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1. Desigualtats en salut a
Barcelona: visio historica
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Les desigualtats en salut a Barcelona

A Barcelona, en les ultimes 3 decades, ha existit:

& Desenvolupament dels sistemes d’informacio en salut:
cada vegada s’ha disposat d’'informacio per arees més
petites.

& Enqguestes de salut (1983, 1986, 1992, 2000, 2006,
2011, 2016).

& Informes de salut anuals des dels anys 80 (més de 30
Informes fets).



Desigualtats als districtes

7

Durant els anys 90 les arees estudiades eren
els 10 districtes.

Ciutat Vella (100,000 habitants) concentrava
la majoria de problemes de salut |
socioeconomics.




EXCES DE MORTALITAT EN UNA [\REA URBANA
CENTRICA: EL CAS DE CIUTAT VELLA A BARCELONA

Carme Borrell i Thié / Antoni Plaséncia i Taradach / Helena Panella i Noguera
Servei d'Epidemiologia i Estadistiques Vitals. Institut Municipal de la Salut de Barcelona
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Indicadors de Ciutat Vella i tot Barcelona

o
7 (1983-87)
Ciutat Vella Barcelona

M. infantil 15,6 por 1.000 9,1 por 1.000
E. Vida al nacer 73,4 anos /77,1 anos
RMC 129,0 100
RAPVP 182,1 100
Desempleo 30,4 % 21,4 %
Analfabetismo 5,2 % 2,3 %
Categ. prof.baja 57,9 % 40,6 %

Borrell C, Plaséncia A, Pariella H, 1991



Desigualdades en els 38 barris i ABS
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. A partir dels anys 90.
. Barris: 38. Poblacié: 1.524-109.751.

. Aras Basicas de Salud: 66. Poblacio al
voltant de 20.000 habitants.

- Sobresurten altres arees amb problemes de
salut.
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Rao de mortalitat comparativa en els districtes |
barris. Homes, 1983-89
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Borrell y Arias, 1995
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Malaltia isquemica del cor, dones

Seccions censals, 1996-2003
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Estat de salut percebut segons classe
social | sexe, ESB-2006

Estat de salut percebut, >15 anys
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Patiment psicologic segons classe social i sexe
ESB-2006
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Risc de problemes de salut mental, >15 anys
GHQ-12>2
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2. Exemples de recerca er
desigualtats socials en salut




Subprograma MEDEA
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® Desigualdades socioeconomicas y medioambientales en la
mortalidad en ciudades de Espana (MEDEA 1) (proyecto financiado
por el FIS, 2005-2007).

& Evolucion de las desigualdades socioeconomicas,
medioambientales y en mortalidad en areas pequefias de grandes
ciudades de Espana (MEDEA 1) (proyecto financiado por el FIS,
2009-2011).

@& Socioeconomic inequalities in mortality: evidence and policies in
cities of Europe (proyecto financiado por DG-SANCO, 2010-12).
INEQ-CITIES

'::E:.medea




] NEQ-CITIE ] CONTACT US LINKS

» WWhatis MEDEA? What is MEDEA?

» Background MEDEA is a strategic action of the Spanish
» Previous project: MEDEA Biome
b Objectiy Public Health :
» Methodology IF’#YE g;ng;.lldt!mIEII

aen
a) whose aim
ronmental

es

» Working groups inegualities in small areas of ciies in Spain and
» Puhblications Europe.
»Eariciants The strategic action consists of two projects:

MEDEA: Is a coordinated project irvolving 14
research groups in Spain financed by the Carlos Il
Institute of Health during the perod 2008-2011. An
earlier project, called MEDEA |, has already been
completed.

INEQ-CITIES: Is a project inanced by the European
forHealth and Consumers
members from 15 European countries;
w under way, period of duration

www.proyectomedea.org




'ATLAS DE MORTALIDAD EN
CIUDADES DE ESPANA
(1996-2003)
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Mapas por causa de
defuncion
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INEQ-CITIES project web page: http://www.ucl.ac.uk/ineqcities/

— INEQ-CITIES - Windows Internet Explorer proporcionado por ASPB i = |C|l_5]

—~ — — e
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INEQ-CITIES
SOCIO-ECONOMIC INEQUALITIES IN MORTALITY: EVIDENCE AND POLICEES IN CITIES OF EUROPE
L]

cities

UCL Home » INEQ-CITES

INEQ-CITIES The INEQ-CITIES Project

© Home
© About INEQ-CITIES
© INEQ-CITIES Researchers Maps highlighting small-area inequalities in all-cause mortality in Zurich are now available

€ Results and Publications |

© Resources
Welcome to INEQ-CITIES, a study of

© staffIntranet socio-economic  inequalities  in

© ContactUs health and mortality in 16 European
cities at the beginning of the 21st
century.

W Tweet Within the countries of Europe, there are many
examples of systematic differences in health
hetween different social groups.

QUICK LINKS Disadvantaged agroups suffer from poor health

and exhibit higher rates of meorbidity and
meortality than affluent agroups with improved
social and economic circumstances. In this
sense, people living in deprived areas from
disadvantaged social backgrounds are the
worst off. Such health inequalities in Europe
are more pronounced in urban areas and
should be an important consideration in urban

1
INAA/ o health policy.

> INEQ-CITIES Atlas

isto




INEQ-CITIES ATLAS web page: http://www.ucl.ac.uk/ineqcities/

INEQ-CITIES Atlas Cities

© Atlas Home

© Background The INEQ-CITIES Atlas reports socio-economic inequalities in mortality for 16 cities in Europe. These cities span the whole of
Europe and are located in Northern, Central, Eastern and Southern parts of the region.

SIS

© wmethodology

© cities To browse the Atlas, please select a city by using the interactive map below.
Amsterdam
Barcelona
Bratislava
Brussels
Budapest
Helsinki
Kosice
Lisbon
London
Madrid
Paris
Prague
Rotterdam
Stockholm
Turin
Zurich

Like 1| &)Send

o Tweet < 0

QUICK LINKS

> INEQ-CITIES Project
Home
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Evaluating the impact
of structural policies
on health inequalities

SIS
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Objectiu del projecte Sophie
(FP-7, 2011-15)

El projecte Sophie té per objectiu generar evidencia
sobre I'impacte de les politiques estructurals en la
disminucio de les desigualtats en salut. També pretén
desenvolupar noves metodologies per avaluar aquest

Impacte a Europa.

soph:ex
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Paléncia L et al. Soc Sci Med. 2014;117:25-33.

y policy models

Women'’s self-
perceived health
is poorer than
men’s in
Traditional
(Central and
Southern) and
contradictory
countries,
especially in
Southern Europe.

Contradictory

Poland
Croatia
Slovenia
Slovakia
Hungary
Lithuania
Estonia
Russian
Ukraine

Czech Republic

SOphleX



Poor mental health among people of the
Mortgage Affected Platform and Catalonia
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Poor mental health
100% -
87%
80% -
60% -
40% -

20% - 13%

0%

Catalonia Mortgage-Affected

Hugo Vasquez et al. Foreclosure and Health in Southern Europe: Results from the Platform for h X
People Affected by Mortgages. J Urban Health 2016 SOp ,e
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3. Noves prioritats a Barcelona




Informe de salut 2014
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Continguts:
* La situacié sociodemografica 1 1
y L,ento rn econ(‘)m iC CONTEXT FiSIC CONTEXT SOCIOECONOMIC
° La qualitat de |,aire e Natural: clima, geografia. e Factors econdmics: taxes.
. . \ e Entorn arquitectonic: e Ocupaci6 i condicions de treball.
° LeS malaltles transm|SS|b|eS * Urbanisme: infraestructures e Entorn familiar i domeéstic.
) publiques, equipaments (espais * Politiques publiques: educacio,
° La ‘tu berCU|OS| Lersstl ftc-)~ serveis sanit.aris i sF>cials, etc..
¢ Habitatge. ¢ Transferencies socials: pensions,
° I I * Mobilitat i transports. ajuts, etc.
Les InfeCCIOnS per o C.aract_eristiquesrl)rmediambientals: o SJeguretat.
' aire, aigua, soroll. e Xarxes socials.
Vl H/SIda . ﬁauers::;jgﬁjfgj&aei accés a * Participaci6 de la comunitat.
¢ LeS InfeCCIOnS de e Gestio d'emergéncies:
transmissio sexual ENTORNS
' ' Barri, escola, lloc de treball.
 La salut sexual i reproductive
+ L'esperanca de vida i la Shia 00
mortalitat

EIXOS DE DESIGUALTAT

° Les deS|gua|tatS en Salut als Classe social, genere, edat, étnia, migracio.
barris
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Les desigualtats en salut als barris: els indicadors de I'Urban HEART

Indicador determinants de salut

Descripcid

index de sobre-envelliment

Proporcio de persones de 75 anys o més sobre el nombre de
persones de 65 anys o mes

% de persones de 75 anys o més que
viuen soles

Percentatge de persones de 75 anys o més que viuen soles

index de Renda Familiar Disponible
RFD)

Indicador sintetic aproximacio a la renda disponible mitjana de les
families residents al barri. Es presenta en format de rao entre la
renda del barriila de BCN (Index de BCN= 100)

% de persones de 15 anys o més amb
estudis primaris o menys

Percentatge de persones de 15 anys amb estudis primaris o menys

% d’atur registrat en persones de 16-64
anys

Percentatge de persones entre 16 i 64 anys registrades a les
Oficines de Treball de la Generalitat / persones de 16 a 64 anys

% d’abstencié a les darreres municipals

Percentatge de persones que no han participat en la convocatoria
electoral de les darreres eleccions municipals

Indicador de salut

Esperanca de vida al néixer

Esperanca de vida al néixer en anys

Rad de Mortalitat Comparativa

Rao entre les taxes de mortalitat estandarditzades per edat del barri
i la del conjunt de Barcelona

Rad dAnys Potencials de Vida Perduts

Rao entre les taxes de mortalitat prematura (morts entre els 1 i 70
anys) estandarditzades per edat del barri i la del conjunt de BCN

Taxa de tuberculosi

Nombre de nous casos de tuberculosi per 100.000 habitants

Taxa de fecunditat en adolescents

Nombre de naixements de noies entre 15 i 19 anys per 1.000 noies
entre 15119 anys

Prevalenga de baix pes en neixer

Nombre de nadons nascuts amb un pes que se situa per sota del
percentil 10 de la seva edat gestacional / total de naixements x 100




Les desigualtats en salut als barris: Urban HEART

enmvelliment,
any 2014

index sobre- |75 anys o més

% persones

que viuen
soles, any
2014

DISTRICTE BARRI
El Raval
Ciutat Vella £\ Bam Golie

La Barceloneta

Sant Pore. Santa Caterina i la Ribera

El Fort Pienc

La Sagrada Familia

La Drata de 'Eixample

L'Antiga Esquema de I'Eixample

la Nova Esquerra de I'Eixample

Sant Antoni

Sants-Montjuic

El Poblesac

La Marina del Prat Vermall
La Marina dal Port

index de
Renda
Familiar
Disponible,
any 2013*

% persones
15 anys o més
amb estudis
primaris o
menys, any
2014

% d'atur
registrat 16-64|
anys, any
2014

% abstencio
municipals,
any 2015

Esperanca de

vida al néxer,

periode 2009-
2013

Rad de
Mortalitat
Comparativa,

2013

Raé d'Anys
Potencials de
Vida Perduts,

periode 2009- | periode 2009

2013

Taxa
tuberculosi,
periode 2010
2014

Taxa
fecunditat
adolescent,
periode 2010-
2014

Prevalenca
baix pesen
néixer,
periode 2010-
2014

La Font de la Guatlla

Hostafrancs

La Bordeta

Sants-Badal

Sants

Les Corts

Los Corts

La Matemitat i Sant Ramaon

Pedralbes

[V allvidrera, ol Tibidabo i les Planes

Sarria

Los Tres Tomes

Sarria-Sant Gervasi

Sant Gervasi-La Bonanova

Sant Gevasi-Galvany

El Puixet i al Famg

Gracia

Vallcarca i als Panitents

El Coll

La Salut

La Vila de Gracia
El Camp d'en Grassot | Gracia Nova

Horta-Guinardd

El Baix Guinardd

Can Bard

El Guinardd

La Font d'en Fargues

El Carmal

La Teixonera

Sant Genis dels Agudells
Montbau

La Vall d'Hsbron

La Clota

Horta

Nou Barris

[Vilapicina i la Tomra Licheta

Porta

El Turd de la Paira

Can Peguera

La Guineueta

Canyelles

Les Roguetes

Verdun

La Prosperitat

La Trinitat Nova

Torre Bard

Ciutat Meridiana

Vallbona

Sant Andreu

La Trinitat Vella

Bard de Viver

El Bon Pastor

Sant Andreu

La Sagrera

El Congrés i els Indians

Navas

Sant Marti

El Camp de I'Arpa del Clot

El Clot

El Parc i |a Llacuna del Poblenou

La Vila Climpica del Poblenou

El Poblenou

Diagonal Mar i el Front Maritim del Poblenou

El Besos i el Maresme

Provencals del Poblenou

Sant Marti de Provencals

La Vernedaila Pau




Les desigualtats en salut als barris
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Barris segons grau de privacio socioeconomica i indicadors de salut

18 barris amb indicadors més

Districte desfavorables
Ciutat Vella Barceloneta
Gotic
Raval

St Pere, Sta Caterina i Ribera

Sants-Montjuic

Marina del Prat Vermell

Horta-Guinardo

Carmel

Nou Barris

Can Peguera

Ciutat Meridiana

Roquetes

Torre Baro

Trinitat Nova

Turd de la Peira

Vallbona

Verdum

Sant Andreu

Baro de Viver

Bon Pastor

Trinitat Vella

Sant Marti

Besos-Maresme

D Més favorables

] Nivell mig
. Més desfavorables



Mesura de govern d'accio conjunta per la reduccio
de les desigualtats socials en salut
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Estrategia intersectorial per reduir les desigualtats en
salut

Identificar i reforcar les politigues municipals que poden
reduir les desigualtats en salut

Iniciar noves actuacions

Disminuir les desigualtats amb reformes integrals (pla
de barris)

Crear un Observatori d'impacte en salut i qualitat de
vida de les politigues municipals
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