipales propios (radio, web, blog, redes sociales, app...) Si NO

9. Se ha distribuido algin documento de la agenda Si NO
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