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Estado completo de bienestar tanto 
físico, como mental y social, no solo 
la ausencia de afecciones o 
enfermedades.”



Completo bienestar físico, mental y 
social

• Biológicos
– Genes, edad, género, nutrición, 

inmunidad, vigor, etc.

• Conductuales
– Valores hábitos, costumbres, 

creencias, actitudes, 
comportamientos, etc. 

• Ambientales
– Aire, agua, tierra, interrelación

• Sociales
– Inclusión, trabajo, situación 

económica, oportunidades, acceso 
a bienes y servicios, comunidad y 
amigos, libertad personal, etc. 

Determinantes de la 
salud

Determinantes
comerciales de 

la salud

Determinantes
legales de la 

salud



Sistema de Salud

Organizaciones Instituciones recursos

personal

transportes

informacción

financiación

Suministros

Comunicaciones

Organización



Sistemas de salud

Financiamiento

Rectoría

Provisión

Aseguramiento

AUS/CUS



Autoridad Sanitaria

Conducción

Regulación

Ejecución de las funciones
esenciales de salud pública

Modulación del financiamiento

Vigilancia del
aseguramiento

Armonización de la 
provisión de servicios

Rectoría



Sa
lu

d
 P

ú
b

lic
a

P
ro

te
cc

ió
n

 c
o

n
tr

a 
ri

es
go

s

D
is

p
o

n
ib

ili
d

ad
 d

e 
se

rv
ic

io
s

P
ro

te
cc

ió
n

 f
in

an
ci

er
a

G
ar

an
tí

as
 e

xp
líc

it
as

Reconocimiento de necesidades

Organización

Autoridad 

Métodos







Derecho 
a la Salud

• Derecho de toda persona al disfrute
del más alto nivel posible de salud
física y mental. (Art. 12 PIDESC)

• La efectividad se puede alcanzar
mediante procedimientos
complementarios multiples, como
la formulación de políticas de salud, 
la aplicación de programas o la 
adopción de instrumentos jurídicos
concretos. Observación general 14 
CODESC (2000)



Elementos 
esenciales

Disponibilidad

• No discriminación

• Accesibilidad física

• Asequibilidad

• Acceso a la información

Accesibilidad

Aceptabilidad

Calidad 



Tipos de obligaciones

• Obligaciones de respetar

• Obligaciones de proteger

• Obligación de cumplir

el derecho a la salud



Legislación en salud

Establece la 
organización sanitaria 
•Enfoca en el usuario

•Aborda las condicionantes sociales

•Protege contra los riesgos a la salud

•La atención médica la basa en APS

•Fija la organización de redes 
integradas e integrales de salud

•Previene la segmentación

Fija atribuciones y 
responsabilidades del 

Estado

Precisa los alcances de 
la rectoría 

Otorga derechos y la 
forma de que se hagan 

cumplir

Garantiza el 
financiamiento

Promueve la equidad y 
reduce las barreras de 

acceso



Ejemplos
recientes

• El Salvador

– Ley del Sistema Nacional Integrado de Salud

• Honduras  

– Ley del Sistema Nacional de Salud (en proceso)

• Cuba 

– Reforma constitucional, enfoque en derechos 
Nueva legislación integral de salud (en proceso)

• Paraguay

– Nuevo Código de Salud (en proceso)

• Panamá

– Mapeo de legislación en salud

– Promoción de la renovación del Código Sanitario
(1947)

• Chile

– Actualización legislación organizacional del 
Sistema de Salud (en proceso)



OPS - PARLAMENTOS

• Intercambiar información estratégica

• Trabajar conjuntamente en objetivos comunes

• Compartir resoluciones e iniciativas aprobadas

• Desarrollar análisis de investigación de legislación comparada

• Informar sobre tendencias legales y regulatorias

• Formar capacidades y apoyar la integración subregional

• Generar observatorios de temática intersectorial

• Plantear objetivos y planes de trabajo conjuntos

• Organizar talleres y seminarios, encuentros con legisladores 
nacionales y con autoridades de salud y otras vinculadas



Relaciones 
con los 

Poderes 
Legislativos



“Promoviendo la salud en las Américas a través del poder de la ley”  

ibarrai@paho.org


