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MANIFESTACION DE INTERES DE LA ENTIDAD DE ACOGIDA

RETO DE ASESORAMIENTO CIENTIFICO

Un reto de asesoramiento cientifico es una necesidad concreta de informacion, analisis o evidencia
cientifica identificada por una administracion publica para mejorar el disefio, implementacion o
evaluacidn de sus politicas, programas o servicios.

1. Nombre del departamento, 6rgano, organismo o entidad de derecho publico de la
Administraciéon General del Estado

Area de Encuestas, Subdireccion General de Informacién Sanitaria, Secretaria General de Salud

Digital, Informacién e Innovacién del SNS, Ministerio de Sanidad

2. Titulo abreviado del reto de asesoramiento cientifico para la web (Maximo 15 palabras)

Metodologias para la estimacién de indicadores de salud en areas pequefias con encuestas

poblacionales

3. Acronimo del reto de asesoramiento cientifico

ESAE-SAE

4. Titulo completo del reto de asesoramiento cientifico

Aplicacién de metodologias avanzadas de estimacidon en areas pequefias para el analisis territorial

de indicadores de salud en Espafia a partir de encuestas poblacionales

5. Descripcion del reto de asesoramiento cientifico

5.1. Descripcidn de la politica publica en la que se enmarca el reto de asesoramiento cientifico
[Maximo 300 palabras]

Las encuestas poblacionales de salud constituyen un pilar del sistema de informacidn sanitaria en
Espafia, proporcionando indicadores clave sobre el estado de salud, sus determinantes y la
utilizacidn de servicios, esenciales para la planificacidn, evaluacion y seguimiento de las politicas

publicas.

Este marco se fundamenta en la Ley 33/2011, General de Salud Publica, que establece la vigilancia
en salud publica como una funcidn esencial, definida como la recogida, analisis e interpretacién

sistematica de informacidon para la planificacion y evaluaciéon de actuaciones (articulo 12).

Asimismo, reconoce el derecho a la informacién en salud (articulo 4) y la obligacion de las
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administraciones de generar y difundir informacion relevante para la proteccién de la salud de la

poblacién (articulo 10).

Por su parte, la Ley 16/2003, de cohesion y calidad del Sistema Nacional de Salud, refuerza, en un
contexto descentralizado, la necesidad de disponer de informacidn comparable entre comunidades
auténomas para garantizar la equidad y cohesidn territorial, asi como para facilitar la coordinacion

entre administraciones.

Adicionalmente, las encuestas de salud se integran en el Plan Estadistico Nacional 2025-2028,
principal instrumento de planificacidn de la actividad estadistica publica, que garantiza la
produccién de estadisticas oficiales orientadas a la toma de decisiones. En este marco, la Encuesta

de Salud de Espafia constituye una operacion clave del sistema de informacion sanitaria.

No obstante, estas fuentes presentan limitaciones en la desagregacion territorial, al ofrecer
estimaciones representativas fundamentalmente a nivel autondmico. La creciente necesidad de
informacidon a escalas mads reducidas pone de manifiesto la necesidad de desarrollar nuevas
aproximaciones que permitan mejorar la resolucion territorial de los indicadores, reforzando la

capacidad del sistema para identificar desigualdades y orientar politicas publicas mas equitativas.

5.2. Justificacion y objetivos del reto de asesoramiento cientifico [Maximo 300 palabras]

La creciente demanda de informacidn en salud a niveles territoriales desagregados contrasta con
las limitaciones de las encuestas poblacionales, cuya representatividad se situa fundamentalmente
en el ambito autondmico. Esta limitacién dificulta identificar desigualdades subautondmicas y

adaptar intervenciones a contextos locales.

La estimacion en areas pequefias (Small Area Estimation, SAE) permite obtener estimaciones mas
precisas y estables en dominios geograficos reducidos mediante el uso de modelos estadisticos que
incorporan informacidn auxiliar. Este enfoque resulta especialmente relevante en salud publica ya
qgue permitiria contribuir a mejorar la equidad en la disponibilidad de informacion, especialmente
en territorios sin encuestas propias o con menor capacidad para generar estimaciones

desagregadas.

La disponibilidad de las dos Encuestas de Salud de Espafia mas recientes (2023-2024 y 2025-2026)
ofrece una oportunidad para evaluar la viabilidad metodoldgica de su analisis conjunto o
combinado, que incrementaria el tamafo muestral efectivo y mejoraria la precision de las

estimaciones.

El objetivo general es aplicar metodologias SAE para generar estimaciones territoriales a niveles
inferiores al autondmico. Los objetivos especificos son: (i) desarrollar modelos SAE adecuados; (ii)
generar estimaciones a nivel provincial u otros dmbitos subautondmicos; y (iii) valorar su utilidad

para la toma de decisiones y la reduccién de desigualdades en salud.
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5.3. Resultados esperados [Maximo 300 palabras]

5.3.1. Entregables previstos orientados al apoyo a la politica publica

1. Documento cientifico-técnico sobre estimacién en areas pequenas (SAE) aplicado a
encuestas de salud, incluyendo la especificacion de modelos, requisitos de informacion
auxiliar, criterios de validacidn de estimaciones y de aceptacidn para su uso institucional, y
un conjunto de scripts reproducibles para la generacion de estimaciones SAE, facilitando su

reutilizacion por parte de la administracion.

2. Una guia practica para la implementacion de estas metodologias en el sistema de
informacidn sanitaria, con estimaciones piloto sobre indicadores de salud prioritarios
(seleccionados con la unidad de acogida) a nivel provincial u otros ambitos subautonémicos
técnicamente viables, acompafiadas de medidas de precisién que permitan evaluar la

utilidad real de las estimaciones en la identificacidon de desigualdades territoriales.

Con el fin de ajustar los entregables y su alcance a la duracidn de la estancia, al comienzo de la
misma se realizard una seleccidn de indicadores prioritarios de forma coordinada con la unidad de
acogida. Ademas, antes del comienzo de la estancia, la unidad de acogida habra realizado la
evaluacion de la comparabilidad entre ambas encuestas de salud y la viabilidad de su integracion
como serie continua, , de manera que oriente y facilite la produccion del resto de entregables. Por
otra parte, al final de la estancia y en funcidn de los objetivos y entregables alcanzados, se valoraran

posibilidades de continuidad a través de otras vias de financiacién.

5.3.2. Actividades previstas para presentar los resultados

La persona seleccionada participara en las siguientes actividades:

1. Reuniones iniciales de encuadre con el Area de encuestas de la SG de Informacién Sanitaria.

2. Reuniones técnicas de seguimiento para contrastar decisiones metodoldgicas, indicadores
priorizados, fuentes auxiliares y criterios de precision.

3. Taller de transferencia dirigidos a personal técnico del Ministerio de Sanidad responsable del

area de encuestas y otras areas implicadas.

4. Presentacion en foro especializado en salud publica, estadistica oficial o metodologia de

encuestas.

5.3.3. Derechos de propiedad intelectual sobre los resultados generados
[marcar con una X la opcidn elegida]
] La entidad beneficiaria (universidad, centro de investigacién, etc.) ostentara los

derechos de propiedad intelectual sobre los resultados. [Opcidn que aparece en la
convocatoria por defecto].
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[1 La entidad de acogida (organismo publico) solicita a la entidad beneficiaria la cesidn
de los derechos de propiedad intelectual sobre los resultados.
Otra féormula: _
Los desarrollos, metodologias documentadas, documentos, materiales, bases de datos
derivadas no confidenciales, cédigo fuente, software y demas resultados originales
generados durante la estancia serdn de titularidad compartida entre la Administraciony la
institucion empleadora de la persona cientifica, en régimen de copropiedad no exclusiva y
por partes iguales, salvo que las partes acuerden otra cosa por escrito.
Con el fin de favorecer la reutilizacion publica del conocimiento generado, dichos
resultados se pondran a disposicion, siempre que no incorporen informacién confidencial,
datos personales, derechos de terceros o restricciones normativas aplicables, bajo licencias
abiertas de tipo copyleft o compartir igual.
La reutilizacién, modificacion, reproduccién, distribucidn y creacion de obras derivadas de
dichos resultados requerirda el reconocimiento de autoria y de la copropiedad
correspondiente, asi como la distribucion de las obras derivadas bajo la misma licencia o
una licencia compatible, sin perjuicio del respeto a la confidencialidad, la proteccién de
datos, la seguridad de la informacién y los derechos de terceros.
Los datos de origen, registros, sistemas de informaciéon o documentacién administrativa
preexistente mantendran en todo caso su régimen de titularidad, acceso, confidencialidad
y reutilizacién conforme a la normativa aplicable y a las condiciones establecidas por el
Ministerio de Sanidad o administracién competente.

6. Perfil requerido de investigador/a
[Maximo 300 palabras]

6.1. Requisitos de formacidn [Indicar al menos el drea/s de conocimiento del doctorado]

Doctorado en Estadistica, Matemadticas, Bioestadistica, Epidemiologia cuantitativa, Ciencia de
datos, Informatica, Sociologia cuantitativa, Demografia, Economia aplicada, Salud Publica

cuantitativa o disciplinas afines, en ese orden de preferencia.

6.2. Requisitos de experiencia

Imprescindibles:

e Modelos de estimacién en areas pequefias, modelos jerarquicos, modelos bayesianos, Fay-

Herriot, modelos multinivel o métodos de encuesta.
e Integracion de microdatos de encuestas con fuentes auxiliares agregadas.
e Programacion reproducible en R, Python, Stata o software estadistico equivalente.
Deseables:

e Experiencia en produccion o evaluacion de estadisticas oficiales.
e Andlisis de encuestas complejas, ponderaciones, calibrado, errores de muestreo y validacién de

estimaciones.
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6.3. Requisitos de competencias

Se valorara experiencia previa que demuestre algunas de las siguientes competencias:

e Capacidad de traduccion de métodos estadisticos complejos a recomendaciones aplicables para
politicas publicas.

e Trabajo reproducible y redacciéon de documentacidn cientifico-técnica.

e Capacidad de comunicacién con perfiles cientificos y no cientifico.

e Orientacién a calidad estadistica, transparencia metodolégica y utilidad para la toma de
decisiones.

e Trabajo colaborativo con equipos institucionales y responsables autondmicos.

CONDICIONES PARA LA RESOLUCION DEL RETO
7. Unidad de acogida

7.1. Unidad de acogida
AREA DE ENCUESTAS. Centro DIR3 EA0044082 - Subdireccion General de Informacidon Sanitaria.

Ministerio de Sanidad

7.2. Sede y lugar de la unidad de acogida
P.2 del Prado, 18, Centro, 28014 Madrid

8. Incorporacion

8.1. Plazo de incorporacion. [Marcar con una X la opcion deseada]
Fecha a eleccidn de la persona participante (dentro del plazo de 5 meses desde la
resolucidn definitiva).

] Enun plazo de meses desde la resolucién definitiva.
1 Incorporaciéon inmediata (dentro de los 10 dias habiles siguientes a la resolucion
definitiva).

8.2. Medidas formativas para la incorporacion sobre las funciones y organizacion de la unidad
de acogida

El personal investigador en estancia tendrd unas sesiones internas de introduccidon para que
conozca la estructura del Ministerio, funciones de cada centro directivo, el trabajo que se realiza en
el Area de Encuestas, y las medidas preventivas en el 4mbito de los sistemas de informacién y las

TIC.
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9. Régimen de presencialidad y horario

9.1. El participante desarrollara un 20% de su estancia de forma presencial

9.2. Horario: Jornada de 37,5 horas semanales, en modalidad hibrida y distribucion concreta a
acordar con la unidad de acogida conforme a las necesidades del reto.

10. Uso de datos

La unidad de acogida se compromete a facilitar al/la participante el acceso a los datos disponibles en
el Ministerio que sean pertinentes para el desarrollo del proyecto de asesoramiento cientifico, en
cumplimiento con la normativa vigente sobre proteccion de datos y confidencialidad. El organismo
publico podra establecer las condiciones especificas de acceso, uso y tratamiento de dichos datos,
garantizando que su utilizacién se ajuste a los fines del proyecto y a los principios de legalidad, éticay
seguridad.



