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Resumen ejecutivo

La regién Latinoamericana es una de las mas desiguales del mundo desde la perspectiva de
ingresos. Durante el siglo XX se ha ido comprendiendo mejor la relacion entre las condiciones de
vida de las personasy su estado de salud, la salud como un producto social. El logro de una mejora

en la situacion de salud de los grupos y poblaciones implica no solo acceso a servicios de salud.

La Red de las Américas para la Equidad en Salud (HENA) es una plataforma regional
multidisciplinaria donde interactuan diferentes areas de especializacién y conocimiento en
investigacion, docencia y accién social, con una diversidad de visiones estratégicas y politicas a
escala multinivel (local, nacional, regional y global). La RAES promueve la construccidon de
conocimientos con potencial de impactar las politicas publicas desde el enfoque de Equidad en
Salud, articulando el trabajo de investigadores y expertos de la region con el trabajo de diferentes
actores clave, organizaciones, entidades y otros grupos vinculantes de un dmbito multi- légica

sectorial.

En relacién con la Secretaria Técnica del HENA, y en cumplimiento del objetivo general, se logré
consolidar un equipo de trabajo, ademas de promover relaciones con otras organizaciones y
grupos vinculados a la Red, se han establecido reuniones de trabajo con el equipo de la secretaria
técnica y diversos actores, también se han realizado convenios de cooperacidn entre la
Universidad de Costa Rica y socios estratégicos. Ademas, para promover la difusién de
informacidn y conocimiento sobre Equidad en Salud en la Regidn de las Américas, la Secretaria

Técnica de la RAES ha apoyado y participado en diversas actividades.

Para lograr los objetivos que son la razén de ser de la Red, se han desarrollado proyectos y un
arduo trabajo con diferentes actores, logrando tener un impacto en la Regién y un mayor
posicionamiento de la Red. Algunos de estos proyectos siguen en procesos de desarrollo y

construccion.



Antecedentes

La regién Latinoamericana es una de las mas desiguales del mundo desde la perspectiva de
ingresos: el 10% de los segmentos mas ricos de la poblacidn capta 22 veces mas de la renta
nacional que el 10% mas pobre: el 1% de los mas ricos concentra el 21% de los ingresos de la
totalidad de la economia, esto representa aproximadamente el doble de la media del mundo
industrializado; las diferencias en los ingresos es una de las diversas formas de manifestar la
desigualdad, junto con el género, la raza y la etnicidad, que constituyen importantes
determinantes del acceso a la atencion de la salud, la educacién, el empleo y el sistema legal

(Banco Interamericano de Desarrollo [BID], 2020).

Durante el siglo XX se ha ido comprendiendo mejor la relacidn entre las condiciones de vida de
las personas y su estado de salud, la salud como un producto social, en otras palabras, el estudio
de los Determinantes Sociales de la Salud (DSS), lo cuales se definen segun la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) como “las circunstancias en que las personas nacen crecen, viven,
trabajan y envejecen, incluido el sistema de salud. Esas circunstancias estan estrechamente
relacionadas con la distribucién del dinero, el poder y los recursos a nivel mundial, nacional y
local, que depende a su vez de las politicas adoptadas” (WHO, n.d.). A su vez, estas situaciones

estan permeadas por fuerzas econdmicas, sociales, normativas y politicas (Marmot, et al, 2008).

El logro de una mejora en la situacidn de salud de los grupos y poblaciones implica no solo acceso
a servicios de salud, sino también acciones sobre los Determinantes Sociales de la Salud; en este
sentido, la relacién entre las caracteristicas de la sociedad y la salud es tan estrecha que la salud
y la equidad en la salud representan importantes marcadores del progreso de la sociedad. Una
sociedad que responde a las necesidades de sus miembros de forma equitativa probablemente
sea una sociedad con un alto nivel de salud de la poblacién e inequidades en la salud

relativamente pequenias (OPS, 2019, p.4).

A nivel internacional, Solar e Irwin propusieron un modelo en el que incluian DSS desde los niveles

llamados “proximales” hasta los mas “distales” (Solar e Irwin, 2010). Los niveles proximales



(microdeterminantes) son aquellos asociados a variables del nivel individual, que incluyen
algunos factores biolédgicos, como el sexo o el caudal genético. Dentro de los determinantes
intermedios, se mencionan las circunstancias materiales, psicosociales, factores conductuales, la
cohesidn social, asi como el sistema de salud. Los niveles mas distales (macrodeterminantes) se
definen como “aquellos atributos que generan o fortalecen la estratificacion social y definen la
posicién socioecondmica de las personas” (Organizacién Panamericana de la Salud, 2012), es
decir, son elementos que pueden afectar la salud desde la estructura socioecondmica (Solar e
Irwin, 2010). Asi, se admite que, de acuerdo con las caracteristicas histdricas y culturales de las
naciones, los DSS pueden afectar de manera diferenciada la salud de las poblaciones (Daniels et

al, 1999).

Desde el enfoque de los DSS se considera la multifactorialidad que explican la salud de las
poblaciones, asi como identificar sus estados de salud diferenciados de acuerdo con sus
caracteristicas sociales y econdmicas. Segun Whitehead y Dahlgren (2007), las inequidades
sociales en salud (ISS) se refieren a las diferencias sistematicas, socialmente producidas,

remediables e injustas en el estado de salud entre diferentes grupos sociales.

El hablar de equidad en la salud requiere valorar a todos por igual con esfuerzos centrados y
continuos de la sociedad para abordar las desigualdades evitables, las injusticias histdricas y
contemporaneas, y la eliminacidon de las inequidades en salud. Segun Braveman (2014), la
equidad en salud significa justicia social en salud; lo que refiere a nadie se le debe negar la salud
por pertenecer a un grupo que historicamente ha estado econémica o socialmente en

desventaja.

Siendo a su vez requerido aproximarse desde la mirada de la salud global, en tanto, las
poblaciones que histdricamente han sido marginadas o pertenecientes a los estratos mas bajos
de la sociedad son mas vulnerables a enfermarse, a presentar una discapacidad, y/o morir, con
vidas que transcurren en viviendas que no reunen las condiciones necesarias en saneamiento,
acceso a agua, y seguridad, asi como trabajos con mayor precarizacion e informalidad, no
cuentan con aseguramiento o con importantes barreras de acceso a los servicios de salud

(Braveman, 2014).



Lo cual enfatiza en la importancia de avanzar hacia el reconocimiento de estas inequidades en
salud, y que no seran subsanadas si no se concretiza el abordaje de salud y sus determinantes,
en todas las politicas, como enfoque para la formulacion de politicas que considera
sistematicamente las implicaciones para la salud de las decisiones en todos los sectores,
buscando sinergias y evitando los efectos nocivos para la salud de las politicas fuera del sector

de la salud para mejorar la salud de la poblacién y la equidad sanitaria (OPS, 2014).

Las ISS son las diferencias de salud entre grupos que, por su naturaleza social, se consideran
injustas (Whitehead, 1992); también se han definido como “un estado particular de salud que
estd estrechamente relacionado con las desventajas econdmicas, sociales o ambientales. Las
inequidades en la salud afectan adversamente a grupos de personas que han experimentado
sistematicamente mayores barreras sociales o econdmicas para la salud en funcion de su grupo
racial o étnico, religién, estatus socioecondmico, género, edad o salud mental; discapacidad
cognitiva, sensorial o fisica; orientaciéon sexual o identidad de género; ubicacién geografica, u
otras caracteristicas histéricamente vinculadas a la discriminacién o exclusién” (Healthy People,

2020, n.d.).

Al hablar de la equidad en salud no podemos dejar de lado temas tan importantes como lo es el
colonialismo, con el cual la salud se ve dominada e influenciada de manera negativa por intereses
comerciales, politicos o culturales que pueden perjudicar el bienestar de las poblaciones.
Ademas, se instala la supuesta superioridad de la civilizacidon blanca-europea y se establecen
criterios de alterizacién, buscando cambiar la historia de un lugar, su lenguaje y toda experiencia

previa a la colonizacién.

El colonialismo hace mas distante el logro de la equidad en salud, mostrando la relevancia que
tiene la lucha en pro de la descolonizacidn, la cual busca transformar la atencién y la investigacion
médica para que sean mas inclusivas, justas y culturalmente sensibles, reconociendo vy
abordando las injusticias histdricas y contempordneas en el ambito de la salud. Esto implica
reconocer y rectificar las desigualdades y las injusticias sistémicas que a menudo estan arraigadas

en las politicas de salud, la investigacidén médica y las practicas clinicas.



Desde los contextos latinoamericanos se reconoce dentro de las poblaciones vulnerables,
aquellas que han sido histérica y sistematicamente excluidas de los sistemas de poder y riquezas;
en atencién a esta perspectiva, las poblaciones indigenas, afrodescendientes, personas con
discapacidad y los migrantes son poblaciones a las cuales se les debe dar un seguimiento cercano
en términos de vigilancia para la equidad en salud (OPS, 2008; Fantin y Barboza-Solis, 2020;

Tamayo et al., 2018; Fantin et al, 2019a).

En este escenario, regionalmente se ha avanzado paralelamente en colocar la importancia del
abordaje de los determinantes e inequidades en salud desde el enfoque de la Salud Global, como
marco emergente en la regién de América Latina abocado a producir resultados publicos y
durables en salud y bienestar social; es decir, proveer herramientas Uutiles para subsanar las
inequidades, aprovechando similitudes, sinergias e intereses comunes y el conocimiento popular
de la region. Se comprende la Salud Global tanto como campo de conocimiento y como ambito
para la accion, que permite abordar la salud como un tema de justicia social, derechos humanos,
equidad, bien comun, respecto a la idiosincrasia, multiculturalidad, plurietnicidad e identidad de

nuestros pueblos (Solimano y Valdivia, 2014).

En este sentido, la equidad en el acceso a la salud, derivada de la justicia social, como imperativo
ético de la Salud Global, esto ha estado enmarcado en el esfuerzo por establecer una identidad
regional propia, contextualizada en la realidad social, histdrica, politica y econdmica de los paises
de la regidn, con el fin de abordar de manera efectiva las desigualdades existentes al interior y
entre los paises, constituye uno de los desafios prioritarios para Salud Global en Latinoamérica

(Solimano y Valdivia, 2014).

Através de los afos la conceptualizacion y complejizacién de la salud se ha ido desarrollado segun
el devenir histérico de las regiones del mundo, los paises y sus habitantes. Conforme se ha
avanzado en nuevos entendimientos sociopoliticos y econdmicos de la misma, también ha
conllevado a diversas definiciones de salud publica, salud internacional y salud global. Previo al
abordaje desde la salud global, en los paises se trabajaba principalmente desde la salud
internacional, varios autores concuerdan que este reemplazo de terminologia de salud

internacional a Salud Global corresponde a cambios en el enfoque que ha gestado en la



definicién, negociacién y conduccién de las agendas de cooperacién internacional, asi como al

rol de la OMS, y para nuestro ambito la OPS.

La salud global a nivel de América Latina tiene un gran aporte a su desarrollo al intentar
comprender factores globales que influyen en la salud de una poblacién con grandes inequidades
y continuos cambios sociales y econdmicos. Como enfoque de “Salud Global Latinoamericano”,
se debe asumir la perspectiva de la sociedad civil y establecer alianzas adicionales tanto con
organizaciones no gubernamentales (ONG) e instituciones académicas organizadas en
comunidades cientificas (comunidades epistémicas), como con coaliciones de politicas publicas

(advocacy coalitions) (Franco, 2016, p.129)

Es desde este escenario de la Salud Global, que se plantea favorecer los didlogos, reflexiones y
otras aproximaciones académicas cientificas y sociales, no solo a debates que analizan de forma
critica las relaciones entre lo “social” y la salud, que profundizan en el analisis de las condiciones
qgue explican la salud de las poblaciones desde distintas posturas como la determinacion social y
los Determinantes Sociales de la Salud (Morales-Borrero et al, 2013), sino también a los esfuerzos
qgue indagan en las relaciones entre Determinantes Sociales de la Salud y la equidad en salud
(Frenz, 2005), para orientar las acciones que buscan el maximo logro de salud para las

poblaciones humanas.

Partiendo de lo anterior, es importante resaltar los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS), que
se aprobaron en el afio 2015, como parte de una nueva Agenda universal proyectada hacia el
2030, impulsada por la Asamblea General de las Naciones Unidas y suscrita por 193 paises, entre
ellos Costa Rica, los cuales constituyen una estructura para lograr un escenario favorable en
términos de igualdad y bienestar entre los habitantes de un pais, la region y el mundo (Barrado,

2016).

El tercer Objetivo de Desarrollo Sostenible (ODS3) aprobado por Naciones Unidas en 2015
declara que los paises deben trabajar para garantizar una vida sanay el bienestar de cada persona
a todas las edades, independientemente de su género, religién, etnicidad, estatus
socioeconémico y otros factores (BID, 2020), pero como se ha mencionado anteriormente,

Latinoamérica en un escenario de profunda inequidad social, creciente informalidad laboral y



empleo precario, y un importante porcentaje de la poblacién viviendo en pobreza y pobreza
extrema, con Sistemas de Salud altamente fragmentados y segmentados, con pocas capacidades

para brindar cobertura universal y acceso real a la salud (Garcia et al, 2020).
Enfoque de Una Salud

Los enormes desafios ambientales y de salud en la actualidad, plantean la necesidad de aplicar
enfoques que aborden la salud humana desde visiones mds complejas y sistémicas, donde se
integran factores bioldgicos, medioambientales y otros Determinantes Sociales de la Salud aun
en estudio, por lo que es imperativo proponer un abordaje de las situaciones de salud desde una
investigacion de caracter transdisciplinario, en el que como plantean otros enfoque de
investigacion de Una Salud, se integra la participacién de diversos sectores y el conocimiento
experto de multiples investigadores, mas alld de los profesionales sanitarios tradicionales, para
incluir profesionales de planificacién urbana, las ciencias sociales, ambientales y politicas, entre
otras diversas disciplinas, asi como su aplicacion e interconexidn entre los niveles local, nacional

y global (Lebov, J., et al., 2017).

El enfoque de investigacion de Una Salud, establece un plano de mayores oportunidades para
repensar las multiples dimensiones y determinantes de un situacién desde una visién compleja,
asi como los factores de influencia que diversos sectores e investigadores pueden abordar, mas
alld de una accidn individual y fragmentada, se pretende avanzar en la aplicacion de disefios de
intervencion mas adaptados a dicha complejidad, la mejora en la comprensidn de los impactos,
asi como de las oportunidades para optimizar los abordajes en la salud de las poblaciones (Lebov,

J., et al.,2017).
Red de las Américas para la Equidad en Salud

La Red de las Américas para la Equidad en Salud (RAES), es una red multidisciplinaria cuyo
objetivo es promover el intercambio de conocimientos y la accion intersectorial para la equidad
en salud y los derechos humanos en las Américas (Castro et al, 2020). Cuenta con un Comité
Directivo que se conforma por una direccidn ejecutiva y una secretaria técnica responsable de
elaborar y ejecutar el plan estratégico de la Red. El Comité Directivo estd constituido por la Dra.

Rocio Sdenz de la Universidad de Costa Rica, como directora ejecutiva, ademas de la Dra. Arachu



Castro de la Universidad de Tulane, Estados Unidos de América, la Dra. Ximena Avellaneda del
Grupo de Estudios sobre la Mujer Rosario Castellanos, México, la Dra. Amy Ritterbusch de la
Universidad de California en Los Angeles, el Dr. Carlos Céceres de la Universidad Cayetano
Heredia, Peru, el Dr. Luiz AC Galvao de la Fiocruz, Brasil, el Dr. Pedro Mas del Instituto de
Medicina Tropical Pedro Kouri, Cuba y el Dr. Manuel Urbina en Investigacién en Salud vy

Demografia, México.

Desde el documento: “La Red de las Américas para la Equidad en Salud: inclusiéon, compromiso y
accion”, se expresan las siguientes caracteristicas: En su primera etapa, la RAES tuvo su sede en
la Universidad de California en Los Angeles, Estados Unidos y con el apoyo de fondos de
cooperacion de la Fundaciéon Robert Wood Johnson (RWIJF). A partir de 2020, la red se establecio
en el Centro de Investigacion en Cuidado de Enfermeria y Salud (CICES) de la Universidad de Costa
Rica, bajo el liderazgo de la Dra. Rocio Sdenz, desde donde forja alianzas con otras entidades
académicas y no gubernamentales, sociedades cientificas y organizaciones internacionales y se
ha continuado con el apoyo de la RWJF y fondos de cooperacidn para la etapa de transicidn

durante 6 meses, con miras a continuar el apoyo en la siguiente etapa de 3 anos.

Como se indica anteriormente, la presente actividad de investigacion se encuentra inscrita en el
Centro de Investigacién en Cuidado de Enfermeria y Salud (CICES), Universidad de Costa Rica, y
de acuerdo con el Sistema de Informacion de Proyectos (SIGPRQO), estd a cargo de las

investigadoras:

® Investigadora Principal: Dra. Rocio Sdenz Madrigal
® Investigadora Asociada: Dra. Ingrid Gdmez Duarte
e Investigadora Asociada: Licda. Karol Rojas Araya.

Para esta etapa de transicion se ha definido un plan estratégico que integra los siguientes

elementos:



Imagen 1. Elementos constitutivos de la RAES: misidn, visidn, valores, principios, objetivo

general y objetivos especificos.

Red de las Américas para la Equidad en Salud

Mision: Promover el intercambio
de informacion, conocimientos y
colaboracion en el andlisis, el
diseno, la implementacion, el
monitoreo y la evaluacion de
politicas, programas y servicios
para la equidad en salud desde la
perspectiva de los derechos
humanos y el bienestar en las
Ameéricas.

Valores: conocimiento
cientifico, derechos

Vision: Ser la red de
referencia global para la

promocion de la equidad en
salud desde la perspectiva de

los derechos humanos y el
bienestar en las Ameéricas.

humanos, diversidad,
equidad, inclusion social,
perspectiva de género,
riqueza multicultural,

salud universal,
solidaridad.

Principios: libre adhesion
y retiro voluntario de
quienes la constituyen;
derecho a voz y voto; no
discriminacion racial, de
género, religiosa e
igualdad de derechos y
obligaciones de quienes
la constituyen; fomento
de cooperacion entre sus
constituyentes.

Objetivo general: Generar y difundir conocimientos y propuestas de politicas, programas y
servicios para la equidad en salud desde la perspectiva de los derechos humanos y el bienestar en
las Américas.

Objetivo Objetivo
estratégico 1: estratégico 2:
Consolidar la Analizar los
RAES  en su impactos

relacién con otros sanitarios,
actores  locales, sociales, politicos,
regionales y ambientales y
globales econdmicos de la

vinculados con la
equidad en salud,

pandemia de
COVID19 y otros

Equipo: eventos adversos
Universidad  de e identificar sus
Costa Rica, efectos en la
Responsable: atencion de
Rocio Senz. poblaciones  de
mayor afectacion;
Equipo:  Arachu
Castro, Carlos
Caceres, Manuel
Urbina,
Responsable:

Carlos Caceres.

Fuente: elaboracién propia.

Objetivo
estratégico 3:
Compartir
experiencias
exitosas en el
desarrollo de
intervenciones en
los principales

problemas de
salud publica en la
regian,

considerando  la
determinacion  y
los determinantes
sociales, para
lograr respuestas
participativas v
comunitarias  en

salud; Equipo:
Ingrid Gomez,
Guto Galvao,
Pedro Mas,
Responsable:
Pedro Mas.

Objetivo
estratégico 4:
Analizar
vulneraciones de
derechos
humanos y del
derecho a la salud
de  poblaciones
histéricamente
marginalizadas;
incluye habitantes
en situacion de
calle y otras
comunidades que
dependen de los
espacios plblicos
y de la calle para
sobrevivir, Equipo:
Amy  Ritterbusch,
Luis Fernando
Solis,
Responsable: Amy
Ritterbusch.

Objetivo
estratégico 5:
Proponer
estrategias  para
asegurar el

acceso  a la
atencion  integral
de las mujeres
gestantes, con el
fin de reducir el

sufrimiento, la
morbilidad y la
mortalidad

materna ¥y

neonatal; Equipo:

Arachu Castro,
Ximena
Avellaneda, Rocio
Saenz,

Responsable:
Arachu Castro.

Objetivo Objetivo
estratégico 6: estratégico 7:
Examinar la Caracterizar  los
situacion de las planes de
fronteras y de los formacian y

actualizacion  en
equidad en salud
¥y bienestar para

maovimientos  de
poblacion en la
propagacion de la

pandemia de los recursos
COVID19 y otros humanos en el
eventos adversos campo de la
e identificar sus salud; Equipo:
efectos en las Ximena
poblaciones Avellaneda, Ingrid
migrantes; Gamez, Manuel
Responsable: Urbina,
Karol Rojas. Responsable:
Ingrid Gomez.

La RAES promueve un modelo multidimensional de andlisis: la determinacién y los determinantes

sociales de la salud y del bienestar, la salud en todas las politicas y la salud planetaria, perspectiva
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gue considera la interacciéon ponderada entre la humanidad y los sistemas naturales para
promocionar la salud, el bienestar y la equidad y alcanzar los Objetivos de Desarrollo Sostenible
(ODS) de la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible. Para ello es imprescindible implementar,
de forma intersectorial y colaborativa, politicas publicas de salud, educacidon y proteccién social
y contar con seguridad humana y la preservacion del planeta, y se requiere que las dimensiones
econdmica, social y ambiental —que constituyen los determinantes sociales de la salud— se
aborden de manera integrada. La RAES se sustenta en ejes tedricos que incluyen el concepto de
equidad en salud para que todas las personas tengan la oportunidad de alcanzar su mdaximo
potencial y que, ante la misma necesidad, tengan igualdad de acceso y de atencién de calidad en
salud, asi como en el de inequidad en salud o diferencias en salud que son “sistematicas, evitables
e injustas”. Los modelos analiticos y de intervencién para la equidad en salud de la RAES se
desarrollan desde varios enfoques, como la medicina social, la epidemiologia social, la
antropologia médica, la ecologia humana y la iniciativa “Una salud”, también conocida como
salud Unica o compartida, que consiste en resaltar la sinergia que existe al fomentar una mayor

cooperacion entre la salud humana, animal y ambiental.

La RAES mantiene alianzas con entidades académicas y no gubernamentales, con sociedades
cientificas y con organizaciones internacionales, como la Universidad de Costa Rica, el Grupo
Colaborador para la Equidad en Salud de la Universidad de Tulane, el Grupo de Estudios sobre la
Mujer Rosario Castellanos, la Universidad Peruana Cayetano Heredia, la Fundacién Oswaldo Cruz,
el Instituto de Medicina Tropical Pedro Kouri, la Universidad de California en Los Angeles,
Investigacion en Salud y Demografia, la Academia Nacional de Medicina de México, la
Organizacion Panamericana de la Salud, la Asociacion de Escuelas y Programas de Salud Publica,
la Alianza Latinoamericana de Salud Global, la Iniciativa Conjunta de Salud y Migracién, el
Instituto de Equidad en Salud del University College London, Partners for Advancing Health Equity
(PAHE Collaborative) y la Fundacion Robert Wood Johnson, ademas de organismos multilaterales.
El trabajo en red de los miembros de la RAES permite agilizar la investigacién concertada con
compromiso social y con planes de accién para el cambio social en aras de fomentar la inclusién
social, la equidad en salud y los derechos humanos en las Américas. Los vinculos que la RAES

establece con otras instituciones permiten desarrollar planes de formacion y actualizacion de los
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recursos humanos en salud y monitorear y evaluar las intervenciones encaminadas a lograr la

equidad en salud.
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Alcance y periodo del informe
Fecha de inicio: 01 de enero del afio 2023

Fecha de finalizacion: 31 de diciembre del afio 2023

Justificacion

Debido al llamado que hacen los organismos internacionales en salud para afrontar los desafios
de salud en la actualidad, aplicando enfoques que aborden la salud humana desde visiones mas
complejas y sistémicas, integrando los Determinantes Sociales de la Salud, proponiendo un
abordaje de las situaciones de salud desde una investigacion de caracter transdisciplinario, que
integra otros enfoques de investigacion asi como la participaciéon de diversos sectores y el
conocimiento experto de multiples investigadores, que ademads de los profesionales sanitarios
tradicionales, se incluyan profesionales en otras areas de conocimiento, actuando en los niveles

local, nacional y global (Lebov, et al, 2017).

En este marco se pretende generar productos desde su plan estratégico, derivados de la
investigacion en las areas de accién de la Red, que permitan consolidar una Red dedicada a la
investigacion sobre la Equidad en Salud liderada desde la Universidad de Costa Rica, como una
actividad de investigacidn en el Centro de Investigacion en Cuidado de Enfermeria y Salud (CICES,)
la cual viene a fortalecer las funciones propias del Centro de Investigacion asociadas a generar
conocimiento cientifico que contribuya en la formulacién y desarrollo de las politicas y practicas
de salud; disefiar estrategias para que el conocimiento generado tenga repercusion en las
politicas y practicas de salud; promover la transferencia de resultados de investigacion en el area
de la salud mediante la divulgacién, difusidn y diseminacion cientifica; colaborar con la formacién
a nivel de grado y posgrado, asi como con la capacitacidén del recurso humano en investigacién
en Enfermeria y Salud; desarrollar la vinculacién a nivel nacional e internacional mediante
alianzas estratégicas que fortalezcan la produccion del conocimiento y el crecimiento de la

disciplina; y desarrollar, a partir de la investigacién, la accién social en salud.

También se resaltan los esfuerzos globales para abordar los determinantes sociales y las

inequidades en salud, organismos como la OMS/OPS han destacado la importancia de fortalecer
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y crear redes sociales para la cooperacion y relaciones entre los actores participantes, promover
un espacio académico para la divulgacién de resultados de investigacidn y planes de accion en
los diversos determinantes de la salud e identificar los retos de la Agenda 2030y los 17 ODS, que

cada uno de ellos es un determinante social.

Desde esta perspectiva, la Universidad de Costa Rica ejerce la presidencia de la Red, conformada
por diversas universidades y organizaciones de América, y constituye uno de los principales
espacios de intercambio y construccién conjunta para atender los desafios de los determinantes

sociales de la salud y de la inequidad en salud, con enfoque global.

Objetivos

Objetivo general
Consolidar la Secretaria Técnica de la Red de las Américas para la Equidad en Salud (RAES) en la

Universidad de Costa Rica.

Objetivos especificos
1. Obijetivo especifico 1:
Promover relaciones con otras organizaciones y grupos vinculados a la RAES (OPS,
Colaboracion en investigaciones sobre equidad en salud, otros).
Meta Establecer normas y procedimientos de un convenio, acuerdo de cooperacién o
reuniones de trabajo regular en los temas de interés de la Red

Indicador Un convenio, acuerdo de cooperacién o reuniones de trabajo regular

2. Objetivo especifico 2:
Promover la difusién de informacién y conocimiento sobre Equidad en Salud en la Region
de las Américas
Meta Presentacién de una actividad de difusién de la informacién sobre Equidad en Salud
en espacios de intercambio con otros actores sociales de la region

Indicador Una actividad de difusién de la informacidn sobre Equidad en Salud
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3. Objetivo especifico 3:
Establecer un plan de comunicacion de RAES desde la Universidad de Costa Rica.
Meta Desarrollo de un plan de comunicacién para la RAES.

Indicador Un plan de comunicacion interna, externa y corporativa

Metodologia

Con el propdsito de alcanzar el objetivo general que persigue esta actividad de investigacién se

presenta una serie de nlicleos metodolégicos a lo largo de la vigencia de la actividad:

Nucleo metodolégico del objetivo especifico 1

Desde el objetivo especifico 1, se pretende promover relaciones con otras organizaciones y
grupos vinculados a la RAES (OPS, Colaboracién en investigaciones sobre equidad en salud,
otros). Para estos efectos se propone la meta de creacién de un convenio, acuerdo de
cooperacidn o reuniones de trabajo regular en los temas de interés de la Red con alguna de dichas
organizaciones o grupos de cumplimiento se establece el contar con un convenio, acuerdo de

cooperacidn o reuniones de trabajo regular en los temas de interés de la Red.

Para desarrollar dicha meta se establece el valorar mediante reuniones con otras organizaciones
y grupos vinculados a la RAES la creacién de convenios, acuerdos de cooperacién o equipos para
un trabajo regular en los temas de interés de la Red; en este sentido RAES ha venido trabajando
en la identificacion de entidades académicas y no gubernamentales, con sociedades cientificas y
con organizaciones internacionales, como el Grupo Colaborador para la Equidad en Salud de la
Universidad de Tulane, el Grupo de Estudios sobre la Mujer Rosario Castellanos, la Universidad
Peruana Cayetano Heredia, la Fundacién Oswaldo Cruz, el Instituto de Medicina Tropical Pedro
Kouri, la Universidad de California en Los Angeles, Investigacién en Salud y Demografia, la
Academia Nacional de Medicina de México, la Organizacion Panamericana de la Salud, la
Asociacidn de Escuelas y Programas de Salud Publica, la Alianza Latinoamericana de Salud Global,
la Iniciativa Conjunta de Salud y Migracion, el Instituto de Equidad en Salud del University College

London y la Fundacién Robert Wood Johnson, entre
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otros.

Desde este momento metodoldgico se puede fortalecer la vinculacidén entre estas organizaciones
y la Red, mediante la creacién de convenios, acuerdos de cooperacién o equipos para un trabajo
regular en los temas de interés, bajo los mecanismos y normas que establecen las otras
organizaciones fuera de la UCR y la asesoria dentro del dmbito de nuestra universidad en la figura

de la Vicerrectoria de Investigacion de esta Universidad y la Fundaciéon UCR.

Nucleo metodoladgico del objetivo especifico 2

Desde el objetivo especifico 2, se propone fortalecer la institucionalizacién de los procesos de
comunicacion, en materia difusidon de informacién y conocimiento sobre Equidad en Salud en la
Region de las Américas. Para estos efectos se propone la meta de la presentacién de una
actividad de difusién de la informacion sobre Equidad en Salud en un espacio de intercambio con
otros actores sociales de la regién y como indicador de cumplimiento contar con una actividad
de difusién de la informacion sobre Equidad en Salud. En este objetivo especifico se facilitara la
logistica para la organizacién de un seminario (o webinar) para el intercambio de estos

conocimientos.

Nucleo metodolégico del objetivo especifico 3

A partir del objetivo especifico 3, se propone reforzar los mecanismos del plan de comunicaciéon
de RAES creados en la primera etapa de la actividad, desde la Universidad de Costa Rica. Para
estos efectos se propone la meta del desarrollo de un plan de comunicacidn para la RAES y como
indicador de cumplimiento contar con un plan de comunicaciéon que integre la comunicacidn

interna, externa y corporativa.
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Para lograrlo se plantea el desarrollo de estrategias de comunicacién internas para la continua
interaccién y comunicacion del equipo UCR en su labor de gestion de la red y para el constante
flujo de informacion con otras organizaciones y grupos vinculantes, definiéndose los medios y
dindmica de comunicacion, lineamientos de convocatoria, seguimiento de acuerdos y pendientes.
Ademas, se establecen estrategias de comunicacion corporativa que fortalezcan la linea visual de
la red y aseguren el uso adecuado de su identidad grafica en los diferentes escenarios virtuales y
fisicos, asi como la elaboracion de materiales audiovisuales, digitales y fisicos segln corresponda.
Finalmente, se establecen estrategias de comunicacion externa que permitan el posicionamiento
de RAES en la web, redes sociales y otras plataformas digitales pertinentes, asi como la definicién

de canales de comunicacion con las organizaciones y grupos vinculantes.

Lineas de accion

Con el propdsito de alcanzar los objetivos planteados, el trabajo realizado por HENA se ha basado
en cuatro lineas de accion fundamentales, las cuales son: 1) investigacion y produccion cientifica,

2) comunicacién y difusidn, 3) informacion, capacitacion y educacién y 4) trabajo en redes.

Modelo de gestion del conocimiento

A partir del proceso de gestion de la Red surgen como temas recurrentes la necesidad de Ila
formacion de investigadores jovenes y el desarrollo de capacidades en investigacién; sustentados
en la produccién cientifica, la formacidn continua, la difusidon y la proyeccién del conocimiento.
La informacién generada para la equidad en salud requiere que fluya de forma concéntrica entre
la produccion cientifica, la formacidn continua, la difusién y la proyeccién, y a la vez esto alimenta
la generacion de conocimientos, el desarrollo de capacidades en investigacidn y la formacién de
personas investigadoras jévenes. Es asi como se plantea el Modelo de Gestién del Conocimiento

de la RAES que se ilustra en el siguiente grafico.

17



Imagen 2:

Modelo de gestidn del conocimiento de la RAES.
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Fuente: Elaboracidn propia.

Este modelo ha permitido que desde la formacidn continua se desarrollen una serie de jornadas

tematicas relevantes sobre equidad en salud con el fin de construir, de manera conjunta con la

Secretaria Técnica y el Consejo Directivo de la RAES, una definicidn de equidad que responda al

contexto actual de las desigualdades en salud en los paises de la Regidn de las Américas.

Resultados y productos de la actividad de investigacion

Seguidamente se presentan los resultados obtenidos en el periodo de enero a diciembre 2023,

para el cumplimiento de los objetivos y metas establecidas, ademads se presenta un balance de

los procesos pendientes, sobre los cuales se proyecta el cumplimiento en una préoxima etapa de

ampliacién de la actividad.

Es importante destacar que todas las acciones enmarcadas en esta actividad de investigacion

responden al objetivo general de consolidar la Secretaria Técnica de la Red de las Américas para

la Equidad en Salud (RAES) en la Universidad de Costa Rica. Para ello, se conformd con éxito la

Secretaria Técnica, constituida segun se detalla a continuacion:
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Investigadoras de la Universidad de Costa Rica:

° Coordinadora de la Actividad de Investigacion Direccidon Ejecutiva: Dra. Rocio Sdenz
Madrigal (liderazgo y conduccién) (ver tabla 1, coordinadora 2).

° Coordinacién investigacion y comité editorial: Dra. Ingrid Gémez Duarte.

° Coordinacién de alianzas estratégicas: Licda. Karol Rojas Araya.

Personas colaboradoras externas:

A continuacion, se detallan las personas colaboradoras externas, quienes forman parte de la
estructura operativa de la Secretaria Técnica de la RAES, y quienes estan vinculadas a la actividad

a través de la Fundacién de la UCR para la Investigacién:

Tabla 1. Colaboradores externos vinculados a la Secretaria Técnica de RAES por medio de la

Fundacidn de la Universidad de Costa Rica para la Investigacién, , primer semestre 2022.

Perfil \ Funciones Partida Personal(s)

Coordinador | = Planea y disefa investigaciones o | 10-01-01 | 1. Dra. Maria del

/2 proyectos especializados de muy alto Rocio Sdenz.
nivel, incluyendo sus objetivos, alcance, Directora
metodologia, instrumentos y recursos. Ejecutiva de Ila
. Coordina equipos de trabajo de RAES, elegida
alto nivel, asesora a sus miembros vy democraticamen
resuelve los problemas de los proyectos a te por los
su cargo. miembros de la
. Prepara y entrega bajo su RAES en el afio
responsabilidad informes técnicos sobre 2020.

el avance y/o finalizacién de los proyectos
ejecutados personalmente o a través de
los equipos de trabajo bajo su supervision.
. Realiza labores de coordinacion de
actividades de alta complejidad con todo
tipo de personal.

. Mantiene comunicacion fluida y
estratégica con los socios y alianzas de la
RED.
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Profesional
Experto

*Planea y disefia estudios diversos,
investigaciones o proyectos
especializados, incluyendo sus objetivos,
alcance, metodologia, instrumentos vy
recursos.

*Coordina equipos de trabajo, asesora a
sus miembros y resuelve los problemas de
los proyectos a su cargo.

*Prepara y entrega bajo su
responsabilidad informes técnicos sobre
el avance y/o finalizacién de los proyectos
ejecutados por los equipos de trabajo bajo
su supervision.

*\Vela por el buen funcionamiento y uso de
las instalaciones, equipos y materiales que
utiliza en el desarrollo de sus actividades.
*Realiza otras labores profesionales
expertas u otras que le sean asignadas por
el superior inmediato.

10-01-01

1. MSc.
Torres Montoya

Jeimy

Profesional
Asistente:

*Ejecuta labores profesionales a nivel
asistencial.

*Apoya en disefio de anteproyectos de
investigaciones, proyectos o] de
componentes de los mismos.

*Apoya en el disefio de instrumentos para
la recopilacion de informacion.
*Recopila, valida, procesa,
analiza informacidn técnica.
*Elabora reportes de los
obtenidos en su area.

*Apoya en la supervisién de personal
técnico y operativo.

*Disefa y aplica procedimientos técnicos
gue permitan derivar conclusiones validas
sobre situaciones bajo estudio, a través
del uso de métodos estadisticos.

*Vela por el buen funcionamiento y uso de
las instalaciones, equipos y materiales que
utiliza en el desarrollo de sus actividades.
*Realiza otras labores propias de la clase u
otras que le sean asignadas por el superior
inmediato.

resume vy

resultados

10-01-01

1. Lic. Luis
Fernando Solis
Calvo

2.Licda. Wendy
Lopez Vargas
3. Lic. Wilmer
Sancho Rojas
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A modo de balance general, cabe indicar que, en el periodo de este reporte, se han desarrollado
40 sesiones de trabajo del equipo de la Secretaria Técnica, asi como 12 sesiones ordinarias del

Consejo Directivo de RAES, las cuales se enlistan a continuacién:

2. Sesiones desarrolladas por la Secretaria Técnica y por el Consejo Directivo de RAES durante el
2023.

21



02 de enero del 2023

Primera sesion de trabajo Secretaria
Técnica RAES

09 de enero del 2023

Segunda sesion de trabajo Secretaria
Técnica RAES

13 de enero del 2023

Sesion ordinaria 01-2023 del Consejo
Directivo RAES

16 de enero del 2023

Tercera sesion de trabajo Secretaria Técnica
RAES

23 de enero del 2023

Cuarta sesion de trabajo Secretaria Técnica
RAES

30 de enero del 2023

Quinta sesién de trabajo Secretaria Técnica
RAES

06 de febrero del 2023

Sexta sesién de trabajo Secretaria Técnica
RAES

10 de febrero del 2023

Sesion ordinaria 02-2023 del Consejo
Directivo RAES

13 de febrero del 2023

Séptima sesién de trabajo Secretaria
Técnica RAES

20 de febrero del 2023

Octava sesion de trabajo Secretaria Técnica
RAES

27 de febrero del 2023

Novena sesidn de trabajo Secretaria Técnica
RAES

06 de marzo del 2023

Décima sesion de trabajo Secretaria Técnica
RAES

10 de marzo del 2023

Sesion Ordinaria 03-23 del Consejo
DirectivoRAES

13 de marzo del 2023

Undécima sesion de trabajo Secretaria
Técnica RAES

22



20 darzo del 2023

Duodécima sesion de trabajo Secretaria
Técnica RAES

27 de marzo del 2023

Décima tercera sesién de trabajo Secretaria
Técnica RAES

14 de abril del 2023

Sesion  Ordinaria 04-23 del Consejo
Directivo RAES

16 de abril del 2023

Décima cuarta sesion de trabajo Secretaria
Técnica RAES

24 de abril del 2023

Décima quinta sesidn de trabajo Secretaria
Técnica RAES

08 de mayo del 2023

Décima sexta sesion de trabajo Secretaria
Técnica RAES

12 de mayo del 2023

Sesién  Ordinaria 05-23 del Consejo
Directivo RAES

15 de mayo del 2023

Décima séptima sesion de trabajo
Secretaria Técnica RAES

22 de mayo del 2023

Décima octava sesidon de trabajo Secretaria
Técnica RAES

29 de mayo del 2023

Décima novena sesion de trabajo Secretaria
Técnica RAES

05 de junio del 2023

Vigésima sesidn de trabajo Secretaria
Técnica RAES

09 de junio del 2023

Sesion  Ordinaria 06-23 del Consejo
Directivo RAES

12 de junio del 2023

Vigésima primera sesion de trabajo
Secretaria Técnica RAES

19 de junio del 2023

Vigésima segunda sesion de trabajo
Secretaria Técnica RAES

26 de junio del 2023

Vigésima tercera sesion de trabajo
Secretaria Técnica RAES
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03 de julio del 2023

Vigésima cuarta sesion de trabajo Secretaria
Técnica RAES

10 de julio del 2023

Vigésima quinta sesion de trabajo
Secretaria Técnica RAES

14 de julio del 2023

Sesion  Ordinaria 07-23 del Consejo
Directivo RAES

17 de julio del 2023

Vigésima sexta sesion de trabajo Secretaria
Técnica RAES

01 de agosto del 2023

Vigésima séptima sesién de trabajo
Secretaria Técnica RAES

08 de agosto del 2023

Vigésima octava sesién de trabajo
Secretaria Técnica RAES

11 de agosto del 2023

Sesién  Ordinaria 08-23 del Consejo
Directivo RAES

17 de agosto del 2023

Vigésima novena sesion de trabajo
Secretaria Técnica RAES

24 de agosto del 2023

Trigésima sesién de trabajo Secretaria
Técnica RAES

07 de septiembre del 2023

Trigésima primera sesién de trabajo
Secretaria Técnica RAES

08 de septiembre del 2023

Sesion  Ordinaria 09-23 del Consejo
Directivo RAES

14 de septiembre del 2023

Trigésima segunda sesién de trabajo
Secretaria Técnica RAES

21 de septiembre del 2023

Trigésima tercera sesiéon de trabajo
Secretaria Técnica RAES

05 de octubre del 2023

Trigésima cuarta sesiéon de trabajo
Secretaria Técnica RAES

12 de octubre del 2023

Trigésima quinta sesién de trabajo
Secretaria Técnica RAES
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13 de octubre del 2023 Sesién  Ordinaria 10-23 del Consejo
Directivo RAES

26 de octubre del 2023 Trigésima sexta sesion de trabajo Secretaria
Técnica RAES

03 de noviembre del 2023 Trigésima sétima sesion de trabajo
Secretaria Técnica RAES

09 de noviembre del 2023 Trigésima octava sesién de trabajo
Secretaria Técnica RAES

10 de noviembre del 2023 Sesién  Ordinaria 11-23 del Consejo
Directivo RAES

16 de noviembre del 2023 Trigésima novena sesion de trabajo
Secretaria Técnica RAES

7 de diciembre del 2023 Cuadragésima sesion de trabajo Secretaria
Técnica RAES

8 de diciembre del 2023 Sesion  Ordinaria 12-23 del Consejo
Directivo RAES

Fuente: elaboracidn propia.

Objetivo especifico 1: Promover relaciones con otras organizaciones y grupos vinculados a la
RAES.

Meta 1 - Cuantitativa - Cantidad: 1.00
Establecer normas y procedimientos de un convenio, acuerdo de cooperacién o reuniones de
trabajo regular en los temas de interés de la Red

Indicador 1

Un convenio, acuerdo de cooperacién o reuniones de trabajo regular

1.1. Reuniones de trabajo regulares entre el equipo de la Secretaria Técnica de RAES y OPS

Tabla 3. Reuniones de trabajo regulares entre el equipo de la Secretaria Técnica de RAES y OPS

19 de enero del 2023 Sesion de trabajo con EIH-OPS
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26 de enero del 2023

Sesidn de trabajo con HSS-OPS

02 de marzo del 2023

Sesion de trabajo con EIH-OPS

24 de marzo del 2023

Sesion de trabajo con HSS-OPS

30 de marzo del 2023

Sesidn de trabajo con EIH-OPS

13 de abril del 2023

Sesion de trabajo con EIH-OPS

20 de abril del 2023

Sesion de trabajo con HSS-OPS

27 de abril del 2023

Sesidn de trabajo con EIH-OPS

11 de mayo del 2023

Sesidn de trabajo con EIH-OPS

25 de mayo del 2023

Sesion de trabajo con EIH-OPS

22 de junio del 2023

Sesidn de trabajo con EIH-OPS

29 de junio del 2023

Sesidn de trabajo con HSS-OPS

06 de julio del 2023

Sesion de trabajo con EIH-OPS

11 de julio del 2023

Sesion de trabajo con HSS-OPS

27 de julio del 2023

Sesion de trabajo con HSS-OPS

03 de agosto del 2023

Sesion de trabajo con HSS-OPS Brasil

03 de agosto del 2023

Sesion de trabajo con EIH-OPS

17 de agosto del 2023

Sesion de trabajo con EIH-OPS

31 de agosto del 2023

Sesion de trabajo con EIH-OPS

14 de septiembre del 2023

Sesion de trabajo con EIH-OPS

19 de septiembre del 2023

Presentacion de RAES a OPS-CRI

11 de octubre del 2023

Sesion de trabajo con HSS-OPS
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12 de octubre del 2023 Sesidn de trabajo con EIH-OPS
18 de octubre del 2023 Sesion de trabajo con HSS-OPS
26 de octubre del 2023 Sesion de trabajo con EIH-OPS
06 de noviembre del 2023 Sesidn de trabajo con HSS-OPS
09 de noviembre del 2023 Sesion de trabajo con EIH-OPS
22 de noviembre del 2023 Sesion de trabajo con HSS-OPS
07 de diciembre del 2023 Sesidn de trabajo con EIH-OPS

Durante el periodo 2023, se han realizado un total de 27 sesiones de trabajo con OPS, 16 de ellas
fueron con el Departamento de Evidencia e Inteligencia para la Accidén en Salud en las cuales se
ha trabajado sobre iniciativas como lo es el mapeo de actores y la redaccién de un articulo
cientifico, informacién que se detalla mas adelante. Ademas, se realizaron 11 sesiones de trabajo
con el Departamento de Sistemas y Servicios de Salud donde se avanzé en un plan de trabajo
conjunto que posee como objetivo establecer un abordaje colaborativo.

1.2 Un acuerdo de cooperacién

e Acuerdos de cooperacién con entes colaboradores:

Se han generado acuerdos de cooperacién con entes que colaboran con el cumplimiento de los
objetivos estratégicos de HENA, como lo es el caso de la Universidad Peruana Cayetano Heredia
(anexo 1), Grupo de Estudios sobre la Mujer (anexo 2), la Fundacién Oswaldo Cruz (anexo 3).

e Acuerdo de cooperacion entre la RAES y OPS:

Con miras a fortalecer la alianza entre la RAES y la Organizacion Panamericana de la Salud y a seguir

trabajando hacia la construccidn conjunta de una agenda en Equidad Sanitaria para la region de las

Américas, se planted la posibilidad de suscribir un acuerdo marco de cooperacién entre ambas

organizaciones. De parte de la direccion de OPS, en enero del 2022, se instruyd a equipo de

Investigacion y Evidencia para que dieran seguimiento a este proceso, mientras que de parte de la UCR

se asignd a la Oficina de Asuntos internaciones y Cooperacién Externa (OAICE-UCR).
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Para conseguir la suscripcion del acuerdo, se debian desarrollar procesos en paralelo en ambos entes,
de parte de la Universidad de Costa Rica era requerida la firma de la Declaracidon de Informacion
Relativa a Tabaco y/o Armas para Agentes no Estatales, de parte del rector de dicha universidad, dicha
solicitud inicié en enero del 2023; la OPS adquirié el compromiso de enviar un documento preliminar
del acuerdo con la finalidad de que pudiera ser analizado por el departamento legal de la UCR; dicho
documento fue recibido, revisado, retroalimentado por la oficina correspondiente y enviado a la OPS
para su respectiva firma.

El 28 de junio del 2022 desde la OAICE-UCR se informdé que se habia firmado la Declaracién de
Informacién Relativa a Tabaco y/o Armas para Agentes no Estatales por parte del rector; no obstante,
aun no se habia recibido ninguna respuesta por parte de la OPS con respecto al documento preliminar
sobre el acuerdo marco de cooperacidn entre ambas instituciones. En el periodo transcurrido entre
junio del 2022 y mayo del 2023 ambos equipos, la RAES y la OPS, estuvieron gestionando actividades
conjuntas como webinarios por la equidad en salud, una sesidn satélite en el HSG Colombia, la
construccion del plan de trabajo 2023, un mapeo de actores que trabajan por la equidad en salud, y la
construccion de un paper sobre Desigualdades sociales en salud en las Américas en el escenario COVID-
19.

En mayo del 2023 se renuevan los esfuerzos por finiquitar la firma del acuerdo marco de cooperacién
entre ambas organizaciones; sin embargo, al haber transcurrido un afio desde la firma de la Declaracion
de Informacion Relativa a Tabaco y/o Armas para Agentes no Estatales por parte de la UCR, la OPS
informa que se requiere una actualizacién de este documento en razén de que vence cada afio
calendario.

En vista de la situacion, desde la Secretaria Técnica de la RAES se contacta a la OAICE-UCR para informar
esta nueva solicitud, como respuesta esta oficina informd que ante el poco avance que hubo para la
firma del convenio durante el afno 2022, es recomendable reevaluar el documento preliminar del
acuerdo marco de cooperacidon y conocer las observaciones de la oficina legal de OPS, ya que los

procedimientos administrativos relacionados con firma de rectoria estaban tardando alrededor de tres
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meses y lo ideal era que una vez firmada dicha declaracion el documento con el acuerdo estuviera
aprobado por ambas entidades.

En el mismo periodo se solicitd una reunién con el director de la OPS, con la finalidad de plantear las
acciones esperadas para el afio 2024, asi como analizar la via mas eficiente para finiquitar la firma del
acuerdo marco de cooperacidon entre ambas organizaciones. Sin embargo; esta reunidn no se concreto,
aunado a esto, el acuerdo no ha podido ser firmado y se encuentra en andlisis por parte de la OAICE-
UCR.

Objetivo especifico 2: Promover la difusidon de informacion y conocimiento sobre Equidad en Salud
en la Region de las Américas

Meta 1 - Cuantitativa - Cantidad: 1.00

Presentacién de una actividad de difusidn de la informacién sobre Equidad en Salud en espacios de
intercambio con otros actores sociales de la region

Indicador 1

Una actividad de difusion de la informacién sobre Equidad en Salud

Actividades de difusidon de informacion y conocimiento sobre Equidad en Salud en la Region de

las Américas

e Encuentro Profesionales Jovenes “Saberes locales en salud para la transformacién local”

Como parte del encuentro por la equidad y de las actividades de dialogo e intercambio
recurrentes de la RAES alineadas a su modelo de gestidn del conocimiento que descansa sobre
tres pilares: desarrollo de capacidades, formacidon de personas investigadoras jévenes y
generacién de conocimientos; se realizé el jueves 19 de octubre de 2023 el Encuentro de
Personas Profesionales e Investigadoras Jovenes en Salud Publica de la Regidén de las Américas,
este importante evento se desarrollé de manera hibrida, presencial en la Universidad de Costa
Rica y virtual a través de la plataforma ZOOM; donde se contd con la participacion de personas
jovenes profesionales en salud publica de la region de las Américas provenientes de paises como

Bolivia, Costa Rica, Cuba, El Salvador, México, Peru, Puerto Rico y Brasil.
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Las personas jovenes profesionales en salud publica participantes del encuentro consideran que
el rol de las personas profesionales e investigadoras en salud publica, ademas de otros grupos de

jévenes, enfrentan diversos retos en salud y equidad en la regién.

En este encuentro, mediante el didlogo generado y a partir del reconocimiento de los roles que
deben asumir las personas profesionales jévenes en salud publica de la Regidn de las Américas,
las personas participantes del Encuentro de Profesionales Jovenes en Salud Publica hacen un
llamado para la incorporacién de ciertas consideraciones en la construccién de la Agenda por la
equidad en salud en la Region de las Américas, las cuales se plantearon en un documento. Ver

agenda de actividad en anexo 4.

e Encuentro por la equidad “Saberes locales en salud para la transformacién global”

Con el objetivo de fortalecer el trabajo para la Equidad en salud mediante la articulacidn entre
profesionales jovenes, actores locales, regionales y globales desde una agenda comun que
aborde los principales retos y prioridades en la Region de las Américas para la transformacion en
la salud de las poblaciones; se desarrollé un evento de manera presencial en Costa Rica los dias
30 de noviembre y 01 de diciembre. En dicho evento participaron diferentes actores, tanto a nivel
global, regional como local. Se contd con la colaboracion de la Universidad de Costa Rica en
diferentes temas como lo son préstamo de las instalaciones, apoyo con la actividad cultural, con

actos de protocolo, transporte, entre otros.

De este encuentro se esperaba poder generar una propuesta de agenda comun que aborde los
principales retos y prioridades en la Regidn de las Américas para la transformacién en la salud de
las poblaciones desde la perspectiva de la Equidad. Ademas de generar un didlogo sobre la
imperante necesidad de trascendencia del pensamiento hegemdnico biomédico y centrado en
los sistemas y servicios de salud; hacia uno sistémico, equitativo y centrado en las personas,
familias y comunidades. También, la proyeccion de la agenda de trabajo conjunta por la Equidad
en Salud en la Regién de las Américas con la Organizacidon Panamericana de la Salud desde los
Departamentos de Sistemas y Servicios de Salud, y Evidencia e Inteligencia para la Accion en

Salud. Asi como la incorporacién de iniciativas de profesionales jévenes locales y regionales en
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salud publica, desde la perspectiva de los determinantes sociales, la equidad, la atencién

integrada y el pensamiento sistémico en salud.

El dia 30 de noviembre la actividad se llevo a cabo en el Auditorio de la Educacién Continua,
iniciando a las 9:00 am, donde se inicié con una ceremonia de inauguracién por parte de la Licda.
Cinthya Torres Angulo como Maestra de Ceremonias de la Seccién de Protocolo, Oficina de Comunicacion
e Informacién de la UCR. Seguidamente se contd con un acto cultural que se llevé a cabo gracias a la
participacidén de Maria Marta Lépez como Intérprete y Romel Jiménez como Pianista, ambos de la Escuela
de Artes Musicales de la UCR. A continuacidn, se realizé un acto de bienvenida que estuvo a cargo de la
Dra. Rocio Sdenz (directora ejecutiva de la RAES), Dra. Vivian Vilchez (directora del CICES) y el Dr. Fernando

Morales (Decano de la Facultad de Medicina).

Este dia la agenda se organizé mediante cuatro bloques, cada uno contd con personas moderadoras y

panelistas, los cuales se detallan a continuacion.
Bloque I:
Moderadora: Dra. Arachu Castro, Miembro del Consejo Directivo de RAES.

Para este bloque se realizé una conferencia de apertura con el titulo "Descolonizacién y transformacion
del sistema de conocimiento de la salud y las ciencias”, que estuvo a cargo del Dr. Alonzo Plough,

representante de la Fundacién Robert Wood Johnson.
Bloque II:
Moderadora: Dra. Ingrid Gémez, Miembro de la Secretaria Técnica de RAES.

Este bloque se desarrollé como un conversatorio global, enfocado en el tema “Construyendo equidad en

salud desde lo local: Experiencias nacionales™.
Se contd con la participacion de seis ponentes:

e Dr. Derby Mufioz, del Centro de Investigacidon en Cuidados de Enfermeria y Salud (CICES) de la
Universidad de Costa Rica, con la iniciativa: Propuesta para el Desarrollo del Observatorio de
Conductas de Salud del Estudiantado Universitario. Universidad de Costa Rica.

e Dra. Carolina Santamaria, del Instituto de Investigaciones en Salud (INISA) de la Universidad de

Costa Rica, con la iniciativa: Inequidades en el tamizaje de cérvix en Costa Rica.
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e Dr. Guaner Rojas, del Centro de Investigacién Observatorio del Desarrollo (CIOdD) de Ia
Universidad de Costa Rica, con la iniciativa: Conformacién de equipos de trabajo para la
generacioén de acceso a la informacién durante la pandemia.

e Dra. Marisol Guzman, del Centro Centroamericano de Poblacién (CCP) de la Universidad de Costa
Rica, con la iniciativa: Analisis de los determinantes del uso de los servicios de salud de la
poblacién migrante en Costa Rica.

e Dr. Francisco Siles, del Centro de Investigacidn en Ciencias del Movimiento Humano (CIMOHU),
con la iniciativa: Actividad fisica y ejercicio como herramienta fundamental para la promociéon y
la prevencion para el bienestar y la salud.

e Dr. Steve Quirds, del Centro de Investigacion en Cirugia y Cancer (CICICA) de la Universidad de
Costa Rica, con la iniciativa: Propuestas intersectoriales lideradas desde la academia para el

abordaje integral del cancer.
Bloque llI:
Moderadores: Dr. Carlos Caceres y Dr. Manuel Urbina, Miembros del Consejo Directivo de RAES.

Este bloque se desarrolléd como un Panel Regional : La RAES en los procesos de descolonizacién de la salud:
logros y retos para la Equidad Sanitaria, con una primera parte titulada: "Prioridades y lineas de

investigacion de la raes".
Se contd con la participacion de tres ponentes:

e Dra. Arachu Castro, miembro del Consejo Directivo de RAES; presentando el proyecto: Estrategias
para asegurar el acceso a la atencion integral de las mujeres gestantes, con el fin de reducir el
sufrimiento, la morbilidad y la mortalidad materna y neonatal.

e Dr. Pedro Mas, miembro del Consejo Directivo de RAES; presentando el proyecto: Experiencias
exitosas de intervenciones en salud publica considerando la determinacién y los determinantes
sociales, para lograr respuestas participativas y comunitarias en salud.

e Dra. Ingrid Gémez, miembro de la Secretaria Técnica de RAES, presentando el proyecto:

Formacidn y actualizacidn en equidad en salud y bienestar.

Ademas, se contd con el apoyo de dos comentaristas, quienes discutieron acerca de los temas

presentados:

e Dr. Daniel Maceira, miembro del Consejo Directivo de Health Systems Global.
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e Dra. Alejandra Acufia (conexidn remota por Zoom) Secretaria Ejecutiva del Consejo de Ministros

de Salud de Centroamérica y Republica Dominicana (COMISCA).
IV Bloque
Moderadora: MEd. Ximena Avellaneda, miembro del Consejo Directivo de RAES.
Se contd con la participacion de cuatro ponentes:

e Dra. Gerry Eijkemans, directora del Departamento de Determinantes Sociales vy
Medioambientales para la Equidad en Salud de la OPS, quien participé por medio de un video de
motivacién: La equidad como eje hacia la colaboracidn regional y global.

e Dr. Adrienne Cox, jefa de la Unidad de Andlisis y Métricas Sanitarias, Departamento de Evidencia
e Inteligencia para la Accién en Salud (OPS), quien hizo una presentacion sobre la Hoja de Ruta
para la Equidad en Salud en la Regidon de las Américas.

e Dr. James Fitzgerald, director del departamento de Sistemas y Servicios de Salud (OPS), quien
participé por medio de un video acerca de la Politica de atencién integrada.

e Master. Alejandra Cordero, consultora Internacional del Departamento de Sistemas y Servicios de
Salud de la OPS, quien participd con una presentacion acerca de la Colaboracién técnica IFIC

LatAm — Departamento de Sistemas y Servicios de Salud.
Ademss, se contd con una comentarista:

e Llicda. Benilda Batzin, directora Ejecutiva del Centro de Estudios para la Equidad y Gobernanza en

los Sistemas de Salud de Guatemala, quien realizé comentarios acerca de los temas tratados.

El dia 01 de diciembre la actividad se llevd a cabo en las afueras de la Universidad debido a que
este dia era feriado y la misma se encontraria cerrada. El evento se llevd a cabo en el hotel Parque
del Lago en San José, iniciando a las 9:00 am. Este dia se contd con la participacion de los
miembros del Consejo Directivo de la RAES, asi como con otros actores clave. A continuacion se

detalla la forma en que se desarrollo la actividad de este dia:

La jornada se inicio con la participacidn del Sir. Michael Marmot Director, del Instituto de Equidad en
Salud del Colegio Universitario de Londres (UCL), mediante un video de Motivacidon: Promoviendo la

equidad en salud en un mundo desigual.
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Seguidamente se realizé la bienvenida del evento a cargo del Lic. Luis Fernando Solis Calvo, Maestro de

Ceremonias Miembro de la Secretaria Técnica de RAES.
En seguimiento a la reunién del dia anterior, se conté con dos bloques:

V Bloque: se desarrollé como un conversatorio global acerca de la articulacidon y colaboracién de RAES con

actores globales: Equidad, Atencidn Integrada y Pensamiento Sistémico para la salud global.

Moderadores: Dr. Pedro Mas & Dra. Amy Ritterbusch, Moderadores Miembros del Consejo Directivo de

RAES
Se contd con la participacion de cuatro ponentes:

e Dra. Aku Kwamie, lider de portafolio en pensamiento sistémico de la Alianza para la Investigacién
en Politicas y Sistemas de Salud (OMS), con una presentacion sobre la integracion y colaboracion
global para la aplicacién del pensamiento sistémico en salud.

e Dra. Niamh Lennox-Chhugany, directora Ejecutiva, Fundacién Internacional para la Atencidn
Integrada (IFIC), con una presentacidn sobre integracion y colaboracion global para la atencién
integrada y centrada en las personas, familias y comunidades.

e Dr. Eduardo Guerrero, presidente de la Asociacién Colombiana de Salud Publica, con una
presentacion sobre integracién y colaboracion global para la Equidad en la Region de las Américas.

e Lic. Gonzalo Hiinicken, encargado de Proyectos en Salud, Fundacién para el Desarrollo de Politicas

Sustentables, con una presentacién sobre la integracidn y colaboracién para la Salud Global.
VI Bloque
Moderadora: Dra. Rocio Sdenz, directora Ejecutiva de RAES.

Para este bloque se realizd un taller que se desarroll6 como una Sesién Ampliada del Consejo Directivo:
Agenda por la Equidad en la Regién de las Américas. En este tema la Dra. Rocio Sdenz realizd una
presentacion sobre un documento que se ha estado trabajando como una propuesta de Agenda por la
Equidad: Vision Estratégica de RAES, donde se pidid la participacion de los participantes del publico con

aportes, los cuales realizaron comentarios con ideas muy valiosas.

Posteriormente, el Lic. Luis Fernando Solis Calvo realizé una presentacion acerca de las prioridades de
profesionales jovenes por la equidad en salud, las cuales surgen gracias a la valiosa informacidn obtenida

en el primer momento de este encuentro con los profesionales jovenes.
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De esta manera culmind de manera muy satisfactoria el Encuentro por la Equidad. Ver agenda de actividad

en anexo 5.

Participacidn en eventos de difusidn de informacién y conocimiento sobre Equidad en Salud en

la Regidn de las Américas

o Face-to-face LCCHS Commission Meeting - Mexico 2023: Siendo la Dra Saenz una
comisionada de La Comision de Lancet en Cancer y Sistemas de Salud (LCCHS, por sus
siglas en inglés), participé de manera presencial en México el 11 de enero del 2023.

Ademas, le acompainé en modalidad virtual el Lic. Luis Fernando Solis.

e | Seminario Internacional: Informacién y Registro en Salud y Trabajador Sanitario
Comunitario, el cual se celebré el dia 10 de marzo del 2023 y contd con la participacién

de la Master Karol Rojas.

e Panel Por un modelo de atencidén en salud sostenible y humano: El dia 16 de marzo se
realizé el panel "Por un modelo de atencién en salud sostenible y humano" en la facultad
de Ciencias Econdmicas de la Universidad de Costa Rica, en el cual la Dra Rocio Saenz
compartié sobre: Modelo de Atencion Centrado en la Persona: Su contexto familiar y

Comunitario.

e Semana Mundial de la Salud Publica: En el marco de la conmemoracion de la semana
mundial de la Salud Publica y como miembros de la Federacion Mundial de Asociaciones
de Salud Publica, se participd en el disefio, coordinacidn y desarrollo del taller “El papel
de los experimentos mentales frente a las pandemias y otros retos existenciales:
reflexiones en curso sobre un sistema de gobernanza planetaria”, que tuvo lugar el 3 de
abril del 2023. Este se desarrolld en colaboracion con diferentes miembros de la Coalicidn

de liderazgo en Salud Publica, de la cual la Dra. Rocio Sdenz forma parte. El disefio y
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coordinacion del taller estuvo a cargo del Lic. Luis Fernando Solis y en su desarrollo
participaron todos los miembros de la Secretaria Técnica de manera virtual, con un rol

activo en logistica y soporte técnico.

Foro La Atencién Primaria en Salud mas vigente que nunca: El dia 24 de abril la Dra. Rocio

Saénz participd como ponente por invitacion de la Revista.CR en el foro virtual.

Congreso Mundial de Salud Publica, Roma, Italia: Del 2 al 6 de mayo del 2023, se
desarrollé en Roma el Congreso Mundial de Salud Publica, el cual fue organizado por la
Federacion Mundial de Asociaciones de Salud Publica (WFPHA) en asociacion con la
Sociedad Italiana de Higiene, Medicina Preventiva y Salud Publica (SItl) y la Asociacion de
Escuelas de Salud Publica de la Regidn Europea (ASPHER). En este congreso participaron

de manera presencial la Dra. Rocio Saénz y el Lic. Luis Fernando Solis.
A continuacién se detalla dicha participacion:

L

* Video entrevista sobre liderazgo femenino y equidad: Realizada el dia 03 de mayo,

<,

con participacion de la Dra. Rocio Sdenz.

« Taller “La Coalicion de Liderazgo en Salud Publica: una valiosa experiencia en
tiempos dificiles”: Realizado el dia 03 de mayo, con una ponencia de la Dra. Rocio
Saenz.

% Plenaria 2 “Determinantes sociales de la salud: Perpetuando o contrarrestando las
inequidades sanitarias”: Realizada el dia 03 de mayo, con participacion de la Dra.
Rocio Sdenz en colaboracién con Beatrice Lorenzin, senadora de la Republica
Italiana.

*,

% Sesion de la Red Global para la Academia de Salud Publica (GNAPH por sus siglas

<,

en inglés) "Colaboracion global en la salud publica académica”: Realizada el dia 03
de mayo, con una ponencia de la Dra. Rocio Saenz.

% Taller "Equidad sanitaria global sostenible: actuar localmente, pensar
globalmente": Realizada el dia 04 de mayo, con una ponencia de la Dra. Rocio

Saenz.
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Taller "Proteger al personal sanitario mediante la vacunacion en paises de renta
baja y media-baja": Realizada el dia 04 de mayo, con una ponencia de la Dra. Rocio
Saenz.

Taller ¢ Podria la humanidad construir un nuevo sistema de gobernanza planetaria
capaz de afrontar pandemias y otras amenazas existenciales? Un experimento
mental: Realizada el dia 05 de mayo, con participacion en el disefio y ejecuciéon
del taller de la Dra. Rocio Sdenz y el Lic. Luis Fernando Solis.

Sesion de la Red Global para la Academia de Salud Publica "Capacitacion y
profesionalizacion del personal de salud publica - Parte 2": Realizada el dia 05 de
mayo, con participacién de la Dra. Rocio Sdenz como moderadora y una ponencia
del Lic. Luis Fernando Solis.

Sesion de Encuentro Internacional de Estudiantes de Salud Publica (ISMOPH por
sus siglas en inglés) y profesionales jovenes: Realizada el 05 de mayo, con
participacién del Lic. Luis Fernando Solis

Sesiones de Pdster #12 “Comunicacion en Salud Publica”: Se presentd el pdster
“Comunicaciones multinivel y multidimensional para la equidad en salud:
experiencias de la Red de las Américas para la Equidad en Salud”, el dia 05 de
mayo por el Lic. Luis Fernando Solis.

Apoyo al equipo de comunicacion de la WFPHA para cubrir algunas de las sesiones
en medios de comunicacion y redes sociales: Colaboracién durante el evento por
parte del Lic. Luis Fernando Solis.

Taller "Fomento de la salud publica y la equidad sanitaria a través de la legislacion
sobre derechos humanos": Realizado el dia 06 de mayo, con una ponencia de la

Dra. Rocio Saenz.

Plenaria "Organo de negociacién intergubernamental y nuevo tratado sobre
pandemias”: Realizada el dia 06 de mayo, donde el Lic. Luis Fernando Solis

participa asistiendo a la Dra. Bettina Borisch para el registro del evento.
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Charla La Salud como Derecho Humano de las Mujeres: El dia 25 de mayo el Colegio de
Periodistas de Costa Rica realizé una charla de manera virtual, en la cual la Dra Rocio

Sdenz realizé una presentacion acerca de las Mujeres y el Derecho a la Salud.

Sesion del Comité Directivo del SHEM: El 20 de julio se llevd a cabo la sesion virtual del
Comité Directivo del SHEM, en la cual participd la Dra Sdenz, la Dra. Arachu Castro y el
Lic. Luis Fernando Solis y se realizd una presentacion de los alcances de la RAES en
términos de equidad y temas afines, asi como de su vinculacién y colaboraciones con

socios estratégicos.

SHEM General Assembly: El dia 10 de agosto del 2023 se llevo a cabo la asamblea general
del Movimiento por la Equidad en Salud Sostenible (SHEM), donde se realizé una
presentacion de la RAES y su trabajo por medio de un video pregrabado. En la misma
participaron tanto miembros del Consejo Directivo de la Red (Dra Rocié Saénz, Dra.

Arachu Castro) como de su Secretaria Técnica (Lic. Luis Fernando Solis, MsC Jeimy Torres).

Foro sobre “Crisis de la CCSS y del estado social en Costa: Desarrollado el 12 de
septiembre del 2023 por la comision especial del Instituto Tecnolégico de Costa Rica para
la defensa de la CCSS y del Sistema de Salud Publica y social de Costa Rica, en el cual

participé de manera presencial la Dra Rocio Saenz.

Research priorities on Digital Technologies and their potential for improving health
(Alliance): Dicha actividad fue realizada por la Alianza para la Investigacion en Sistemas y
Politicas de Salud de la Organizacién Mundial de la Salud en Reino Unido, los dias 5y 6 de

octubre del 2023. En la cual particip6 la Dra. Rocio Sdenz de manera presencial.

Foro crisis de la CCSS y el Estado Social de Derecho: El 10 de octubre del 2023 se
desarrollé el foro titulado “Salud Publica en Costa Rica: Caja Costarricense del Seguro
Social”, el cual se desarrolld6 de manera presencial en el Campus Omar Dengo de la
Universidad Nacional de Costa Rica, participé con una ponencia la Dra. Rocio Saénz vy el

Lic. Luis Fernando Solis.
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e Lancet Commission on Cancer and Health Systems: participacion de la Direccidn
Ejecutiva como miembro permanente de la comisidn en sesiones mensuales de didlogo y
participacién de la Dra. Rocio Sdenz comisionada y del Lic. Luis Fernando Solis como
miembros del Grupo de Trabajo 3, donde se ha liderado la elaboracién del protocolo de
un estudio de alcance (scoping review) con apoyo de la MSc. Jeimy Torres sobre “Marcos

de aplicacién para la integracién de la atencidn oncolégica en los sistemas sanitarios”.

® Programa de Aprendizaje entre Pares en Pensamiento Sistémico en Salud: En el marco
de la iniciativa del Pensamiento Sistémico (SYSTAC por sus siglas en inglés), se ha
participado de forma conjunta con un equipo de investigadoras del Centro Humanitario
de Estudios de Génova y del Instituto Suizo de Salud Publica y Tropical en la construccién
de unainiciativa para intercambiar experiencias y conocimientos interregionales en torno
al uso del pensamiento sistémico entre Europa y las Américas mediante de una iniciativa
de aprendizaje entre pares. Como parte de esta se tuvo participacién de la Secretaria
Técnica de RAES en el Taller de presentacion del programa el 20 de setiembre de 2023
con las personas aspirantes por la Regiéon de las Américas, y otra con las personas inscritas

por Europa y América el 12 de diciembre de 2023.

e Taller sobre Fin de vida y atencion integrada: En el marco de la colaboracién con el nodo
latinoamericano de la Fundacidn Internacional para la atencién integrada (IFIC LatAm), el
dia 25 de octubre del 2023 se desarrollé el taller denominado "Deconstruyendo Saberes
en Torno a la Atencién Integrada y Fin de Vida desde Latinoamérica™, el cual se realiz6 de
manera virtual. En este taller tuvo participacién la Secretaria Técnica de la RAES, donde

se colaboré en el disefio, planeacion y desarrollo del evento. (anexo 6)

e 2023 RWIJF Global Grantee Convening: el 02 de noviembre del afio 2023 se llevé a cabo
el Global Grantee Convening de la Robert Wood Johnson Foundation, en el que se abordé
el tema de Arraigo y Pertenencia estructural, coneccion social y derecho a la salud en
espacios publicos; participaron de manera virtual la Dra. Sdenz y el Lic. Luis Fernando

Solis.
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e Conversatorio "Reformas para el Fortalecimiento del Modelo Asistencial de Salud en
Costa Rica: El dia 14 de noviembre se llevd a cabo este conversatorio en el Colegio de
abogados y abogadas de Costa Rica, en el cual participd de manera presencial con una
presentacion la Dra. Rocio Saenz, con el acompaiiamiento de parte de la Secretaria

Técnica de Wendy Lopez Vargas y Luis Fernando Solis Calvo.

o Presentacion del libro de ALASAG “Perspectivas y desafios en un escenario post
pandemia. Fortaleciendo alianzas de Salud Global en América Latina y el Caribe™: El dia
23 de noviembre se realizd una presentacidon de manera virtual del libro, donde uno de
los autores de cada capitulo hizo una presentacién del mismo, de parte de la RAES se
colaboré con el capitulo titulado "Proteccidn Social y Equidad en Salud en América Latina

y el Caribe”, el cual fue presentado este dia por Jeimy Torres Montoya.

o Health System Global: El dia 04 de diciembre se realiz6 en Costa Rica el Pre-Simposio
Regional 2023. El mismo tuvo lugar en la Facultad de Medicina de la Universidad de Costa
Rica. La RAES brindé apoyo logistico para la realizaciéon del evento y ademas se

presentaron 6 proyectos de investigacion. Ver agenda de actividad en anexo 7.
Los proyectos presentados son los siguientes:

e Listasytiempos de espera: un abordaje centrado en las personas desde el enfoque

sistémico en salud, a cargo de Wendy Ldpez Vargas.

e Derecho a la salud de las personas en situacidon de calle: una estrategia de

abordaje desde el gobierno local, a cargo de Luis Fernando Solis Calvo.

® Andlisis del acceso a los servicios de salud de las personas migrantes
nicaragiienses en dos cantones de Costa Rica que ingresaron en el periodo 2018-
2020: un andlisis desde los Determinantes Sociales de la Salud, a cargo de Wilmer

Sancho.

40



e Profesionales jévenes y la agenda por la equidad en salud: un Ilamado a la accién
desde Costa Rica, México, Peru, Bolivia, Cuba, Puerto Rico, Brasil, Colombia, El

Salvador, Kenya y Noruega, a cargo de Luis Fernando Solis Calvo.

e Disparidades entre la Atencion Integral y la vivencia de la violencia obstétrica bajo

un modelo de atencidn en salud patriarcal, a cargo de Jeimy Torres Montoya.

e Equidad y construccion de un dominio epistemoldgico en las competencias
docentes en salud publica para la formacién de profesionales en salud, a cargo de

Jeimy Torres Montoya.

Sesiones estratégicas con actores clave para la difusidon de informacion y conocimiento sobre

Equidad en Salud en la Regidn de las Américas

Trabajo articulado con OPS:

Durante el periodo de 2023, se han realizado un total de 27 sesiones de trabajo con OPS,
16 de ellas fueron con el Departamento de Evidencia e Inteligencia para la Accién en Salud
donde se trabajé en la planificacion de la iniciativa del “Mapeo de personas y
organizaciones campeonas y destacadas en las acciones por la equidad en salud en las
Ameéricas” (anexo 8) y en la redaccion de un articulo cientifico tipo informe especial RAES-
OPS que recupera la sistematizacidén de los webinarios RAES-OPS 2022. Por otra parte, se
realizaron 11 sesiones de trabajo con el Departamento de Sistemas y Servicios de Salud
donde se avanzd en un plan de trabajo conjunto que posee como objetivo establecer un
abordaje colaborativo en la implementacidn de la politica de atencion integrada en el
escenario de recuperacion post pandemia, dentro de las actividades realizadas de este
plan de trabajo se destaca la participacidn conjunta en la Conferencia Internacional Sobre
Atencion Integrada ICIC23, |a colaboracion en la redaccion de un capitulo sobre Atencidn
Integrada en Salud en la Regién de las Américas para el Handbook of Integrated Care, la
presentacion del trabajo conjunto en el Encuentro por la Equidad: Saberes Locales en
Salud para la Transformacion Global y la iniciativa de generar una comprensién integral
del fendmeno de tiempos vy listas de espera de los servicios de salud en la region de

Latinoamérica.
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Systems Thinking Accelerator (SYSTAC):

Desde el 2021, se tiene una vinculacion con la Alliance for Health Policy and Systems
Research, perteneciente a la OMS, con quienes se construye comunidad cientifica en
torno al pensamiento sistémico en salud. La contribucién de la RAES ha sido colocar en la
mesa de discusion los temas de Equidad en Salud y de Atencién Primaria a la Salud como
puntos focales para el trabajo desde el pensamiento sistémico en salud.

International Foundation for Integrated Care (IFIC):

Se desarrollé un acuerdo de colaboracién entre la UCR y el equipo de IFIC central en el
afio 2019, que ha permitido el desarrollo del Centro para la Atencidn Integrada en
Latinoamérica (IFIC LatAm). Se ha trabajado en el periodo de reporte, un proceso de
consolidacién del Plan Estratégico de IFIC LatAm, para lo cual el equipo de RAES CR ha
participado en 15 sesiones. El proceso se ha centrado en la construccidon conjunta y
consolidacién de la Estructura Organizacional de IFIC LatAm donde se ha fortalecido el rol
de coordinacién al equipo de RAES CR. Asi mismo, se ha trabajado en la consolidacién de
un trabajo colaborativo con el departamento de Sistemas y Servicios de Salud de la OPS.

Sesiones realizadas con actores vinculados al OE 7:

Federacion Mundial de Asociaciones de Salud Publica (WFPHA): siendo la RAES miembro
de la Federacidn ha participado de forma activa a lo largo del afio en diferentes grupos de

trabajo como:

O Coalicién de Liderazgo en Salud Publica: como se menciond anteriormente, la
Dra. Rocio Sdenz es miembro activo de la Coalicion de Liderazgo por lo que,
durante 2023, ella y el Lic. Luis Fernando Solis han participado en tres sesiones, en
las fechas: 9 de enero, 12 de julio y 5 de septiembre.

m Grupo de Trabajo sobre un Nuevo Sistema de Gobernanza Planetaria
(Thought Experiment): la Dra. Rocio Sdenz y el Lic. Luis Fernando Solis
participan con otras personas lideres mundiales en Salud Publica en el
desarrollo de un experimento mental (thought experiment) con el objetivo
de ampliar el alcance del estudio y recabar ideas en la Regién de las

Américas para alcanzar la construccién de un sistema de gobernanza
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mundial fiable, responsable, justo y eficaz para hacer frente a pandemias

y otras crisis existenciales.

Como parte de este grupo de trabajo la Secretaria Técnica de RAES (Luis
Fernando Solis, Jeimy Torres, Wilmer Sancho y Wendy Lopez) participaron
activamente en el disefio y ejecucidn del taller global que tendria lugar en
modalidad virtual el 3 de abril, en el marco de la Semana Mundial de Salud
Publica. Asimismo, se adaptd el disefio de taller a la modalidad presencial
para aplicarlo en el Congreso Mundial en Roma, Italia el 5 de mayo. Para
desarrollar este trabajo, se participé en nueve reuniones de coordinacién

los dias: 22 de febrero, 1, 8, 15, 22 y 29 de marzo, 12, 19 y 26 de Abril.

O Grupo de discusion sobre el proyecto de inversion en vacunacion (Engagement
Forum): Posterior al Congreso Mundial, se tuvo la invitacidn a participar en este
grupo de trabajo para asesorar sobre los mejores enfoques para apoyar las
inversiones en prevencion y crear sistemas sanitarios resilientes, centrandose en
las enfermedades prevenibles mediante vacunacion. En este espacio participa la
Dra. Rocio Sdenz, quien ha participado en tres sesiones de discusion: 22 de junio,
04 de septiembre, 12 de octubre; brindando insumos sobre los perfiles de
vacunacidon en la Region de las Américas y generando vinculaciones con las
entidades regionales correspondientes como la Organizacién Panamericana de la
Salud.

o0 Consejo de Profesionales Jovenes (Young WFPHA): tras la participacion en el
Encuentro Internacional de Estudiantes de Salud Publica y profesionales jovenes
(ISMOPH) que tuvo lugar en Roma, Italia en el marco del Congreso Mundial de
Salud Publica, se recibié la invitacién de formar parte del Consejo de Profesionales
Jévenes en representacion de la Regién de las Américas a la RAES, mediante la
participacién del Lic. Luis Fernando Solis quien, desde entonces, ha participado en

cuatro sesiones 29 de junio, 27 de julio, 31 de agosto y 28 de septiembre.
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La participacion en Young WFPHA permitié que se otorgara a la RAES el rol de
coordinacion del grupo de trabajo en red (Networking Group) para profesionales
jévenes de la WFPHA, lo que implicé la participacion en 11 sesiones de
coordinacion (8, 15, 22 y 19 de agosto, 5, 12, 19 y 26 de septiembre y 3, 18 y 24
de octubre), ademas en la planeacién, coordinacién logistica y ejecucién de la

Sesién Global de Networking llevada a cabo el 31 de octubre.

Perfilamiento de las lineas de investigacion a impulsar desde la RAES

Con el objetivo de consolidar el trabajo cientifico de la RAES, en aras de convertirse en un
referente en la region de las Américas en torno a la tematica de Equidad en Salud y en linea con
los objetivos estratégicos trazados, el equipo de la Secretaria Técnica de RAES (Costa Rica) ha
liderado el proceso, en conjunto con los equipos de investigacion de RAES, la delimitacidn de seis
lineas de investigacidn que se estarian desarrollando en el mediano plazo. Para ello, se han
desarrollado documentos sobre las lineas de investigaciéon que contienen introduccién, estado
del arte, justificacidn, objetivos, metodologia, un plan de trabajo general en un horizonte de 3

afnos y un presupuesto.

El desarrollo de estas lineas de investigacidon ha permitido a la RAES profundizar en temas de
interés, fortalecer el trabajo articulado con otras entidades académicas, cientificas,
gubernamentales, asi como de la sociedad civil y se espera contribuir a la definicidon e impulso de
una agenda regional para la Equidad en Salud en la regiéon en conjunto con actores clave. Es

importante destacar que este desarrollo se encuentra en progreso.

Elaboracién de articulos cientificos y boletines

Articulos cientificos:

Desde la Secretaria Técnica se ha trabajado en la investigacién de temas estrechamente
relacionados con los objetivos estratégicos de la Red. Esto ha creado la posibilidad de producir

articulos cientificos.
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En el caso del tema de Mujer Gestante, se produjo un articulo titulado “Tensiones entre
los principios de un Modelo de Atencidn Integrada del Embarazo, y las vivencias de la
violencia obstétrica registradas en las maternidades de un sistema de salud publico
latinoamericano”, el cual ha sido enviado a la revista Social, Science & Medicine y se
encuentra en el proceso de revisidn por parte de la revista. (Anexo 9)

Ademas se esta trabajando en un articulo de Atencién Primaria en salud y gobiernos
locales, para el cual se ha tenido participacidon de autores de diferentes paises de la regidn,
como lo es el caso de Brasil, Chile, Colombia, Peru, México y Costa Rica. El documento se
encuentra en un periodo de ajustes.

También, se elabord un articulo de Actualizacién del trabajo de la RAES, titulado "Una
propuesta de accion por la equidad en salud”, con el fin de expandir el conocimiento y
trabajo realizado por la Red. Este articulo va a ser enviado para su publicacidn a la Revista
de la Organizacion Panamericana de la Salud.

Se trabajé de manera conjunta con la Alianza Latinoamericana de Salud Global, en la
redaccion de un capitulo del libro “Perspectivas y desafios en un escenario post
pandemia. Fortaleciendo alianzas de Salud Global en América Latina y el Caribe”. El
capitulo que se escribié de parte de la RAES se titula “Proteccién Social y Equidad en Salud

en América Latina y el Caribe".

Boletines:

Como una estrategia de divulgacién de informacién sobre los temas de interés para la RAES, se

han creado dos boletines en el afo 2023.

Boletin #1-23: Equidad en Accidn: Gestion del Conocimiento para la Equidad.

La primera entrega del afio del Boletin Equidad en Accidén, comparte acerca del Modelo de
Gestion del Conocimiento que incorpora la RAES, el cual contiene una serie de elementos que se
combinan para asegurar la constante evolucién y adaptacién de la RAES respecto a las
necesidades latentes en la Regidn, posiciondndola como una plataforma dinamica y efectiva que

promueve y actla por la equidad en salud en las Américas. (anexo 10)
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e Boletin #2-23: Equidad en Accién: Construccién Conjunta por la Equidad.

La segunda entrega del afio del Boletin Equidad en Accidn, retrata parte de los avances realizados
por la RAES en vinculacién con socios estratégicos en el ambito regional y global, asi como los
aportes de la Red en materia de descolonizacién de la salud y la investigacidn en salud. (anexo

11)

Objetivo especifico 3: Establecer un plan de comunicacidon de RAES desde la Universidad de

Costa Rica.

Meta 1 - Cuantitativa - Cantidad: 1.00
Desarrollo de un plan de comunicacion para la RAES.
Indicador 1

Un plan de comunicacion interna, externa y corporativa

Plan de comunicacion de la RAES

Con la elaboracion del Plan de Comunicaciones de la red se pretendidé incentivar la continua
interaccidn y comunicacién de la Secretaria Técnica de RAES en su labor de gestidn de la Red,
garantizar un constante flujo de informacidn entre el Consejo Directivo y los diferentes equipos
de investigacién de la RAES segun los objetivos estratégicos propuestos, fortalecer la identidad
visual de la RAES mediante la generacion de una linea gréfica para el disefio y divulgacion de
contenidos y reactivar las estrategias de posicionamiento de marca de la RAES en el sitio web,
redes sociales y otras plataformas digitales de social media utilizadas para la interaccién con los

publicos meta.

Para lograrlo y en seguimiento a lo desarrollado en la fase anterior con base en la “Estrategia de
gestion de las comunicaciones y difusién” que estd basada en las dimensiones de coordinacion
de la comunicacidn, comunicacién interna, externa y cooperativa, en enero de 2023 se desarrolld

la propuesta de plan de trabajo de la coordinacién de comunicaciones (ver anexo 12) la cual

detalla las actividades segun dimensiones: a nivel interno con el Consejo Directivo en la regién y

la Secretaria Técnica en Costa Rica, a nivel externo y corporativo con difusién recurrente de
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informacidn, participacién y aportes desde la equidad en eventos virtuales y presenciales, y
posicionamiento de marca en la interaccién y colaboracion con socios estratégicos. Se afiadid
una serie de actividades de gestidén y administrativas que estan de forma transversal en los

diferentes procesos.

Tras la elaboraciéon del plan general de trabajo, se realizé una divisidon de aquellas actividades
prioritarias que permitirian avanzar segun los objetivos propuestos en 2021-2022 y otras
actividades recurrentes segun la dindmica de trabajo que se ha establecido para el correcto flujo

de informacidn. Las actividades priorizadas fueron las siguientes:

1. Coordinacién de la Comunicacion: se priorizé la gestién de actividades (webinars, foros,
seminarios, entre otros) que se generen desde la RAES o en conjunto con actores clave,
puesto que estas actividades permiten alimentar las otras dimensiones en cuanto los
aportes, vinculaciones y posicionamiento de la Red. Asi, a lo largo del afio, se apoyaron
desde el disefio metodoldgico, la estructura logistica y la coordinacién técnica para su

correcta ejecucion, actividades como las que se refieren a continuacion:

a. Semana Mundial de la Salud Publica 2023: se desarrollé la Campafa digital de
medios “Equidad en Accidn” la cual tuvo lugar del 3 al 7 de abril. La campana

incluyd la elaboraciéon de un video de posicionamiento sobre la Equidad con

participacién de los miembros del Consejo Directivo de la Red que fue colgado en
el canal de YouTube de la RAES, la publicacidon de mensajes clave durante toda la
semana en las redes sociales de RAES, difusidn de un articulo de opinidn (en redes

sociales y medios de difusion de la Universidad de Costa Rica) y el lanzamiento del

primer boletin de posicionamiento de la RAES. Todo ello fue publicado en el sitio

web de la RAES, y fue difundido por el sitio web de la WFPHA en el marco de las

actividades desarrolladas globalmente durante la semana.

b. Taller experimento mental:

i Sesion virtual: En el marco de las actividades desarrolladas durante la

Semana Mundial de la Salud Publica y como parte de las actividades del
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(oN

Grupo de Trabajo sobre un Nuevo Sistema de Gobernanza Planetaria de la
Coalicién de Liderazgo; se disefid la propuesta metodoldgica en la cual se
presentaria el trabajo desarrollado respecto al Experimento de
Pensamiento (Thought Experiment) y se liderd el desarrollo del taller
global en modalidad virtual el 3 de abril. (Para acceder a la propuesta

completa del taller, ingrese aqui)

ii. Sesidon presencial: la sesion desarrollada en el punto anterior, fue
adaptada para su ejecucion y desarrollada en modalidad presencial en el
Congreso Mundial de Salud Publica, en Roma, Italia, el 5 de mayo, por la
Dra. Rocio Sdenz v el Lic. Luis Fernando Solis, en vinculacidén con otros

miembros de la Coalicién de Liderazgo en Salud Publica.

Sesion de presentacion del Programa de Aprendizaje entre Pares en
Pensamiento Sistémico en Salud Américas - Europa: en el marco de la vinculaciéon
con el equipo de investigadoras del Centro Humanitario de Estudios de Génovay
del Instituto Suizo de Salud Publica y Tropical, el equipo de comunicacién de la
RAES ha liderado el proceso de construccién hacia la sistematizacion, redaccion y
traduccidon del documento de presentacién del programa, hasta la propuesta
didacticay metodoldgica del desarrollo de la sesién de presentacion del programa,

la cual tuvo lugar el 20 de septiembre.

Sesion de Networking con Young WFPHA: siendo la RAES el enlace en la Regidn
de las Américas para el Consejo de Profesionales Jévenes de la Federacion
Mundial de Asociaciones de Salud Publica (WFPHA), el equipo de comunicacién
lideré el grupo de Networking y la propuesta para el desarrollo de un evento global
y eventos regionales de trabajo en red entre personas jévenes investigadoras y
profesionales en salud. El evento global tuvo lugar el 31 de octubre con una activa
participacién en el disefio de la propuesta de Networking Global, elaboracion del

guion oficial, correo para comunicaciones, herramientas digitales (padlets vy
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mentimeter), y difusidn del evento en redes sociales. Ademas, se distribuyé roles

y funciones entre el equipo operativo, de la siguiente forma:

i.  Moderacién del evento y coordinacién de ejercicio en grupos: Luis Solis
i. Coordinacion de apoyo técnico en Zoom: Wilmer Sancho
iii.  Recopilaciéon de comentarios y preguntas de la audiencia: Jeimy Torres
iv.  Registro de respuestas en ejercicios de construccién mentimeter / chat:

Wendy Lopez

e. Encuentro para personas profesionales e investigadoras jovenes “Saberes
locales para la Transformaciéon Global”: en linea con el punto anterior, con el
objetivo de avanzar en el desarrollo de la sesion de trabajo en red en la Regién de
las Américas, se realizd6 un mapeo de grupos de jévenes en la Regidn, mediante
una consulta al Consejo Directivo de la RAES y otros grupos de interés en la Region
y en Costa Rica, después se hizo una convocatoria a los grupos y personas
identificadas y se desarrolld el Encuentro en modalidad hibrida el 19 de octubre,
con la participacién de 60 personas en representacion de 29 instituciones de
paises como Costa Rica (presencialmente) y México, Peru, Bolivia, Cuba, Puerto
Rico, Brasil, Colombia, El Salvador, Kenya y Noruega (virtualmente ). Como
producto final de este evento, se construyd una base de prioridades a incluir en la
Agenda por la Equidad que se estaria presentando como parte del norte

estratégico de la RAES al final el aio.

f. Encuentro por la Equidad “Saberes locales en salud para la Transformacion
Global”: con el objetivo de fortalecer el trabajo para la Equidad en salud mediante
la articulacion entre actores locales, regionales y globales desde una agenda
comun que aborde los principales retos y prioridades en equidad, desde el area
de comunicacidn (Luis Solis y Wilmer Sancho) se liderd la propuesta metodolégica,
logistica y técnica del evento presencial, con una importante apoyo del equipo

cientifico (Jeimy Torres y Wendy Lopez).
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En el evento se contd con participacién de los miembros del Consejo Directivo de
la RAES y otras entidades como la Fundacién Robert Wood Johnson, Alianza para
la Investigacion en Sistémas y Politicas de Salud de la Organizacién Mundial de la
Salud, la Fundacion Internacional para la Atencion Integrada, Instituto de Equidad
en Salud del Colegio Universitario de Londres, la Organizacion Panamericana de
la Salud, Asociaciéon Colombiana de Salud Publica, Sistemas de Salud Globales
(Health Systems Global), Consejo de Ministros de Salud de Centroamérica y
Republica Dominicana (COMISCA), Centro de Estudios para la Equidad y
Gobernanza en los Sistemas de Salud de Guatemala y Fundacién para el Desarrollo

de Politicas Sustentables.

Ademas se sumaron diferentes centros de investigacion de la Universidad de
Costa Rica como el Centro de Investigacidon en Cuidados de Enfermeria y Salud
(CICES), Instituto de Investigaciones en Salud (INISA), Centro Centroamericano de
Poblacién (CCP), Centro de Investigaciéon Observatorio del Desarrollo (ClOdD),
Centro de Investigacion en Ciencias del Movimiento Humano (CIMOHU) y Centro
de Investigacion en Cirugia y Cancer (CICICA), y otras instituciones nacionales y
organizaciones de la sociedad civil. Su participacion fue esencial en cuanto el
evento pretendié el abordaje de forma transversal de la descolonizacién de la
salud y el conocimiento, por lo que se buscd partir de iniciativas locales que

aportan insumos a la equidad.

2. Comunicacién Interna: se priorizd el fortalecimiento de los procesos de gestiéon del
conocimiento en comunicacién mediante la identificacion de oportunidades de
capacitacién en instancias de la UCR, de modo que ello permitiera generar un calendario

de sesiones de capacitacion.

Tras un acercamiento con el Nucleo de Investigacion para el Desarrollo Educativo en Salud
(NIDES) de la Facultad de Medicina, fue posible desarrollar una serie de capacitaciones de
mucho valor para el fortalecimiento de capacidades de la Secretaria Técnica de RAES,

como las siguientes:

50



a. Talleres de edicion de video: 20 de febrero y 22 de febrero.

b. Capacitacion sobre elaboracidon de materiales digitales en Canva: 21 de febreroy

23 de febrero.
c. Capacitacion sobre Microsoft Office: 24 de febrero.

d. Capacitacion sobre Wordpress para la gestion de sitios web: 28 de febrero y 28 de

marzo.

e. Capacitacidon herramientas colaborativas: 1 de marzo.

3. Comunicacion Externa: se hizo énfasis en la actualizacién del plan de medios vy
publicacion de contenidos en redes sociales, la elaboracion y difusién de boletines

cuatrimestrales y la Gestidn y actualizacién de contenidos en el sitio web oficial de RAES.

A partir de las capacitaciones recibidas que se mencionan en el punto anterior, fue posible
mejorar y alimentar los espacios de interaccidn con audiencias como el sitio web

(www.raes.equidadsalud.org), redes sociales, correo electrénico; asi como la elaboracion

de materiales digitales lo que ha permitido un mayor reconocimiento y posicionamiento

de la red entre socios estratégicos y audiencias.
Todas las redes sociales tuvieron un incremento en el niUmero de seguidores:

Tabla 4. Numero de seguidores de RAES segun red social al 28 de noviembre de 2023.

# de seguidores | # de seguidores al # total de
al 29 de junio de | 28 de noviembre crecimiento de
2022 de 2023 seguidores
Linkedin 64 455 391
Twitter 9 100 91
Instagram 47 95 48
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Adicional a lo anterior, se realizé el lanzamiento del Boletin Equidad en Accidn, el cual se
presentd en el marco de las actividades de la campafia de la semana mundial de la salud
publica y se planteé presentar con una periodicidad cuatrimestral. Teniéndose dos
entregas hasta el momento del desarrollo de este informe: Boletin #1: 7 abril y Boletin
#2: 4 de septiembre.

Comunicacion Corporativa: en esta dimensidn se puso especial atencién al componente
de relaciones publicas de la RAES con instancias clave, para ello, se planted el desarrollo
de identitarios para la Secretaria Técnica, Direccién Ejecutiva y cada uno de sus miembros,
por lo que se generaron correos institucionales y tarjetas de presentacion en formato
digital.

En términos de Relaciones publicas de la RAES con instancias clave, resulta esencial
mencionar que a lo largo del 2023 se trabajo fuertemente en el desarrollo de conexiones
con otras instancias vinculantes en equidad y salud publica a nivel de la Universidad de
Costa Rica, por lo cual se tuvo un acercamiento y espacios de didlogo importantes con
entidades como:

e Oficina de Comunicacién e Informacién Institucional: Seccién de protocolo,
Seccidén de Prensa

e Centro de Informatica

Trabajo Comunal Universitario 758. ACOMPANAMIENTO DEL EJERCICIO DEL

DERECHO DE ACCESO A LA SALUD EN COMUNIDADES COSTARRICENSES

Nucleo de Investigacion para el Desarrollo Educativo en Salud (NIDES)

Federacion de Estudiantes de la UCR (FEUCR)

Oficina de Bienestar y Salud

Instituto de Investigaciones en Salud (INISA)

Centro Centroamericano de Poblacién (CCP)

CICICA (Centro de Investigacion en Cirugia y Cancer (CICICA)

Centro de Investigacién Observatorio del Desarrollo (CIOdD)

CIMOHU (Centro de Investigacion en Ciencias del Movimiento Humano)

Los correos oficiales creados son los siguientes:

a. Informacion: info@raesequidadsalud.org

b. Direccidn Ejecutiva: direccionejecutiva@raesequidadsalud.org

c. Secretaria Técnica: secretariatecnica@raesequidadsalud.org
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d. Coordinacion de Comunicacidon: comunicaciones@raesequidadsalud.org

e. Coordinacion Cientifica: cientifico@raesequidadsalud.org

f. Correos personales:

i.  Rocio Sdenz: r.saenz@raesequidadsalud.org

i. Ingrid Gomez: i.gomez@raesequidadsalud.org

iii.  Karol Rojas: k.rojas@raesequidadsalud.org

iv.  Luis Fernando Solis: l.solis@raesequidadsalud.org

v. Jeimy Torres: j.torres@raesequidadsalud.org

vi.  Wilmer Sancho: w.sancho@raesequidadsalud.org

vii.  Wendy Lépez: j.torres@raesequidadsalud.org

Las tarjetas de presentacion realizadas incluyen un cdédigo QR que redirige hacia las redes
sociales y sitio web de la RAES, donde se incluye una pestafia que dirige al sitio oficial del
CICES. Ademas se incluyen los correos institucionales creados y un enlace de contacto con

cada representante de la Secretaria.

Imagen 3. Ejemplo de tarjeta de
presentacion digital #1

Imagen 4. Ejemplo de tarjeta de presentacion

digital #2
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Gestion presupuestaria
La actividad de apoyo a la investigacién “Red de las Américas para la Equidad en Salud (RAES)”,

contd con financiamiento por la Fundacidon Robert Wood Jonhson cuya misién es mejorar la salud
y la atencion en salud en Estados Unidos y las Américas, especialmente para los mas necesitados,
a través del abordaje de problemas desafiantes, dedicados a construir una Cultura de Salud que
brinde a todos una oportunidad justa y equitativa para la salud y el bienestar, por un total de
ciento setenta mil ddlares ($170.000 ). Ha sido administrado por la Fundacién de la Universidad
de Costa Ricay en apego estricto al Reglamento de la Universidad de Costa Rica para la Vinculacién
Remunerada con el Sector Externo, bajo la figura de vinculo remunerado externo para

cooperacién en investigacion.

La ejecucion del presupuesto se realizd segun partida presupuestaria desglosada en
correspondencia con el Manual para la elaboracion de presupuestos para programas y proyectos

de vinculo externo remunerado de la Fundacion UCR, segun consta en los anexos

Ampliacién del proyecto

Al ser la RAES una actividad con participacion de diferentes entidades de caracter académico y
cientifico de la regién, el desarrollo de actividades para el cumplimiento de los objetivos
planteados ha representado una complejidad alta. Ello ha implicado la conciliaciéon vy
sincronizacion de los requisitos y tiempos requeridos para los procesos de coordinacién,
suscripcién de acuerdos de cooperacién, planificacion de sesiones de acompanamiento cientifico
en consideracion de las agendas de las personas investigadoras de los seis equipos de
investigacion (considerando disponibilidad semanal y diferencias de huso horario). Todo lo
anterior ha incidido en que, si bien se han dado avances significativos, existen procesos

pendientes que ameritan una continuidad y seguimiento a lo largo del aiio 2024.
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En este sentido, se considera necesario y oportuno ampliar la vigencia de esta actividad de apoyo
a la investigacion del 01 de enero hasta el 31 de diciembre del 2024; de esta forma, se permitird
continuar fortaleciendo el area o linea de investigacion sobre Equidad y Servicios de Salud en el
CICES para impulsar el desarrollo de politicas y practicas de salud dirigidas a la poblacién
costarricense, favorecer la transferencia de resultados de investigacion en esta area, atraer
fondos de cooperacidn, iniciativas para la generacion de conocimiento y publicaciones en
conjunto que impulsen tanto el quehacer de la Universidad de Costa Rica, como el del CICES y

RAES.

Cabe destacar que, como se planteé en la inscripcidn inicial de esta actividad, la RAES pretende
generar productos desde su plan estratégico, derivados de la investigacién en las areas de accion
de la Red, que permitan consolidar una Red dedicada a la investigacién sobre la Equidad en Salud
liderada desde la Universidad de Costa Rica. Por lo tanto, la ampliacién permitira dar continuidad
a las lineas de investigacion antes mencionadas y avanzar en el posicionamiento del quehacer de
la RAES desde su Secretaria Técnica y Presidencia Ejecutiva vinculada a la Universidad de Costa
Rica, siendo el CICES el sitio de emplazamiento, que fortalece su perfil como nicho para la

generacion y difusién del conocimiento.

A continuacidn, se detalla para cada uno de los objetivos especificos, los procesos para los cuales
se propone continuidad y seguimiento a través de la ampliacion para el periodo hasta el 31 de

diciembre de 2024.

Ampliaciéon para el Objetivo especifico 1: Promover relaciones con otras organizaciones y

grupos vinculados a la RAES

Dado la labor que se ha venido realizando por la Red, se ha promovido el trabajo colaborativo
con diferentes organizaciones, como es el caso de la OPS, con quienes se ha estado desarrollando
un plan de trabajo en el que se plantean algunas iniciativas que requieren de un mayor tiempo
para completarse y se pretende tener una continuidad para el afio 2024. Tal es el caso del mapeo
de personas y organizaciones campeonas destacadas en las acciones por la equidad en salud en
las Américas (ver anexos: documento de mapeo y cronograma).
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Asi mismo, para el 2024 se tiene previsto la culminacién, publicacién y difusidon del articulo
cientifico tipo informe especial RAES-OPS. Ademas se han estado realizando las gestiones
necesarias para suscribir un acuerdo de cooperacién entre la UCRy OPS, cuyo proceso ha sido
largo debido a que se han realizado varias observaciones y ajustes por parte de ambas entidades,
de manera que se ajuste a los requerimientos de las dos partes. Este proceso aun no se ha logrado

finalizar, siendo este un motivo mas para la ampliacidn de la vigencia de la Red.

Ampliacién para el Objetivo especifico 2: Promover la difusién de informacion y conocimiento

sobre Equidad en Salud en la Regidn de las Américas

El trabajo que se ha realizado en el Ultimo afio ha permitido la organizacidn y participacion en
espacios de difusién de informacién y conocimiento sobre Equidad en Salud, lo cual ha
fortalecido y posicionado el trabajo que se realiza desde la RAES. Para obtener los resultados
esperados este tiene que ser un proceso vivo, que tenga continuidad y se vaya nutriendo de
nuevos conocimientos y experiencias con el pasar del tiempo, adaptandose a las situaciones y
condiciones vividas a nivel global. Este es un proceso que ademas se ha llevado de la mano con
la OPS, es asi como su continuidad también permite consolidar ain mas esta relacion. Es por esto
gue resulta imprescindible la continuidad de estas iniciativas que se han venido desarrollando

desde la RAES.

Ampliacién para el Objetivo especifico 3: Establecer un plan de comunicacion de RAES desde la

Universidad de Costa Rica.

Como parte de las actividades planteadas para 2023 en el plan de trabajo de la coordinacién de
comunicaciones, hubo diferentes actividades propuestas que no se alcanzé desarrollar dada la
diversidad de eventos en que se participd y que se coordinaron a nivel logistico y técnico por el
equipo. Sin embargo, estas actividades se consideran como prioridades hacia 2024 pues han sido
resultado de las discusiones que se sostienen en las sesiones de trabajo de la Secretaria Técnica

y Consejo Directivo.

Una de ellas fue la produccidn cientifica en comunicacién, que iniciaria mediante la redaccién de

un articulo sobre comunicaciones multidimensionales en la RAES que permitiera dibujar todo el
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trabajo que se ha realizado desde esta coordinacién con la consolidacion de la Secretaria Técnica
en el CICES-UCR. Se espera poder publicar el articulo en alguna revista indexada y redactarlo con
base en los avances respecto de las dimensiones de la comunicacién que ha sido la base del
accionar, tomando como referencia el marco estratégico adaptado para el desarrollo de
Comunicaciones eficientes y eficaces, los objetivos propuestos, alcances y algunos de los
resultados que se han tenido a la fecha en términos de difusidon, reconocimiento vy

posicionamiento de marca.

Ademas de la redaccion de este articulo, con base en la experiencia desarrollada desde esta
coordinacidn durante los ultimos tres afios, se espera elaborar una guia metodoldgica de gestion
de eventos formativos, donde se pueda detallar el proceso logistico, técnico, metodolégico y de
gestidn paso a paso para la generacién de actividades presenciales y virtuales en diferentes

formatos como seminario web, taller, charla, conferencia, encuentro, conversatorio, entre otros.

Otra actividad prioritaria a la que no se logré dar seguimiento fue a la creacién del Consejo
Editorial de RAES, sobre lo cual se han tenido avances importantes durante 2022 y 2023 en
cuanto a revisién bibliografica, elaboracion de propuesta de estructura, presentacion y validacion
con el Consejo Directivo y Secretaria Técnica, pero se siguen teniendo pendientes. Para 2024 y
con base en las discusiones previas, se espera elaborar una propuesta escrita de conformacién
del Consejo Editorial, la cual se pretende presentar, validar y adaptar preliminarmente segun
retroalimentacién de la Secretaria Técnica, para mejorar y posteriormente presentar al Consejo

Directivo.

Ademas, este Consejo Editorial incluira la participacién de actores externos que puedan aportar
insumos como personas expertas, por lo que se construirda un mecanismo para recopilar
sugerencias y posteriormente hacer una convocatoria a participar como miembros del Consejo
Editorial de RAES, de modo que ello se concrete en el desarrollo de una primera sesién para

presentar la propuesta de Consejo y definir siguientes pasos.

Finalmente, el sitio web de la red es un espacio que requiere de una continua actualizacion y

alimentacion con nuevas iniciativas, informacién, documentos, entre otros. Por lo que, si bien en
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2023 se trabajé en mejorarlo actualizando las pestafias de presentacién de la Red y de los
miembros del Consejo Directivo, el calendario, se incluyeron boletines y se realizé la campaiia
“Equidad en Accidn”. Sigue pendiente actualizar la informacidn de la Secretaria Técnica, realizar
una seleccién de materiales a divulgar en el sitio y actualizacién del repositorio documental,
ademas de la definicidn de politicas de seguridad para informacién de contacto y la actualizacion

del calendario segun las actividades que se van concretando.
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Conclusiones

Principales logros alcanzados

Se ha continuado con el proceso de consolidacion de la Secretaria Técnica de la RAES en
el CICES de la Universidad de Costa Rica, donde se ha fortalecido el grupo de trabajo con
un trabajo articulado y continuo, a través del trabajo en equipo teniendo reuniones
semanales.

Fortalecimiento de capacidades cientificas, continuando con el proceso de elaboracién
de productos cientificos mediante el trabajo articulado del equipo cientifico para la
produccién de los mismos y el equipo de comunicacidon para la divulgacién de resultados.
Fortalecimiento de capacidades tecnoldgicas y de comunicacidn, gracias a la actualizacion
en el uso de plataformas tecnoldgicas, tanto para la difusiéon de informacién como para
la realizacién de actividades, mejorando la calidad y alcance del trabajo realizado por la
Red.

Seguimiento y fortalecimiento del trabajo mediante la articulacién regional e
internacional, es importante destacar el trabajo que se ha desarrollado y continta en
proceso, con actores a nivel regional e internacional, donde se ha trabajado en busca de
la equidad en la regidon de las Américas, como lo es el caso de la OPS, con quienes se ha
conformado y fortalecido un equipo operativo y se tienen reuniones de manera periddica.
Esto con el fin de desarrollar un trabajo conjunto, el cual continta en proceso, creando
una vision a futuro del quehacer entre ambos.

Expansion del trabajo de la RAES, se ha visto un crecimiento importante de la Red en este
periodo, logrando tener mayores vinculaciones con distintos socios estratégicos.
Consolidacién de trabajo interdisciplinario, donde se ha tenido participacion de
profesionales de diferentes disciplinas, desde la Secretaria Técnica, hasta la vinculaciéon
con actores externos.

Se ha mejorado en el desarrollo de los procesos a lo interno de la Universidad, en el caso
del CICES, la Vicerrectoria de Investigacion y la Fundacion de la Universidad de Costa Rica,
para asi poder llevar a cabo los procesos de una manera mas expedita.
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Principales desafios

e El principal reto al cual se enfrenta la Red es la sostenibilidad y la continuidad del equipo
base de la Secretaria Técnica, asi como fortalecer el liderazgo en equidad en la region.

e Tiempo para los procesos administrativos: para poder cumplir con los objetivos
establecidos por la RAES se han tenido que llevar de la mano diversos procesos
administrativos, los cuales han cumplido los estandares y requerimientos de la
Universidad de Costa Rica. Siguiendo estos pasos, se han logrado realizar los procesos que
se tenian planteados concretar el presente afio, sin embargo, algunos otros tienen
previsto concluirse en el siguiente periodo, los cuales deberan seguir todos esos procesos
establecidos por la universidad implicando cierta complejidad. Sin embargo, al tener la
experiencia previa se espera que los procesos se realicen de una manera mas expedita.

Ademads, en este mismo tema, se debe mejorar el tema administrativo para la
contrataciéon de la planilla, para que la misma se realice con anterioridad y no existan
atrasos en los pagos.

e® Fuentes de financiamiento: es importante continuar con el apoyo financiero brindado por
la RWIJF y ademas buscar nuevas fuentes de financiamiento para poder continuar con el
trabajo que se ha venido realizando y poder seguir trabajando en nuevos proyectos.

e Fortalecimiento de alianzas con actores estratégicos: es importante mantener y reforzar

el trabajo que se ha venido realizando con distintos actores, asi como buscar nuevos
aliados para asi lograr un mayor alcance del trabajo que se realiza en pro de la equidad.
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