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PRESENTACIO

Les responsabilitats dels ajuntaments en matéria de salut publica i el present context
socioeconomic requereixen de la disponibilitat d’'informacié sobre I'estat de salut de la poblacio,
que faciliti el coneixement de les necessitats i desigualtats en salut en el seu territori, la prioritzacié
de les actuacions per millorar-ne la situacié i la presa de decisions per a I'accié politica.

El Servei de Salut Publica de la Diputacié de Barcelona treballa per construir i facilitar als municipis
tota una bateria d’indicadors de salut, havent presentat els seus primers informes d’indicadors de
salut local en 2011.

Aquests informes, juntament amb altres eines com la Guia per a I'elaboracié d’'un Pla Local de
Salut, tenen com a objectiu prestar-los suport al treball que fan dia a dia per millorar la salut de les
persones que hi viuen.

Laura Martinez Portell

Diputada delegada de Salut Publica i Consum
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1. INTRODUCCIO

El coneixement de la salut de la poblacio és un saber imprescindible per a la presa de decisions en
salut ajustades a les necessitats de llurs habitants.

Per aquest motiu, el Servei de Salut Publica de I'’Area d’Atencié a les Persones de la Diputacié de
Barcelona posa a disposicié dels ajuntament majors de 10.000 habitants els informes de salut local
(ISL), una eina que recull indicadors de salut que permeten apropar al municipi dades claus sobre
la situacié de salut de la seva ciutadania, conéixer la seva evolucié en el temps i realitzar
comparacions per a la presa de decisions en matéria de salut publica local.

Els ISL tenen com a finalitat servir d’eina per a la identificaci6 de necessitats i la prioritzacié
d’estrategies de salut publica en consonancia amb les politiques de salut que s’estan portant a
terme a Catalunya i, al mateix temps, estendre el treball intersectorial de salut en el territori.

Els informes de salut local proporcionen informacié estructurada en diferents blocs tematics:

= Evoluciod i estructura de la poblacio

= Salut reproductiva (natalitat i avortaments)

= Mortalitat

» Morbiditat atesa xarxa sanitaria (Hospitalaria i Salut mental ambulatoria)
= Accidents de transit

En primer lloc es presenta una sintesi que recull la informacié6 més destacable (dades més
rellevants) de I'estat de salut de les persones que resideixen en el municipi.

Posteriorment, en cadascun dels capitols de l'informe es descriu I'evolucid dels principals
indicadors al llarg d’un periode d’anys. Aixi mateix, es presenten un conjunt d’'indicadors que
faciliten conéixer la salut de la poblacié del municipi i els accidents de transit que han ocorregut.

Finalment hi ha un conjunt de taules addicionals estandards per a tots els informes amb les
principals dades utilitzades per a la realitzacié de I'informe. En el cas de precisar d’altres dades
més especifiques caldra demanar-les a la Seccié d’Informacié i Analisi en Salut Publica
(ssp.infoanalisi@diba.cat), de la Diputacié de Barcelona, per tal de poder adequar la necessitat
d’'informacio.

Totes les fonts d’origen per al calcul dels indicadors sén sistematiques, de base poblacional i
pertanyen a institucions oficials:

e Institut Nacional d’Estadistica (INE).

e Servei Catala de la Salut (CatSalut) del Departament de Salut de la Generalitat de
Catalunya.

e Subdireccid6 General de Promocié de la Salut i Epidemiologia del Ministeri de Sanitat
Serveis Socials i igualtat.

e Servei Catala de Transit.

Al Web de la Diputacié de Barcelona es troba la segient documentacio:

¢ Metodologia empleada
e Indicadors

Seccio d’Informacié i Analisi en Salut Publica
Servei de Salut Publica
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http://www.diba.cat/documents/713456/809405/Metodologia_fontsinformacio.pdf/0401eebe-c910-4cfd-8d42-987dec922a8d
http://www.diba.cat/documents/713456/809405/Utilitat_indicadors.pdf/26bc5b0e-0e8e-4eb0-9a12-7d379eb3bc2e
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2. DADES MES RELLEVANTS

2.1 Evolucié i estructura de la poblacié (dades fins 2015, excepte TCN)
Evolucio de la poblacio

* L'any 2015, la poblacié resident al municipi va ser de 20.228 habitants (49,9% homes i 50,1%
dones) que representa una variacié de -0,3% respecte al 2014. A la provincia de Barcelona la
poblacio I'any 2015 va tenir una variacié de 0,0% habitants respecte al 2014.

+ La taxa de creixement natural (TCN; diferéncia entre la taxa de natalitat i la de mortalitat per mil
habitants) va ser de 2,04%. habitants en el periode 2013-2014, mentre que al 2011-2012 era de
3,70%o.

* La immigracio I'any 2015 va ser de 808 persones (una variacio de 2,3% respecte a 2014), on la
procedéncia va ser principalment de la Provincia Barcelona amb 404 persones. El 24,5% de la
immigracié va ser estrangera amb 198 persones (una variacié de 7,0% respecte al 2014),
principalment de Africa (60,1%) i Paisos UE (20,2%).

* L'emigracio I'any 2015 va ser de 916 persones (una variacio de 9,7% respecte a 2014), on el
desti va ser principalment a la Provincia Barcelona amb 471 persones. El 28,1% de I'emigracié va
ser cap a l'estranger amb 257 persones (una variacio de 0,4% respecte a 2014).

La taxa de creixement natural es considera alta quan supera el 20%. anual, intermedia quan es troba entre el
10%0 i el 19%o, i baixa inferior a 10%.. Un creixement natural baix es pot explicar per la baixa natalitat i la
mortalitat en creixement a causa de I'envelliment de la poblacié. Aixo comporta l'augment de la poblacio
passiva (pensionistes) i poca d'activa, amb risc de fallida de les prestacions socials. A més, al no existir relleu
generacional es necessita ma d'obra estrangera. Aquesta situacio pot agreujar-se si disminueix la immigracio
i augmenta I'emigracio.

Estructura per sexe i edat de la poblacié

* La variacio relativa de la poblacio resident al municipi I'any 2015 (20.228 habitants) respecte al
2005 (19.488 habitants) va ser de 3,8%, sent la distribucié per grups d'edats:

- De 0-14 anys, una variacioé de 15,9%.

- De 15-29 anys, una variacio de -21,0%.

- De 30-44 anys, una variaci6 de -2,7%.

- De 45-64 anys, una variacio de 21,8%.

- De 65-84 anys, una variaci6 de 0,6%.

- De 85 i més anys, una variacié de 77,0%.

» La poblacié envellida de 65 i més anys en 2015 va ser de 3.446 habitants (el 17,0% de la
poblacid), que representa una variacio del 1,5% respecte al 2014.
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* L'index de dependéncia global del municipi en 2015 va ser de 54,4% (per cada 100 persones de
menys de 14 i més de 64 anys hi havia 54 persones entre 15 i 64 anys), mentre que a la provincia
de Barcelona era de 51,3%.

* L'index d'envelliment en 2015 va ser de 93,6% (per cada 100 persones de 0 a 15 anys hi havia
94 persones de 65 0 més anys), mentre que a la provincia de Barcelona era de 117,3%.

* En 2015 la relaci6 de feminitzacié en la poblacio de 65 i més anys va ser de 136,8% (137 dones
per cada 100 homes), en la poblacié de 85 i més anys era de 191,5%.

L'augment de la poblaci6 major de 84 anys es vincula amb l'augment de I'esperanca de vida en els paisos
desenvolupats pero té implicacions sobre la salut de la poblacid: solitud, problemes alimentaris, caigudes,
malalties croniques i dependéncia, i per tant, impliquen la necessitat de recursos socials i sanitaris per fer
front a aquestes necessitats en el municipi.

El creixent pes de les persones d'edat madura i avancada, i la generalitzacié de la supervivéncia fins
aquestes edats, han obert noves possibilitats d'organitzacioé social i familiar, i nous “dissenys” de cicle vital
individual.

La sobremortalitat masculina fa que la relacié entre sexes sigui creixentment favorable a la dona com més
elevada és l'edat. Perd aquesta caracteristica tenia escas efecte per al conjunt de la poblacié quan el pes
dels més grans era escas, com ocorria en el passat. Actualment amb un pes molt més gran i creixent, de les
edats avangades en la piramide poblacional, la feminitzacio “estructural” és molt més important.

Nacionalitat i naturalesa de la poblacio

* L'any 2015, dels residents al municipi, van néixer a I'estranger 4.150 persones (46,0% dones i
54,0% homes), que representen el 20,5% del total d'habitants (en 2014 va ser el 20,3%). A la
provincia de Barcelona el 16,4% de la poblacié6 empadronada va néixer a I'estranger.

* L'increment de la poblacié estrangera s'agrupa principalment en edats de 35 a 39 i de 30 a 34
anys.

» Les nacionalitats més freqlents, de les persones nascudes a l'estranger, pertanyen a Marroc
(2.219 persones), Espanya (896 persones) i Romania (270 persones).

Les dades referents a l'edat de la poblacié estrangera coincideixen amb estudis que indiquen que la poblacio
procedent d'altres paisos sol estar caracteritzada actualment per ser gent en edat productiva.

Embarassos

 L'any 2014 van haver 237 embarassos que representen una variacié de -2,1% respecte al 2013.
* La distribucié dels embarassos en 2014 per grups d'edat va ser:

- Les dones de menys de 20 anys van tenir 8 embarassos (3,4% del total).

- El grup de dones de 20 a 34 anys van tenir 181 embarassos (76,4% del total).
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- Mentre que les dones de 35 i més anys van tenir 48 embarassos (20,2% del total).
Natalitat i fecunditat

* En el periode 2013-2014 la taxa bruta de natalitat va ser de 10,1 nascuts vius per cada 1.000
habitants, amb 411 nadons (una variaci6é de -17,5% de nadons respecte al periode 2011-2012).
Pel que fa als naixements l'any 2014 cal destacar:

- Es van donar principalment en dones de 30 a 34 anys (38,3% dels naixements) i de 25 a 29 anys
(25,7% dels naixements), mentre que en 2004 van ser en dones de 25 a 29 anys (31,4% dels
naixements) i de 30 a 34 anys (30,6% dels naixements).

- El 44,2% dels naixements correspon a mares de nacionalitat estrangera, mentre que en 2013 va
ser el 47,3%.

* Al bienni 2013-2014 la taxa general de fecunditat fou de 45,2 nascuts vius per 1.000 dones en
edat feértil (dones de 15-49 anys), mentre que en el bienni 2011-2012 va ser de 53,6 nascuts vius
per 1.000 dones en edat fertil. Altres dades de fecunditat en el periode 2013-2014 sén:

- El nombre mitja de fills, index Sintétic de Fecunditat, per dona, al municipi va ser de 1,51.

- L'edat mitjana de maternitat en aquest periode fou de 30,51 anys.

L'index Sintétic de Fecunditat (ISF) expressa el nimero de fills que hauria tingut una dona al final de la seva
vida fertil si es mantinguessin les taxes de fecunditat per edats existents en el moment del seu calcul. Aquest
ISF s'expressa en valors absoluts. Aixi, per exemple, si el ISF en el periode 2013-2014 és de 1,51 vol dir que
una dona que neixi en aquest periode es calcula que als 49 anys haura tingut 1,51 fills. L'ISF hauria de ser
superior de 2,1 per garantir el relleu d'una generacio.

Interrupcions voluntaries de ’embaras (IVE)

* En el periode 2013-2014 la taxa general d'IVEs va ser de 8,9 interrupcions per 1.000 dones de
15 a 44 anys amb 68 IVE (una variacié de -11,7% d'IVES respecte al periode 2011-2012).

* El pes més important d'IVEs en el periode 2012-2014 va ser en els grups d'edat de 25 a 29 anys
(taxa de 17,7 IVEs per cada 1.000 dones del mateix grup d'edat) i en el de 20 a 24 anys (taxa de
13,1 IVEs per cada 1.000 dones del mateix grup d'edat).

* En el periode 2013-2014 4 dones (5,9%) ja van realitzar un avortament voluntari anterior a
l'actual, mentre que en 2011-2012 ho van fer 6 dones (7,8%).

Els terminis i motius autoritzats que regula la practica de la interrupcio voluntaria de I'embaras (IVE) es va
regular legalment a Espanya amb la Llei organica 2/2010, de 3 de marg, de salut sexual i reproductiva i de la
interrupcio voluntaria de I'embaras. A més esta sotmes a vigilancia epidemiologica perqué les IVEs sén de
declaracio obligatoria i la recollida de dades es realitza conforme amb la Llei organica 9/1985..

Quan una dona o una parella recorren a la interrupcié voluntaria de I'embaras significa que han fallat les
actuacions de promoci6 de la salut que comencen amb la informacié i educacid afectiva-sexual i continuen
amb l'accés adequat i I's correcte de les mesures anticonceptives, més encara en el cas de les adolescents.
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Embarassos, naixements i interrupcions voluntaries de I’embaras en poblacio jove
* Les dones d'entre 12 i 19 anys van presentar en el periode 2012-2014:

- Una taxa d'embarassos de 9,8, una taxa d'IVE de 5,3 i una taxa de natalitat de 4,5, totes elles per
cada 1.000 dones d'entre 12i 19 anys.

- Respecte al periode 2009-2011 van tenir la seglent variacié: taxa d'embarassos -31,7%, taxa
d'IVE -0,4% i la taxa de natalitat -50,2%.

* Les dones d'entre 20 i 24 anys van presentar en el periode 2012-2014:

- Una taxa d'embarassos de 68,9, una taxa d'IVE de 13,1 i una taxa de natalitat de 55,9, totes elles
per cada 1.000 dones d'entre 20 i 24 anys.

- Respecte al periode 2009-2011 van tenir la seglent variacio: taxa d'embarassos -21,4%, taxa
d'IVE -0,7% i la taxa de natalitat -25,1%.

Els embarassos en dones adolescents es vinculen amb l'impacte que tenen els programes d'educacio per a la
salut sexual i planificacié de la reproduccio, ja que la majoria de les vegades, aquest embarassos no solen
ser planificats i generen una reestructuracioé de les relacions familiars, socials, formatives i/o laborals de les
persones implicades. Aquests fets poden tenir com a conseqiéncies la construccié de parelles inestables,
conflictes psicologics, avortaments, dificultats en I'accés al mercat laboral i/o la formacio.

2.3 Mortalitat (dades fins 2014)
Evolucié general de la mortalitat

» L'any 2014 van haver 170 defuncions (52,4% homes i 47,6% dones), una variacié de 7,6%
respecte a l'any 2013. El 87,1% de les defuncions es van produir en els majors de 64 anys.

* En el periode 2012-2014 (501 defuncions) la taxa bruta de mortalitat va ser de 8,20 defuncions
per cada 1.000 persones (homes: 8,36 per 1.000 i dones: 8,03 per 1.000), mentre que en el
periode 2006-2008 va ser de 7,87 defuncions per cada 1.000 persones (homes: 7,89 per 1.000 i
dones: 7,86 per 1.000).

* En aquest mateix periode 2012-2014, la taxa estandarditzada de mortalitat (TEM) per edat (s'ha
utilitzat I'estandard europeu de poblacié que defineix I'Organitzacié Mundial de la Salut) va ser de
4,48 per 1.000 persones (IC del 95% de 4,92-4,05), mentre que en el periode 2006-2008 va ser de
4,97 per 1.000 persones (IC del 95% de 5,45-4,49).

* En el periode 2012-2014, la mortalitat va ser significativament més elevada en homes (TEM de
5,94 amb IC del 95% de 6,70-5,17) que en les dones (TEM de 3,32 amb IC del 95% de 3,80-2,84).

La mortalitat reflecteix, de manera indirecta, el nivell de salut de la comunitat. L'Organitzaci6 Panamericana
de la Salut assenyala com un dels principals objectius del treball de salut publica el “augmentar I'esperanca
de vida de les poblacions en les millors condicions de salut possibles”. Per tant €s important coneixer i
monitoritzar les tendéncies de la mortalitat, en aquest sentit, I'analisi de la mortalitat constitueix un dels
recursos disponibles de major importancia.
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La mortalitat per causa

» Segons els grans capitols de la CIE-10-MC, en el periode 2011-2014, les principals causes de
mortalitat van ser: Neoplasies i Carcinomes "in situ" (191 defuncions), Malalties de I'Aparell
Circulatori (148 defuncions) i Malalties de I'Aparell Respiratori (79 defuncions), que representen
aproximadament el 61,9% de les defuncions.

» Segons el llistat de les 73 principals causes, en el periode 2011-2014 els principals motius de
defuncié per sexe, exclosos els no classificats, van ser:

- En els HOMES: Tumor Maligne de Traquea, Bronquis i Puimé amb 34 defuncions i Bronquitis,
Emfisema, Asma i MPOC i Demeéncia Senil, Vascular i Deméncia No Especificada amb 25
defuncions.

- En les DONES: Deméncia Senil, Vascular i Deméncia No Especificada amb 40 defuncions i
Malalties Cerebrovasculars amb 24 defuncions.

La taxa de mortalitat general és la proporcié de persones mortes respecte al total de la poblacié (usualment
expressat en tant per mil). Es considera elevada si supera el 30%., moderada entre 15%o i 30%o i baixa per
sota del 15%o. L'estandarditzacio o ajust és el procediment que ens permet comparar la mortalitat en dos (o
més) grups tenint en compte la influencia de I'edat, ateés I'efecte que té aquesta variable en la mortalitat.

La mortalitat evitable

* En el periode 2011-2014 es van produir 82 defuncions evitables que van representar el 12,1% de
totes les defuncions (es van produir 94 defuncions evitables en el periode 2001-2004).

* De les 82 defuncions evitables que es van produir:

- Susceptibles d'intervencié per politiques sanitaries intersectorials van ser 61 defuncions
evitables.

- Susceptibles d'intervencié pels serveis d'assisténcia sanitaria es van produir 21 defuncions
evitables.

Les analisi de mortalitat han avancat notablement i entre aquestes es destaca la de la mortalitat evitable per
la seva importancia en la salut publica, ateés que es basa en el concepte que les defuncions per certes causes
no haurien d'océrrer amb la preséncia de politiques i serveis de salut eficacos. La mortalitat evitable pot ser
un bon indicador per detectar possibles arees d’intervencio per investigar més a fons.

2.4 Morbiditat Atesa (hospitalaria i mental ambulatoria, dades fins 2015)

Les dades aqui tractades es basen en el registre que el CatSalut gestiona dels diferents conjunts
minims basics de dades (CMBD) sobre l'activitat dels hospitals aguts, de la xarxa de salut mental
(hospitalaria i ambulatoria) i dels recursos sociosanitaris. Per tant, es refereixen a la patologia
atesa en els centres hospitalaris publics i privats. EI CMBD és un registre sistematic de la
morbiditat i de I'activitat assistencial que ens permet conéixer la patologia atesa i com evoluciona
en el temps.

Una altra dada a considerar son els codis V que s'utilitzen com a diagnostic principal en les
segulients situacions:
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- Per indicar que una persona amb una malaltia o problema de salut cronic és atesa per un
tractament especific (retirada de protesis, claus ortopédics, etc.).

- Perqué el pacient és atés per rebre una terapia especifica (radioterapia, quimioterapia o dialisi).

- Quan una persona que no esta habitualment malalta es posa en contacte amb el servei
assistencial per una rad especifica (actuar com a donant, rebre tractament profilactic o
psicopedagogic, etc.).

ATENCIO D'HOSPITALITZACIO GENERAL D'AGUTS

* L'any 2015, 2.106 residents del municipi (un 10,4% de la poblacid) van utilitzar els recursos
d'hospital d'aguts (45,3% homes i un 54,7% dones), que suposa una variacié de -3,6% de
persones ateses respecte al 2014.

» Aquestes 2.106 persones ateses van generar 2.740 contactes (una persona pot anar-hi més
d'una vegada a I'hospital, generant més d'un contacte), principalment en serveis de: Hospitalitzacio
convencional amb un 63,1% (1.729 contactes), Cirurgia major ambulatoria amb un 24,1% (661
contactes) i Hospital de dia amb un 8,0% (219 contactes).

Recursos d’hospitalitzacié convencional (HC) i cirurgia major ambulatoria (CMA)

* L'any 2015 la taxa de HC-CMA va ser de 9,6 persones per cada 100 habitants del municipi (9,7
en el 2014), principalment per: Malalties del Sistema Nerviés i Organs dels Sentits (13,3% dels
contactes) i Malalties de I'Aparell Digestiu (11,9% dels contactes), segons els grans grups
diagnostics de la CIM-9-MC.

« La distribucid per sexe dels principals motius d'assisténcia, segons els grans grups diagnostics
de la CIM-9-MC, per hospitalitzacié convencional i cirurgia major ambulatoria I'any 2015 van ser:

- En els HOMES: Malalties de I'Aparell Circulatori amb 160 contactes (14,3% del total de contactes
en homes) i Malalties del Sistema Nervios i Organs dels Sentits amb 152 contactes (13,6% del
total de contactes en homes).

- En les DONES: Complicacions de I'Embaras, Part i Puerperi amb 247 contactes (19,4% del total
de contactes en dones) i Malalties del Sistema Nerviés i Organs dels Sentits amb 165 contactes
(13,0% del total de contactes en dones).

La rad d'analitzar conjuntament les dades corresponents a I'hospitalitzacié convencional i les de CMA ve
donada pel fet que els procediments quirdrgics majors susceptibles de ser atesos de manera ambulatoria
poden requerir un ingrés, en funcié de la comorbiditat i de les condicions sociodemografiques del malalt o del
temps d'accés a I'hospital.

Les dades corresponents a hospital de dia, i a altres tipus d'assisténcia, s'analitzen per separat ja que
corresponen a un tipus d'activitat amb diferéncies importants respecte al bloc d'HC i CMA.
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Hospitalitzacié de dia

» En el periode 2014-2015, 393 residents del municipi (un 1,5% de la poblacio) van utilitzar els
recursos d'hospital de dia (49,9% homes i un 50,1% dones), que suposa una variacié de -19,6%
respecte al periode 2012-2013.

» Aquestes persones ateses van generar 495 contactes (una persona pot anar-hi més d'una
vegada a I'hospital, generant més d'un contacte).

+ La distribucié per sexe dels principals motius d'assisténcia, segons els grans grups diagnostics
de la CIM-9-MC, en hospital de dia, en el periode 2014-2015 van ser:

- En els HOMES: Malalties de I'Aparell Circulatori (17,3% del total de contactes en homes) i
Malalties de I'Aparell Respiratori (16,9% del total de contactes en homes).

- En les DONES: Trastorns Mentals (16,7% del total de contactes en dones) i Malalties de I'Aparell
Circulatori i Malalties de l'aparell Respiratori (amb 12,9% del total de contactes en dones
respectivament).

Es considera hospitalitzaci6 de dia l'atenci6 medica o d'infermeria programada per a pacients que
requereixen, en un mateix dia, l'aplicaci6 de determinats tractaments, la realitzaci6 de determinades
tecniques diagnostiques o altres serveis de suport que, en altre cas, requeririen una hospitalitzacié
convencional. L'activitat de I'hospital de dia forma part de la progressiva ambulatoritzacié hospitalaria de
determinats processos assistencials que s'han anat incorporant a I'activitat habitual dels hospitals.

Ates que la notificacié d'aquest tipus d'assistencia no és homogeni i varia considerablement entre centres, cal
valorar amb cautela la informacié sobre hospitalitzacio de dia.

ATENCIO D'HOSPITALITZACIO EN SALUT MENTAL

* En el periode 2013-2015, 300 residents del municipi (un 0,49% de la poblacid) van utilitzar els
recursos de salut mental (41,3% homes i un 58,7% dones), que suposa una variacié de 19,5%
respecte al periode 2010-2012. Cal precisar que 6 persones van utilitzar més d'un recurs
sociosanitari (aixd explica la diferéncia que podem trobar de 306 usuaris a la pagina 75).

» Aquestes persones ateses van generar 428 contactes (una persona pot anar-hi més d'una
vegada a I'hospital, generant més d'un contacte). En els homes (40,7% dels contactes)
principalment en els grups d'edat de 75 a 79 i 80 a 84 anys (24 i 23 contactes respectivament) i en
les dones (59,3% dels contactes) en els grups d'edat de 85 i més i 80 a 84 anys (64 i 42 contactes
respectivament).

+ La distribucio per sexe dels principals motius d'assisténcia, segons les categories diagnostiques
de la CIM-9-MC, per salut mental en el periode 2013-2015 van ser:

- En els HOMES: Trastorns organics i deméncia senil o presenil amb 53 contactes (30,5% del total
de contactes en homes) i Esquizofrénia i trastorns relacionats amb 28 contactes (16,1% del total
de contactes en homes).

- En les DONES: Trastorns organics i deméncia senil o presenil amb 87 contactes (34,3% del total
de contactes en dones) i Trastorns afectius amb 51 contactes (20,1% del total de contactes en
dones).
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Aguestes son dades corresponents a l'activitat que es porta a terme a la xarxa d'hospitalitzacio psiquiatrica,
en els hospitals monografics psiquiatrics i en altres hospitals que, tot i no ser psiquiatrics, tenen llits
pertanyents a aquesta xarxa. No estan incloses les dades de salut mental ambulatoria.

ATENCIO AMBULATORIA EN SALUT MENTAL

Les dades corresponen a l'activitat assistencial dels centres ambulatoris de salut mental (CMBD-
SMA) i recull les dades dels:

- Centres de salut mental infantil i juvenil (CSMIJ), que atenen els pacients menors de 18 anys.
- Centres de salut mental d’adults (CSMA), que atenen els pacients de 18 anys o més.

» Al 2014-2015 van ser atesos 1.741 pacients que representa una variacié del -0,80% respecte a
l'any 2012-2013 (1.755 pacients). D'aquests pacients atesos al 2014-2015 el 27,0% van ser
primeres visites (470 pacients incidents).

* Del total de pacients atesos al 2014-2015 el 21,8% van ser menors de 18 anys (379 pacients),
dels quals 160 pacients van ser primeres visites.

+ La procedéncia d'aquests pacients atesos als centres de salut mental ambulatoria va ser
principalment: Domicili o residencia social (90,4% dels pacients atesos al 2014-2015).

+ La distribucié dels principals motius d'assisténcia segons diagnostics de la CIM-9-MC l'any 2014-
2015 van ser (exclosos sense diagnosic):

- En els atesos en els centres de SALUT MENTAL D'ADULTS: Trastorn adaptatiu mixt d'ansietat i
estat d'anim depressiu (153 pacients atesos) i Trastorn distimic (78 pacients atesos).

- En els atesos en els centres de SALUT MENTAL INFANTIL | JUVENIL: Trastorn de falta
d'atencié amb hiperactivitat. Sobreactivitat NOS, tipus hiperactiu/impulsiu (51 pacients atesos) i
Estat ansietat, inespecificat. Ansietat: neurosi, reaccio, estat (neurotic); trastorn ansios atipic (40
pacients atesos).

ATENCIO SOCIOSANITARIA

* En el periode 2013-2015, 943 residents del municipi (un 1,55% de la poblacié) van utilitzar els
recursos sociosanitaris (45,7% homes i un 54,3% dones), que suposa una variaciéo de 10,9%
respecte al periode 2010-2012. Cal precisar que 185 persones van utilitzar més d'un recurs
sociosanitari (aixo explica la diferéncia que poden trobar de 1.128 usuaris a la pagina 83).

» Aquestes persones ateses van generar 2.454 contactes (una persona pot anar-hi més d'una
vegada a I'hospital, generant més d'un contacte). En els homes (44,3% dels contactes)
principalment en els grups d'edat de 85 i més i 80 a 84 anys (306 i 204 contactes respectivament) i
en les dones (55,7% dels contactes) en els grups d'edat de 85 i més i 80 a 84 anys (551 i 395
contactes respectivament).

* Durant el periode 2013-2015 els principals recursos sociosanitaris utilitzats van ser: Recursos
hospitalitzacié amb un 79,6% (1.954 contactes), Recursos atencié ambulatéria amb un 12,6% (309
contactes) i Recursos atencié domiciliaria amb un 7,8% (191 contactes).
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+ La distribucio per sexe dels principals motius d'assisténcia, segons les categories diagnostiques
de la CIM-9-MC, atesos en els diferents recursos sociosanitaris en el periode 2013-2015 van ser:

- En els HOMES: Malaltia pulmonar obstructiva cronica i bronquiéctasi (7,4% del total de contactes
en homes) i Insuficiéncia cardiaca congestiva, no hipertensiva (6,6% del total de contactes en
homes).

- En els DONES: Insuficiéncia cardiaca congestiva, no hipertensiva (9,7% del total de contactes en
dones) i Fractura de coll de fémur (maluc) (7,3% del total de contactes en dones).

Aquestes dades reflecteixen I'activitat assistencial dels recursos sociosanitaris contractats pel CatSalut. Es
consideren recursos totes les unitats o equips assistencials que porten a terme activitat considerada
sociosanitaria, tant d'hospitalitzacié com d'atencié ambulatoria i d'atencié domiciliaria.

2.5 Accidents de Transit (dades fins 2015)

Els indicadors que es descriuen a continuacié fan referéncia unicament als accidents ocorreguts
en el municipi i no a la poblacié empadronada.

* En el periode 2013-2015 es van produir al municipi 128 accidents de transit amb victimes, que
representa una variacio del 14,3% respecte al periode 2010-2012.

» Aquests accidents van ocasionar 170 victimes (variacié del 7,6% respecte al 2010-2012) amb 15
morts i ferits greus (variacié del -16,7% respecte al trienni 2010-2012).

» En aquest periode el 84,1% de les victimes per accident de transit es van produir en la zona
urbana del municipi, mentre que el 15,9% va ser en la zona interurbana.

* L'index d'accidentabilitat en el trienni 2013-2015 va ser de 25 accidents amb morts i ferits greus
per 100.000 habitants (en el trienni 2010-2012 l'index d'accidentabilitat va ser de 28*100.000
habitants).

Informacié relativa a les persones implicades en I'accident

* De les 170 victimes ocorregudes en el periode 2013-2015, la distribucié per sexe va ser: el
68,2% en homes i el 31,8% en dones.

* Les victimes per accident de transit es van donar principalment en el cas dels homes en el grup
d'edat de 25 a 34 anys (33 victimes), i en el cas de les dones en el grup d'edat de 35 a 44 anys (15
victimes).

* El 70,0% de les victimes (170 victimes en el periode 2013-2015) es donen en els conductors i el
11,2% en els vianants.

* El percentatge de positius en les proves d'alcoholémia realitzades en 2015, en els accidents de
transit amb victimes, va ser del 6,1% (245 proves realitzades), mentre que al 2014 va ser del 7,0%
els positius.

Caracteristiques dels accidents

* Els accidents de transit (170 victimes) ocorreguts en el municipi en el periode 2013-2015 tenen
les seguents caracteristiques:
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- Respecte a la I'hora de I'accident: ocorren principalment a les 17 hores els caps de setmana,
mentre que els dies feiners a les 11 i 13 hores.

- Respecte a la franja del dia: és a la Tarda i Mati quan major és la frequéncia de victimes per
accidents.

- Respecte al tipus de dia: sén els dies feiners quan es produeixen més victimes.

- El tipus d'accident de transit més freqiient que genera victimes és: Collisié entre vehicles en
marxa i Atropellaments.

Caracteristiques de les unitats implicades i conductors

* En quant a les caracteristiques de les unitats implicades i conductors en els accidents de transit
(170 victimes) ocorreguts en el municipi en el periode 2013-2015 podem destacar principalment:

- Les unitats més implicades en els accidents de transit son: Vehicles lleugers.

- Les unitats implicades en els accidents amb morts i ferits greus son: en el cas del vehicles
lleugers el Turisme i en el vehicles de dos rodes la Motocicleta.
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3. EVOLUCIO | ESTRUCTURA DE LA POBLACIO

Manlleu

La salut poblacional esta estretament vinculada amb les caracteristiques de la poblacié que
analitzem. Aixi doncs, factors com el sexe, I'edat, el nivell socioeconomic, l'origen, etc. determinen
les practiques de salut i la situacio de salut en el territori. Per aquest motiu, el coneixement de les
caracteristiques de la poblacié és indispensable per dissenyar intervencions ajustades a les
necessitats de les persones que habiten en el territori.

3.1 Evolucié de la poblacié

Taula 1. Evolucié de la poblacio del municipi

Any Padrd 1 gener Dones Y% dones Homes Y% homes
2002 18.229 2.881 49 3% 9248 a0, 7%
2003 18.549 9.1049 49 1% 9.440 al,9%
2004 18.748 92649 49 4% 94749 Al %
2004 19.488 9.601 49 3% 9887 a0, 7%
2006 19.979 9.820 49 2% 10.159 a0, 8%
2007 20.091 9.882 49 2% 10.1949 A0,8%
2008 20.505 10.070 49 1% 10.435 A0,9%
2004 20.647 10.188 49 3% 10.459 A0,7%
2010 20.450 10.126 49 5% 10.324 al,5%
2011 20.445 10.1496 49 9% 10.2449 a0,1%
2012 20,416 10.236 a0,1% 10.180 49 9%
2013 20.435 10.240 a0,1% 10.195 49 9%
2014 20,279 10167 a0, 1% 10112 49 9%
2014 20.228 10132 a0,1% 10.096 49 9%

Font: Padré Municipal d'Habitants. Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracio propia.

Figura 1. Evolucio creixement poblacional en base 100. Comparativa respecte demarcacié Barcelona
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Font: Padré Municipal d'Habitants. Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié Propia.

2015
Any

Base 100. El primer any el nombre d’habitants de la demarcacié de Barcelona i del municipi prenen valors igual a 100, i a partir d'aqui es
valora el percentatge de variacié poblacional respecte a I'any precedent. Aixd ens permet comparar la variacio poblacional d'un any respecte
a l'anterior, aixi com amb la demarcacié de Barcelona.
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Taula 2. Components del creixement de la poblacié del municipi

Any |Padrd 1 gener Creixement total Naixements Defuncions Creixement natural Saldo + Ajustos
2002 18.2249 320 203 141 G2 253
2003 13.5449 14949 237 132 40 1549
2004 18.748 740 245 140 a5 B45
2005 19.488 431 277 182 95 396
2006 19.9749 112 2485 147 108 4
2007 20.091 414 260 145 115 249
2008 20,504 142 302 184 117 258
2009 20647 -197 276 171 105 -302
2010 20,450 -5 249 160 139 -144
2011 20,4445 -29 243 174 G2 -98
2012 20416 19 2485 173 g2 -63
2013 20,435 -156 205 1458 47 -203
2014 20,2749 -a1 206 170 K15 -g7

Font: Padré Municipal d'Habitants, Registre de Naixements i de Defuncions de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié propia.
Creixement total: Diferéncia entre el nombre d'habitants I'any posterior al que es refereix i I'any de referéncia.
Creixement natural: Diferéncia entre el nombre de naixements i de defuncions segons I'any.

Saldo+Ajustos: Diferéncia entre el creixement total i el natural. Aquesta diferéncia compren tant el saldo migratori com ajustos en la poblacié
padronal, i per tant no és comparable amb el saldo migratori que s'obté a partir de I'Estadistica de Variacions Residencials.

Figura 2. Evolucié de la taxa de creixement natural x 1000 habitants
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Font: Padré Municipal d'Habitants, Registre de Naixements i de Defuncions de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié propia.

Taxa creixement natural (TCN): Es defineix com la diferéncia entre la taxa de naixements i la taxa de defuncions dels residents del municipi
per cada 1.000 habitants. La TCN es considera alta quan supera el 20 per 1.000, moderada entre 10 i el 19 per 1.000, i baixa si és inferior al
10 per 1.000, encara que aquesta escala no s'ha de prendre en sentit estricte.
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Figura 3. Evolucio de la immigracio i I'emigracié segons nacionalitat
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Font: Estadistica de Variacions Residencials de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboraci6 propia.

Taula 3. Evolucié de la immigracié i I'emigracié segons procedéncia i desti

2015
Any

Procedéncia Any | 2004 | 2005 2006 2007 | 2008 2008 2010 2011 2012 2013 2014 2015
Espanya 132 108 | 100 117 125 74 21 L] 20 24 GE 136
Estranger 465 416 | 431 501 448 | 276 253 201 143 1583 185 188
Frovincia Barcelona 671 B30 | B16G | 535 441 | 395 446 417 | 444 4327 454 0 404
Resta Catalunya a3} g4 a7 o] 77 62 71 a5 24 g0 25 il
Total 1.2341.238/1.204 1221 1.092] Y62 851 772  ¥51 T34 740 808

Font: Estadistica de Variacions Residencials de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié propia.
Desti Any | 2004 | 2005 2006 2007 | 2008 2008 2010 2011 2012 2013 2014 2015
Espanya 110 185 | 169 159 155 | 161 86 110 107 116 102 113
Estranger i 32 a0 g4 2F4 0 ZET | 249 330 155 0 2R4 | I8R 0 24T
Provincia Barcelona 471 | 533 | ABZ | 583 AB1 | 530 560 436 | 473 423 402 | 471
Festa Catalunya 5109 103 83 1] 7h 2] a8 g h ] Ll
Total BE3 858 | 834 919 1.096/1.034 965 824 | 813 833 835 916

Font: Estadistica de Variacions Residencials de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboraci6 propia.
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Figura 4. Evolucio6 relativa dels immigrants i emigrants segons nacionalitat
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Font: Estadistica de Variacions Residencials de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié propia.
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Font: Estadistica de Variacions Residencials de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboraci6 propia.
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3.2 Estructura per sexe i edat de la poblacié
Taula 4. Poblacié a 1 de gener per grans grups d'edat i variacié. 2015 & 2005
Variacio Abscluta | Variacié Relativa

Edat _.|Poblacio 2005 | Poblacio 2015 | Relatiu 2005 | Relatiu 2015 201582005 201582005
Oaild 3177 3.683 16,3% 18,2% 506 15,9%
16329 4149 3.2749 21,3% 16,2% -870 -21,0%
30 & 44 4 605 4479 23 6% 221% -126 -2,7%
45 3 64 4384 5.341 225% 26,4% 957 21,8%
G5 a 84 2.842 2.860 14 6% 141% 18 0,6%

25 imes 331 506 1.7% 29% 255 77.0%
Total 19.488 20,228 100,0% 100,0% 740 3.8%

Font: Padré Municipal d'Habitants de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié propia.

Poblacié: Nombre absolut d'habitants segons grups d'edat.
Relatiu: Nombre d'habitants segons grups d'edat sobre el total d'habitants del mateix any.
Variacié absoluta: Diferéncia entre el nombre d'habitants de I'any final del periode i de I'any inicial del periode.
Variacio relativa: Variacio absoluta sobre el nombre d'habitants a inici del periode per 100.

Edad

251 mes

Figura 5. Piramide poblacional per edat i sexe. 2015 & 2005
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Font: Padré Municipal d'Habitants de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié propia.
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Taula 5. Evolucié dels indicadors d'envelliment

Any | Pob 65 o +| %Pob 65 o+ | %Pob 65-74 | %Pob 75-84 | %Pob 85 0 +| Rfe 65 o + (D/H) | Rfe 85 o + (D/H)
2002 3.132 17,2% 55,7% 34,5% 9,8% 138,4% 237 A%
2003 37T 171% 53,7% 36,1% 10,2% 138,0% 234,0%
2004 3167 16,9% 51,9% 38,0% 10,0% 139,6% 231,3%
2005 3173 16,3% 50,2% 39,3% 10,4% 1391% 224 5%
2006 3.228 16,2% a0,3% 39,2% 10,5% 139 6% 229.1%
2007 3.212 16,0% 43 6% 40,4% 11,0% 138,6% 217 1%
2008 3.238 15,8% 46,9% 40,8% 12,3% 137, 7% 234,5%
2009 3.234 16, 7% 45 4% 41 8% 12,8% 137 6% 221,7%
2010 3.2599 15,9% 453% 41,2% 13,5% 136,3% 217,3%
2011 3.306 16,2% 44 0% 41,3% 14,6% 140,1% 202,5%
2012 3.314 16,2% 44 1% 409% 15,1% 139,3% 191,8%
2013 3.356 16,4% 44 7% 39,8% 15,5% 136,3% 180,5%
2014 3.394 16,7% 45 9% 38.0% 16,1% 136,4% 190,4%
20145 3.446 17,0% 47 3% 35,7% 17,0% 136,3% 191,5%

Font: Padré Municipal d'Habitants de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié propia.

Pob 65+: Nombre absolut de persones de 65 anys i més.

% Pob 65+: Nombre de persones de 65 anys i més sobre el total d'habitants (resultats en percentatges).

% Pob 65-74: Nombre de persones de 65 a 74 anys sobre el total de persones de 65 anys i més (resultats en percentatges).

% Pob 75-84: Nombre de persones de 75 a 84 anys sobre el total de persones de 65 anys i més (resultats en percentatges).

% Pob 85+: Nombre de persones de 85 anys i més sobre el total de persones de 65 anys i més (resultats en percentatges).

Rfe 65+: Relacio entre el nombre de dones de 65 anys i més sobre el nombre d'homes de la mateixa edat (dades per 100).

Rfe 85+: Relacio entre el nombre de dones de 85 anys i més sobre el nombre d'homes de la mateixa edat (dades per 100).

En Rfe 65+ i Rfe 85+, els valors propers a 100 indiquen equitat del nombre de dones i homes d'aquell grup d'edat, mentre que els valors per
sota de 100 indiquen una infrarepresentacié de dones i els valors per sobre de 100 una sobrerepresentacié de dones.

Taula 6. Evolucio dels indicadors de dependéncia demografica i comparativa respecte a la demarcacié
de Barcelona

Any IDG Barlrl:]eécrna IDJ Barlc[;ahllcrna DS Barlrl:]eslona IE Barclzlcrna
2002 487% 44 0% 23.2% 19,5% 258 6% 24 5% 110,3% | 1256%
2003 484% 43 8% 23.0% 19,7% 28 4% 24 2% 1106% | 1232%
2004 487% 43 9% 23.6% 19,9% 281% 24 0% 106,6% | 120.3%
20045] 48,3% 43 5% 24 2% 201% 24 2% 23,4% 99 9% 1161%
2006 491% 44 1% 25.0% 20,5% 24 1% 23,6% 96 2% 115,3%
2007 49,2% 44 5% 253% 20,8% 23,8% 237% 94 1% 113,8%
2008 49,.3% 44 7% 257% 21,2% 236% 23,6% 91 6% 111,56%
2009 49.7% 45 4% 26,3% 21,6% 23,4% 23,8% 29 3% 110,2%
20101 81,3% 46 5% 27 2% 22.2% 24 1% 24 3% 28,8% 109,8%
2011 83,0% 47 6% 28.2% 226% 24 7% 28 0% a7 6% 110,3%
2012 83,7% 43 4% 28.8% 23,0% 28 0% 28.5% a6 7% 110,8%
2013 53,8% 49 4% 28.6% 23,2% 28.3% 26,1% a83,4% 112.3%
2014 54.2% a05% 28.4% 23,5% 25 8% 27 0% 90,8% 114.9%
2015 54,4% 51,3% 28,1% 23,6% 26,3% 27 7% 93,6% 117,3%

Font: Padré Municipal d'Habitants de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié propia.

IDG: index de dependéncia global. Relaci6 entre la poblacié de <=14 anys i >=65 anys sobre la poblacié de 15 a 64 anys.
IDJ: index de dependéncia juvenil. Relacié entre la poblacié <=14 anys sobre la poblacié de 15 a 64 anys.

IDS: index de dependéncia senil. Relacié entre la poblacié de >=65 anys sobre la poblacié de 15 a 64 anys.

IE: Index d'envelliment. Nombre de persones de >=65 anys per cada 100 persones menors de 15 anys.
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Figura 6. Evoluci6 dels indicadors de dependéncia demografica
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Font: Padré Municipal d'Habitants de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié propia.

IDG:'I'ndex dependéncia global. Relacié entre la poblacié de <=14 anys i de >=65 anys sobre la poblacié de 15 a 64 anys (valors per 100).
IDJ: Index dependéncia juvenil. Relacio entre la poblacié <=14 anys sobre la poblacié de 15 a 64 anys (valors per 100).
IDS: Index dependencia senil. Relacié entre la poblacié de >= 65 anys sobre la poblacié de 15 a 64 anys (valors per 100).

Secci6 d’Informaci6 i Analisi en Salut Publica
Servei de Salut Publica
Diputacié de Barcelona

29



3.3 Nacionalitat i naturalesa de la poblacio

Taula 7. Evoluci6 de la poblacié del municipi segons lloc de naixement i nacionalitat

Any Total Espanyola  Estrangera YeEstrangers/es segons NAIXEMENT
2004 18.748 16.160 2.588 13,8%
20045 19.488 16.318 3170 16,3%
2006 19.8749 16.347 3632 18,2%
2007 20.091 16.350 3741 18,6%
2008 20.505 16.324 4181 20,4%
2004 20.647 16.303 4344 21,0%
2010 20.450 16.215 4235 20,7%
2011 20.445 16,262 4183 20,5%
2012 20,416 16.274 4142 20,3%
2013 20.435 16.276 414549 20,4%
2014 20,2749 16.16R 4113 20,3%
20145 20228 16.078 41480 20,5%

Any Total Espanycla  Estrangera  %Estrangersi/es segons NACIOMALITAT
2004 18.748 16.884 2.864 15.3%
2004 19.488 156.940 3.548 18,2%
2006 19.8749 15.896 4.083 20,4%
2007 20.091 15.860 4231 21.1%
20048 20.505 16.788 4717 23.0%
2004 20.647 16.721 4 926 23.9%
2010 20.450 15.602 4848 23.7%
2011 20.445 16.732 4713 23.1%
2012 20,416 146.807 4.6049 22.6%
2013 20.435 156.807 4528 22.6%
2014 20,2749 15,978 4301 21,2%
20148 20228 16.116 4112 20,3%

Font: Padré Municipal d'Habitants de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié propia.

Figura 7. Evolucié del pes de la poblacié del municipi nascuda a I'estranger i comparativa amb la
demarcacio6 de Barcelona
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Font: Padré Municipal d'Habitants de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié propia.
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Figura 8. Piramides poblacionals per edat i sexe segons el lloc de naixement. 2015 & 2005
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Font: Padré Municipal d'Habitants de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié propia.
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Figura 9. Distribucié dels nascuts fora d’Espanya segons I’origen. Comparativa 2015 & 2005
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Font: Padré Municipal d'Habitants de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié propia.

Figura 10. Distribucié de les nacionalitats dels nascuts fora d'Espanya. 2015
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Font: Padré Municipal d'Habitants de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié propia.
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Informe Indicadors de Salut Local Manlleu

4. SALUT REPRODUCTIVA

Els indicadors de salut reproductiva permeten fer una analisi descriptiva dels elements clau a
I'hora de desenvolupar actuacions de promocié de la salut en relaci6 amb els comportaments
sexuals i reproductius, la prevencié de malalties i la provisié de recursos assistencials en aquesta
area. També permeten desenvolupar indicadors demografics juntament amb els registres de
mortalitat.

Taula 8. Evolucié del nombre de naixements, avortaments voluntaris i embarassos de les dones
residents al municipi

Any Naixements % Naixements IVE % IWE Embarassos
19594 1595 H0,9% 20 9.1% 2189
203 a7.5% 24 12,5%

222 91.4% 21 8.6%
245 91.4% 23 8.6%
277 28 5% 26 11,5%
255 91 4% 24 8,6%
260 90,0% 24 10,0%
anz a6 0% 44 14, 0%
276 a8, 7% 4k 143%
24945 91,7% 27 83%
243 a6 8% ar 13,2%
285 a6 4% 40 13,6%
205 24 7% ar 16,3%
206 a6,9% ) 13,1%

Font: Registre de Naixements de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE) i Registre d'Interrupcions Voluntaries de 'Embaras del Ministeri de
Sanitat, Serveis Socials i Igualtat. Elaboracio propia.

Taula 9. Distribuci6 dels embarassos, naixements i avortaments voluntaris per grups d’'edat en les
dones residents al municipi. 2014

Edat | |
Embarassos | g | 181 | 48 | 237
Maixements | 2 | 160 | 44 | 206

IVE | 5 | 21 | 4 | <3|

% Naix | 75 0% | 88,4% | a1 7% | 86,9%

% Ive | | |

Font: Registre de Naixements de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE) i Registre d'Interrupcions Voluntaries de 'Embaras del Ministeri de
Sanitat, Serveis Socials i Igualtat. Elaboracié propia.

35

Seccio d’Informacié i Analisi en Salut Publica
Servei de Salut Publica
Diputacio de Barcelona



Figura 11. Evolucié del nombre de naixements, avortaments voluntaris i embarassos de les dones
residents al municipi en base 100
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Font: Registre de Naixements de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE) i Registre d'Interrupcions Voluntaries de 'Embaras del Ministeri de
Sanitat, Serveis Socials i Igualtat. Elaboracié propia.

Base 100: El primer any el nombre de naixements, interrupcions voluntaries de I'embaras (IVE) i embarassos de dones residents al municipi
prenen valors igual a 100, i a partir d'aqui es valora el percentatge de variacio respecte a I'any precedent. Aixd ens permet comparar i veure
el comportament de cada fenomen.
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Figura 12. Evolucio6 de la taxa general d'embaras (dones de 15-49 anys)
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Font: Registre d'Interrupcions Voluntaries de I'Embaras del Ministeri de Sanitat, Serveis Socials i Igualtat i Registre de Naixements i
Estimacions Postcensals de Poblacié de I''DESCAT. Elaboracioé propia.

Taxes d'embaras: Nombre d'embarassos de dones residents al municipi, segons grups d'edat, per cada 1.000 dones del mateix grup d'edat.

Taula 10. Evoluci6 de les taxes especifiques d'embaras per grups d'edats

Bienni 12-17 | 18-19 | 20-24 | 2529  30-34 35-39 4044  45imés | 1549
74 | 488 | G646 | 1065 | 1145 523 | 10,1 0,0
56 | 379 | 726 | 11381254 633 | 131 0,4
96 | Gr0 | 934 | 12311152 594 | 198 0,4
57 393 938 1168 1383 &75 11,0 0,7
40 281 754 1248 1036 751 204 0,7
24 362  A97 1028 1128 &45 118 0,6

Font: Registre de Naixements de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE), Registre d'Interrupcions Voluntaries de I'Embaras del Ministeri de
Sanitat, Serveis Socials i Igualtat i Estimacions Postcensals de Poblaci6 de I''DESCAT. Elaboracié propia.
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Figura 13. Evolucio de les taxes especifiques d'embaras dels grups joves
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Font: Registre de Naixements de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE), Registre d'Interrupcions Voluntaries de I'Embaras del Ministeri de
Sanitat, Serveis Socials i Igualtat i Estimacions Postcensals de Poblacié de I''DESCAT. Elaboracio propia.

Taxa d'embarassos en dones joves:
Nombre d'embarassos de dones de 12 a 19 anys residents al municipi per cada 1.000 dones de 12 a 19 anys.
Nombre d'embarassos de dones de 20 a 24 anys residents al municipi per cada 1.000 dones de 20 a 24 anys.

Figura 14. Evoluci6 de les taxes especifiques d'embarassos en edats tardanes
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Font: Registre de Naixements de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE), Registre d'Interrupcions Voluntaries de 'Embaras del Ministeri de
Sanitat, Serveis Socials i Igualtat i Estimacions Postcensals de Poblaci6 de I''DESCAT. Elaboracié propia.

Taxa d'embarassos en dones en edats tardanes de fecunditat:
Nombre d'embarassos de dones de 40 a 44 anys residents al municipi per cada 1.000 dones de 40 a 44 anys.
Nombre d'embarassos de dones de 45 a 49 anys residents al municipi per cada 1.000 dones de 45 a 49 anys.
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Figura 15. Evoluci6 de la taxa bruta de natalitat
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Font: Registre de Naixements de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE) i Estimacions Postcensals de Poblacié de I''DESCAT. Elaboracio
propia.

Taxa bruta de natalitat: Nombre de naixements per cada 1.000 habitants.

Taula 11. Evolucié dels naixements per grups d'edat de la mare resident al municipi

Any 1217 1819 20-24 2529 30-34 3539 4044 45imés Total
3 g 40 a0 63 30 3 1]
3 B 44 a8} a]3] 29 ] 0
2 13 36 7 i) a8 4 0
1] B 47 490 g2 a8 11 3
1] 4 38 g3 Th 46 2 0
4 15 48 74 T2 34 12 1
1 10 52 104 a1 39 14 1
4 g a5 a1 ag 33 8 2
1] 7 53 20 122 33 4 0
2 4 28 BS il 48 14 1
1 3 42 7 Th 48 7 1
1 4 24 a6 Th 36 7 2
1 1 28 a3 T4 36 ] 3

Font: Registre de Naixements de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracio propia.
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Figura 16. Distribucio de naixements segons edat de la mare, en dos periodes
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Font: Registre de Naixements de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié propia.

40imeés
Edat mare

Taula 12. Evoluci6 dels naixements segons nacionalitat de la mare i pes relatiu dels naixements de

mare estrangera

Any Total naixements  Mare espanyola Mare estrangera % Estrangera
2002 203 141 G2 305
2003 222 140 72 J2 A4
2004 245 144 o6 35,1
20045 207 160 117 42,2
2006 2585 136 114 46,7
2007 260 117 143 55,0
20048 a0z 144 147 52,0
2004 276 133 143 51,8
2010 299 140 14649 53,2
2011 243 123 120 49,4
2012 2585 130 125 49,0
2013 205 108 a7 47,3
2014 206 1145 91 44,2

Font: Registre de Naixements de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracio propia.

% estrangera: Nombre de naixements de mares de nacionalitat estrangera sobre el total de naixements (dades presentades en percentatge).
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Figura 17. Distribucié relativa dels naixements segons edat i nacionalitat de la mare, en dos periodes
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Font: Registre de Naixements de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracio propia.
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Font: Registre de Naixements de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracio propia.

41

Secci6 d’Informaci6 i Analisi en Salut Publica
Servei de Salut Publica
Diputacié de Barcelona



Figura 18. Distribuci6 dels naixements segons parts multiples. 2012-14

1 93E%
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Font: Registre de Naixements de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié propia.

Figura 19. Distribucioé dels naixements segons periode de gestacié. 2012-14

Aterrne B3, 1%
Mo irformmat  30,2%
Prermatur E. 5%

Font: Registre de Naixements de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracio propia.

Prematur: menys de 37 setmanes de gestacio; A terme: entre 37 i 42 setmanes de gestacio; Postterme: més de 42 setmanes de gestacio.

Figura 20. Distribucio6 dels naixements segons pes. 2012-14

Pez norrnal - 83,2%
Mo irformat 2,0%
Pes Baix 2,0%%
Sobrepés 5,7%

Font: Registre de Naixements de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracio propia.

Baix pes: inferior a 2.500 grams; pes normal: entre 2.500 i 4.000 grams; sobrepes: superior a 4.000 grams.
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4.3 Fecunditat

Figura 21. Evoluci6 de la taxa general de fecunditat (dones 15-49 anys)
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Font: Registre de Naixements de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE) i Estimacions Postcensals de Poblacié de I''DESCAT. Elaboracié
propia.

Taxa general de fecunditat: Nombre de naixements en el municipi per cada 1.000 dones en edat fertil (15 a 49 anys).

Figura 22. Evolucio de les taxes especifiques de fecunditat per edat de la mare
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Font: Registre de Naixements de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE) i Estimacions Postcensals de Poblacié de I''DESCAT. Elaboracio
propia.

Taxa de fecunditat per grups d'edat: Nombre de naixements segons grup d'edat per cada 1.000 dones d'aquell mateix grup d'edat (15 a 19
anys, 20 a 24 anys, 25 a 29 anys, 30 a 34 anys, 35 a 39 anys, 40 a 44 anys i de 45 a 49 anys).
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Figura 23. Evolucié del index Sintétic de Fecunditat

22
20 1,97 187

1.8 1,73 1,76

15 1,51
14

12

1.0

0,5

0,6

0.4

02

0.0 2003-2004 2005-2006 2007-2008 2009-2010 2011-2012 2013-2014

Font: Registre de Naixements de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE) i Estimacions Postcensals de Poblacié de I''DESCAT. Elaboracié
propia.

index Sintetic Fecunditat (ISF); Expressa el nombre de fills que hauria tingut una dona al final de la seva vida feértil si es mantinguessin les
taxes de fecunditat per edats existents en el moment del seu calcul. L'ISF s’expressa en valors absoluts. Aixi, per exemple, si I''SF en 2013-
14 és de 1,5 vol dir que una dona resident que neixi aquest any es calcula que als 49 anys haura tingut 1,5 fills. L'ISF hauria de ser superior
a 2,1 per garantir el relleu d’'una generacio.

Figura 24. Evolucio de I'edat mitjana de maternitat
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Font: Registre de Naixements de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE) i Estimacions Postcensals de Poblacié de I''DESCAT. Elaboracio
propia.

Edat mitjana de maternitat (EMM): Representa I'edat mitjana en que les dones tenen els seus fills. D’aquesta manera quant més tard es
tenen els fills menys possibilitat hi ha de tenir més d’un.
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4.4 Interrupcions voluntaries d'embaras

Figura 25. Evoluci6 de la taxa general d'IVE (dones de 15-44 anys)
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Font: Registre d'Interrupcions Voluntaries de I'Embaras del Ministeri de Sanitat, Serveis Socials i Igualtat i Estimacions Postcensals de
Poblacié de I''DESCAT. Elaboracié propia.

Taxa general d'IVE: Nombre d'interrupcions voluntaries de I'embaras per cada 1.000 dones en edat fértil (15 a 44 anys).
Figura 26. Evolucio de les taxes especifiques d'IVE per grups d'edat
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Font: Registre d'Interrupcions Voluntaries de I'Embaras del Ministeri de Sanitat, Serveis Socials i Igualtat i Estimacions Postcensals de
Poblacio de I''DESCAT. Elaboracié propia.

Taxa d'IVE segons edat de la mare: Nombre d'interrupcions voluntaries de I'embaras segons grup d'edat de la mare per cada 1.000 dones
d'aquest grup d'edat (15 a 19 anys, 20 a 24 anys, 25 a 29 anys, 30 a 34 anys, 35 a 39 anys, 40 a 49 anys).
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Figura 27. Evoluci6 taxes especifiques d'IVE en dones joves
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Font: Registre d'Interrupcions Voluntaries de I'Embaras del Ministeri de Sanitat, Serveis Socials i Igualtat i Estimacions Postcensals de
Poblacio de I''DESCAT. Elaboracié propia.

Taxa d'interrupcio voluntaria de I'embaras en dones joves:

Nombre d'interrupcions voluntaries de I'embaras en dones de 12 a 19 anys per cada 1.000 dones de 12 a 19 anys.
Nombre d'interrupcions voluntaries de I'embaras en dones de 20 a 24 anys per cada 1.000 dones de 20 a 24 anys.

Figura 28. Distribucio taxes especifiques d'IVE per grups edat. 2012-14
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Font: Registre d'Interrupcions Voluntaries de I'Embaras del Ministeri de Sanitat, Serveis Socials i Igualtat i Estimacions Postcensals de
Poblacié de I''DESCAT. Elaboracié propia.

Taxa d'IVE segons edat de la mare: Nombre d'interrupcions voluntaries de I'embaras segons grup d'edat de la mare per cada 1.000 dones
d'aquest grup d'edat.
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Figura 29. Distribucio taxes especifiques d'IVE segons origen i grup d’edat. 2012-14
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Font: Registre d'Interrupcions Voluntaries de I'Embaras del Ministeri de Sanitat, Serveis Socials i Igualtat i Padré continuo de I'INE.
Elaboracio propia.

Taxa d'IVE segons edat del grup corresponen: Nombre d'interrupcions voluntaries de I'embaras segons grup origen i grup d'edat de la mare
per cada 1.000 dones d'aquest grup d'edat.

Figura 30. Distribucio d'IVE segons el motiu. 2012-14
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Font: Registre d'Interrupcions Voluntaries de I'Embaras del Ministeri de Sanitat, Serveis Socials i Igualtat. Elaboracié propia.

Motius autoritzats segons la Llei organica 2/2010, de 3 de marg de salut sexual i reproductiva i de la interrupcié voluntaria de I'embaras.

Dins les primeres catorze setmanes de gestacid, a petici6 de la dona.

Dins les primeres vint-i-dues setmanes de gestacid, sempre que hi hagi risc greu per a la vida o la salut de I'embarassada o anomalies greus
en el fetus.

Transcorregudes les vint-i-dues setmanes de gestacid, quan es detectin anomalies fetals incompatibles amb la vida o el fetus tingui una
malaltia extremadament greu i incurable en el moment del diagnostic.
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Figura 31. Distribucio d'IVE segons el nombre d'avortamens voluntaris anteriors. 2012-14

1] EE 704
1 Z26.9%
2omas 550

Font: Registre d'Interrupcions Voluntaries de I'Embaras del Ministeri de Sanitat, Serveis Socials i Igualtat. Elaboracié propia.

Figura 32. Distribucio d'IVE segons nivell d'estudis de la dona. 2012-14

EZ0 i equivalents 41,7%
Prirnar grau 32 4%
Batxillerat i cicles de FP 9,3%
Pralfabeta T .4%
Resta 9,3%

Font: Registre d'Interrupcions Voluntaries de I'Embaras del Ministeri de Sanitat, Serveis Socials i Igualtat. Elaboracié propia.

Es diferencien els seglients nivells d’estudis:
Analfabeta (no poden llegir ni escriure o bé ho poden fer perd amb dificultat).
Primer grau (5¢ E.G.B. inclos o 1ri 2n cicle de la LOGSE o equivalents).
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Figura 33. Distribuci6 d'IVE segons situacié laboral de la dona. 2012-14

Treballadora per compta aliéna a7.0%
furada o la recerca de la primera ocupacia 23,3%
Treball doméstic no rermunerat 17 E%
E=ztudiant 9,3%
Altres 10,2%

Font: Registre d'Interrupcions Voluntaries de I'Embaras del Ministeri de Sanitat, Serveis Socials i Igualtat. Elaboracié propia.

Figura 34. Distribucio d'IVE segons rep informacio per a la seva realitzacié. 2012-14

Centre sanitari plblic 27 00
Sense dades 9.3%
Ceritre sanitari privat 3,70

Font: Registre d'Interrupcions Voluntaries de I'Embaras del Ministeri de Sanitat, Serveis Socials i Igualtat. Elaboracio propia.
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5. MORTALITAT

Els indicadors de mortalitat sén indispensables per quantificar els problemes de salut de la
poblacio. Solen ser utilitzats per tal de conéixer els principals motius de defuncié de les persones i
determinar prioritats i monitoritzar les actuacions en I'ambit de la salut de la poblacié.

Taula 13. Evolucioé del nombre de defuncions per sexe

Any Homes % homes Dones % dones Total defuncions
2002 73 A5 ,3% A3 44 7% 141
2003 104 a7, 7% 7 42 3% 182
2004 ah a7 3% A4 42 7% 150
2004 aa 48 4% 94 a1,6% 182
2006 T a2 4% il 47 6% 147
2007 72 49 7% 73 A0,3% 145
2008 94 A0,8% 91 49 2% 185
2004 ar a0,9% a4 49 1% 171
2010 91 A6 9% a1t] 431% 160
2011 a5 48 9% a9 51,1% 174
2012 a4 48 6% a9 a1,4% 173
2013 g2 a1,9% Th 481% 158
2014 a4 52,4% a1 47 6% 170

Font: Registre de Mortalitat de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboraci6 propia.

Taula 14. Evolucio pes relatiu de les defuncions per sexe en majors de 64 sobre el total

Any % Homes > 64 % Dones > 64 % Total > G4
2002 T31% 28,9% 80,1%
2003 a1,9% 94 8% 87.4%
2004 75 6% 89,1% 81,3%
2005 75 0% 88,3% 81,9%
2006 a4 4% 92 9% 88,4%
2007 765, 0% a9 0% 82,1%
20048 787 % a4, 0% 83,8%
2004 a0.5% 494 0% 87,1%
2010 a0,2% 92 8% 85,6%
2011 82 4% a88,8% 85,6%
202 03,3% 91,0% 87,3%
2013 ad.1% 94 7% 89,2%
2014 a4, 3% 40,1% 87,1%

Font: Registre de Mortalitat de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié propia.
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5.1 Evolucié general de la mortalitat

Figura 35. Comparacioé en dos periodes de les taxes especifiques per edat en HOMES
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Font: Registre de Mortalitat de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE) i Estimacions Postcensals de Poblacié de I''DESCAT. Elaboracié propia.

Taxa especifica de mortalitat: nombre de defuncions en homes, segons grup d'edat, per cada 1.000 homes del mateix grup.

Figura 36. Comparacioé en dos periodes de les taxes especifiques per edat en DONES
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Font: Registre de Mortalitat de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE) i Estimacions Postcensals de Poblaci6 de I''DESCAT. Elaboracié propia.

Taxa especifica de mortalitat: nombre de defuncions en dones, segons grup d'edat, per cada 1.000 dones del mateix grup.
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Figura 37. Evoluci6 de la taxa bruta de mortalitat
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Font: Registre de Mortalitat de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE) i Estimacions Postcensals de Poblacié de I''DESCAT. Elaboracié propia.

Taxa bruta de mortalitat (TBM): nombre de defuncions per cada 1.000 habitants residents.

Figura 38. Evolucié de la taxa estandarditzada de mortalitat
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Font: Registre de Mortalitat de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE) i Poblacié Estandard de la UE. Elaboraci6 propia.

Taxa estandarditzada de mortalitat (TEM): nombre de defuncions per cada 1.000 habitants segons la poblaci6 estandard de la UE.
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Figura 39. Evolucio de la taxa estandarditzada de mortalitat per sexe
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Font: Registre de Mortalitat de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE) i Poblacié Estandard de la UE. Elaboracié propia.

Taxa estandarditzada de mortalitat (TEM) per sexe: nombre de defuncions per sexe, per cada 1.000 habitants, segons la poblacié estandard
de la UE.

Taula 15. Evolucié de la taxa bruta i estandarditzada de mortalitat

Trienni TBMortalitat | TEMortalitat | Limit superior | Limit inferior
2000-2002 773 545 a7 5,14
2003-200% 905 5,96 G,51 5,41
2006-2008 787 4,97 545 4,48
2009-2011 a,21 4,86 5,32 4,40
2012-2014 8,20 4,48 4492 4,05

Font: Registre de Mortalitat de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE), Estimacions Postcensals de Poblacié de I''DESCAT i Poblacio
Estandard de la UE. Elaboracio propia.

Taxa estandarditzada de mortalitat (TEM): nombre de defuncions per cada 1.000 habitants segons la poblacié estandard de la UE. Els limits
superior i inferior fan referencia a l'interval de confianga de la taxa estandarditzada al 95%.

Taula 16. Evolucié de la taxa bruta i estandarditzada de mortalitat per sexe

Trienni Sexe TBMortalitat TEMortalitat Limit superior  Limit inferior
2000-2002 agpnae ;E; ?ig ?32 égg
2003-2008 agpnae 3;3 ;:gg SSE ?35
2006-2008 agpnae ;33 g:i; ?3? ggg
20082011 agpnae ;33 Ejii ;;_1 333
2012-2014 °|Dond 222 ESE 3?3 218;

Font: Registre de Mortalitat de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE), Estimacions Postcensals de Poblacié de I''DESCAT i Poblacio
Estandard de la UE. Elaboracié propia.

Taxa estandarditzada de mortalitat (TEM) per sexe: nombre de defuncions per sexe, cada 1.000 habitants, segons la poblacié estandard de
la UE. Els limits superior i inferior fan referencia a l'interval de confianga de la taxa estandarditzada al 95%.
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5.2 Mortalitat per causa

Manlleu

Taula 17. Taxa especifica de mortalitat per grans capitols CIE-10-MC. 2011-14 & 2001-04

Defuncions TBEM especifica | TBM especifica

S L el 2011-14 201114 200104
Tumars 191 2341 20,845
halalties del Sistema Circulator 148 18,14 27 BA
Malalties del Sistema Respiratari 74 9,68 11,44
Trastorns Mentals i del Comportament 513 &,09 3,81
Malalties del Sisterna Mervids al 6,13 3,81
Causzes Externes de hMarhilitat | Mortalitat 34 417 422
Malalties Endocrines, Mutricionals i Metahdligues 19 2,33 1,40
halalties del Sistema Disgestiu 19 2,33 3,54
halalties del Sistema Genitourinari 13 2.21 1.1
Resta causes 27 3.31 F.81
Totes les causes | B51 | 79,80 | 84,56

Font: Registre de Mortalitat de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE) i Estimacions Postcensals de Poblacié de I''DESCAT. Elaboracié propia.

Taxa especifica de mortalitat: nombre de defuncions segons grans causes, per cada 10.000 habitants. Exclos els no codificats

Taula 18. Taxa especifica de mortalitat en HOMES per grans capitols CIE-10-MC. 2011-14 & 2001-04

Defuncions TEM especifica | TBM especifica

Grans grups 2011-14 2011-14 2001-04
Tumars 120 29,46 26,09
Malalties del Sisterma Circulator A9 16,94 27,70
Malalties del Sisterma Fespiratari 44 10,80 16,14
Trastorns Mentals i del Comportament 25 6,14 340
Malalties del Sisterna Mervids 21 5,16 3450
Causzes Externes de Marbilitat | Motalitat 15 3,68 5645
Malalties Endocrines, Mutricionals i Metabdligues g 1,96 1,34
Malalties del Sistema Disgestiu 3 1,96 3,23
Malalties del Sisterma Genitourinatri 2 1.96 1,08
Resta causes 2 1.96 11
Totes les causes | 326 | 80,03 | 53,32

Font: Registre de Mortalitat de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE) i Estimacions Postcensals de Poblacié de I''DESCAT. Elaboracié propia.

Taxa especifica de mortalitat: nombre de defuncions en homes segons grans causes, per cada 10.000 homes. Exclos els no codificats

Taula 19. Taxa especifica de mortalitat en DONES per grans capitols CIE-10-MC. 2011-14 & 2001-04

Defuncions TBM especifica | TBM especifica
Grans grups 201114 201114 2001-04
Malalties del Sisterna Circulatori 7q 19,34 27 61
Tumars 71 17,39 15,46
Trastarns Mentals i del Comportament a1 10,04 414
Malalties del Sisterma Respiratari 35 8,57 6,63
Malalties del Sisterna Mervids 249 7,10 414
Causes Externes de Morbilitat | Mortalitat 19 4,65 276
Malalties del Sisterna Disgestiu 11 2,69 387
Malalties Endoctines, Mutricionals | Metabdliques 11 2,69 1,66
mMalalties del Sisterma Genitourinatri 10 245 27H
Festa causes 19 4,65 paala]
Totes les causes | 325 | 79,58 | 77,60

Font: Registre de Mortalitat de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE) i Estimacions Postcensals de Poblacié de I''DESCAT. Elaboracié propia.

Taxa especifica de mortalitat: nombre de defuncions en dones segons grans causes, per cada 10.000 dones. Exclos els no codificats

Secci6 d’Informaci6 i Analisi en Salut Publica
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Taula 20. Taxa especifica de mortalitat en HOMES per principals defuncions segons llistat 73 causes.

201114

Llistat 73 cuases Defuncions | % defuncions /| TM especifica
Turnar Maligne de Traquea, Bronguis | Pulmd 34 10,00% 8,35
Deméncia Senil, Vascular i Deméncia Mo Especificada 25 7.35% G,14
Bronguitis, Emfisema, Asma i MPOC 26 7.35% G,14
Malalties Isguémigues del Cor 21 A,18% 5,16
Malalties Cerebrovasculars 18 5,28% 4,42
Festa Malalties Respiratiries 13 3,82% 319
mMalaltia d'Alzheimer 12 3,53% 2,95
Festa de Malalties del Cor 11 3,24% 2,70
Insuficigncia Cardiaca 2] 2 65% 2.21
Resta causes 158 46 47% 38.79
Totes les causes | 326 |

Font: Registre de Mortalitat de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE) i Estimacions Postcensals de Poblacié de I''DESCAT. Elaboracié propia.

Taxa especifica de mortalitat: nombre de defuncions en homes segons principals causes de mort (llistat 73 causes), per cada 10.000 homes.

Exclos els no codificats

Taula 21. Taxa especifica de mortalitat en DONES per principals defuncions segons llistat 73 causes.

2011-14

Llistat 73 cuases Defuncions | % defuncions /| TM especifica
Deméncia Senil, vascular i Deméncia Mo Especificada 40 11,84% 49,79
Malalties Cerebrovasculars 24 T 16% 588
Festa Malalties Respiratiries 20 5 97% 4,90
Malaltia d'Alzheimer 19 A, 6T % 4,65
Turmaor Maligne de Mama 14 4.48% 3,67
Festa de Malalties del Cor 14 4.48% 3,67
Malalties Isguémigues del Cor 15 4.48% 3,67
Festa de Causes Externes 14 418% 343
Bronguitis, Emfizema Asma i MPOC 13 388% 318
Festa cuases 150 14 78% 36,73
Totes les causes | 325 | |

Font: Registre de Mortalitat de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE) i Estimacions Postcensals de Poblacié de I''DESCAT. Elaboracié Propia.

Taxa especifica de mortalitat: nombre de defuncions en dones segons principals causes de mort (llistat 73 causes) per cada 10.000 dones.

Exclos els no codificats
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5.3 Mortalitat evitable

Figura 40. Pes relatiu de la mortalitat evitable sobre el total de defuncions, en dos periodes.

2011-14
Resta causes defuncid 27.9%
Susceptibles Intervencid per Politiques Sanitaries Intersectorials 9,0%
Susceptibles Intervencid pels Serveis d'lssisténcia Sanitdria 3.1%

Font: Registre de Mortalitat de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié propia.

2001-04
Resta causes defuncid 23,00
Susceptibles Intervencid per Politiques Sanitaries Intersectorials 7.6%%
Susceptibles Intervencid pels Serveiz d'fssisténcia Sanitria 7.5%

Font: Registre de Mortalitat de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié propia.

Taula 22. Taxa bruta de la mortalitat evitable. 2011-14 & 2001-04

Defuncions | % defuncions
Causes defuncio evitables TBME 2001-04| TBME 2011-14| 554914 2011-14
Susceptibles Intervencid pels Serveis .
d'sssisténcia Sanitaria 8,27 2,37 21 45,8%
Susceptibles Intervencid per Politigues
Sanitaries Intersectorials 6,54 I A8 b1 74,4%
maortalitat evitable total 12,81 10,05 a2 100,0%

Font: Registre de Mortalitat de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE) i Estimacions Postcensals de Poblacié de I''DESCAT. Elaboraci6 propia.

Taxa bruta de mortalitat evitable (TBM): nombre de defuncions evitables segons consens, per cada 10.000 habitants residents.

59

Secci6 d’Informaci6 i Analisi en Salut Publica
Servei de Salut Publica
Diputacié de Barcelona



Taula 23. Taxa bruta de la mortalitat evitable en HOMES. 2011-14 & 2001-04

Causes defuncié evitables TBME 200104 | TBME 2011-14| Dpngs | 7 Gntcions
Rl IS BT I I
o e s | g | | w | o
Mortalitat evitabale total 15,04 11,54 47 100,0%

Font: Registre de Mortalitat de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE) i Estimacions Postcensals de Poblacié de ''DESCAT. Elaboracié propia.

Taxa bruta de mortalitat evitable (TBM): nombre de defuncions evitables, segons consens, en homes, per cada 10.000 homes residents.

Taula 24. Taxa bruta de la mortalitat evitable en DONES. 2011-14 & 2001-04

Causes defuncio evitables TBME 2001-04| TBME 201114 | Do0rnd | Gotqga
e N IR NPT R
e e I 2 N R
maortalitat evitable total 3,86 857 35 100,0%

Font: Registre de Mortalitat de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE) i Estimacions Postcensals de Poblacié de I''DESCAT. Elaboracié propia.

Taxa bruta de mortalitat evitable (TBM): nombre de defuncions evitables, segons consens, en dones, per cada 10.000 habitants dones

residents.

Taula 25. Distribucio de les defuncions evitables susceptibles d'intervencié per politiques sanitaries
intersectorials. 2011-14

Susceptibles Intervencit per Politigues Sanitaries Defuncions /| % defuncions | Homes | Dones
Turnor Maligne Pulmd (0-7 ) 27 44 3% 24 3
Festa Causes Exernes (Totes) 26 43 A% 4 17
Suicidis (Totes) a 3,2% 4 1
Accidents Yehicles de mMotor (Totes) 2 3,3% 1 1
Malaltia Alcohdlica del Fetoe (15-74a) 1 1.6% 1 1]
Total causes 61 100,0% 39 22

Font: Registre de Mortalitat de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié propia.

Resta causes externes: Inclou totes aquelles causes per accidents ferroviaris, accidents de vehicles sense motor (bicicletes, traccié animal,
etc.), intoxicacié accidental per drogues i farmacs, enverinament accidental, caigudes, accidents per diversos motius (foc, factors naturals o
ambientals, submersio, asfixia, cosos estranys, etc.), reaccions adverses a drogues o farmacs, entre altres causes externes.

Taula 26. Distribucio6 de les defuncions evitables susceptibles d'intervencio pels serveis d'assisténcia
sanitaria. 2011-14

Susceptibles Intervencid pels Serveis Sanitaris Defuncions /| % defuncions | Homes [ Dones
Turmaor Maligne Mama Femenina (0-74a) a 38,1% 1] a
Malaltia |sguémica del Cor (35-T4a) a 23,8% a ]
Malaltia Cerebrovascular (0-T4a) 3 14,3% 1 2
Malaltia Reumatica Cronica del Cor (0-743) 2 g5% 1 1
Festa causes 3 14.3% 1 2
Total causes | 21 | 1oo0% | & | 13

Font: Registre de Mortalitat de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié propia.
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Manlleu

6. MORBIDITAT ATESA (HOSPITALARIA | MENTAL AMBULATORIA)

El Conjunt Minim Basic de Dades (CMBD) és un registre sistematic de morbiditat i d’activitat
assistencial que resulta de molta utilitat per a la planificacié en salut perqué permet conéixer, entre
altres, la patologia atesa, la seva evolucié i la distribucid per recurs d’atencid, per sexe i edat i
motius d’alta.

L’analisi aqui presentada es basa en dades hospitalaries dels registres del Conjunt Minim Basic de
Bades (CMBD). Especificament, es calculen indicadors referents a hospital d’aguts (registre del
CMBD- HA), hospitalitzacié en la Xarxa de Salut Mental (registre del CMBD-SMH) i atenci6
sociosanitaria (registre del CMBD-RSS)

2.500

2.000

1.500

1.000

500

]

B Total usuarisies

Figura 41. Distribucio dels usuaris segons recurs hospitalari utilitzat i sexe. 2015

2106

Hospitals Aguts
[ Homes ftotal cortactes) | Dones [total contactes)

22 14 15

Recursos Sociosanitaris

Hospitals Salut Mental

Font: Registres del CMBD-HA, CMBD-SMH i CMBD-RSS del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.

Exclosos els casos de sexe no definit.

Taula 27. Distribucié dels usuaris i contactes segons recurs hospitalari utilitzat. 2015

Tipus recurs hospitalari | Usuaris | Contactes | % contactes Contactes/Usuaris
Hospitals Aguts 2106 2740 TH, 7% 1,3
Recursos Sociosanitaris 3a7 a0 22.4% 22
Hospitals Salut Mental 22 20 0.8% 1.4

2485 ERTh! 100,0% 1,4

Font: Registres del CMBD-HA (Hospitals Aguts), CMBD-SMH (Salut Mental) i CMBD-RSS (Recursos Sociosanitaris) del Servei Catala de la
Salut. Elaboracié propia.
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6.1 Atencié d'hospitalitzacié general d'aguts

Taula 28. Distribucioé dels contactes segons el recurs d'hospital d'aguts utilitzat. 2015

Serveis hospitals aguts /| Contactes | % Contactes
Hospitalizacid convencional 1.729 A3,1%
Zirurgia major ambulataria Ff1 24 1%
Hospital de dia 2149 a.0%
Zirurgia menor ambulataria 53 1.8%
Altres 73 2 0%

| 2740 | 100,0%

Font: Registre CMBD-HA del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.

Figura 42. Distribucio dels contactes per sexe segons el recurs d'hospital d'aguts utilitzat. 2015

Serveis hospitals aguts
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33.9%

Cirurgiamajor am bulatoria
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Cirurgiam enor am bulataria

Altres

0% 5% 10% 19%, 20% 25% 30 39% 40%
. Horne . Dona

Font: Registre CMBD-HA del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.

*Exclosos els casos no codificats.
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6.1.1
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Figura 43. Evoluci6 de la taxa d'hospitalitzacio
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Font: Registre CMBD-HA del Servei Catala de la Salut i Estimacions Postcensals de Poblacié de I''DESCAT. Elaboracié propia.

Taxa d'hospitalitzacié: nombre de persones del municipi ateses sobre el total d'habitants per 100.
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Figura 44. Distribuci6 dels contactes generats pels usuaris. 2015
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Font: Registre CMBD-HA del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.
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Figura 45. Piramide d'usuaris i contactes per sexe i edat. 2015
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Font: Registre CMBD-HA del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.

Figura 46. Distribucio dels contactes segons grans grups diagnostics CIM-9-MC. 2015

Malaltie s del Sistema Nervids if)rgans dels Sentits

Malalties de I'Aparell Dige stiu 11,9%

Malaltie s de I'Aparell Circulatori

Com plicacions de I'Embaras, Parti Puerperi

Malalties de I'Aparell Locom otor i Teixit Connectiu

Lesions i BEmmetzinaments

Malaltie s de I'Aparell Re s piratori

Resta Diagnostics 26 6%

0% 2%
Font: Registre CMBD-HA del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.
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Informe Indicadors de Salut Local Manlleu

Figura 47. Distribucio dels contactes segons grans grups diagnostics CIM-9-MC en DONES. 2015
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Font: Registre CMBD-HA del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.

Taula 29. Distribucio dels contactes per grans grups diagnostics CIM-9-MC en DONES, 2015 & 2010

Contactes | Edat mitjana | Contactes Variacio
Grans grups diagnostics 2015 /| 2015 2010  |2015 & 2010
Cormplicacions de I'Embaras, Parti Puerperi 247 30 337 -26, 7%
Malalties del Sisterma Nervids i iﬁlrgana dels Sentits 1645 fi1 164 0,6%
halalties de I'Aparell Digestiu 141 a1 1049 29,4%
halalties de I'Aparell Locomotor | Teixit Connectiu 111 a8 a1 37,0%
Malalties de I'Aparell Circulatori 102 Aa 134 -23,9%
Lesions i EmmetEinaments 93 A3 a4 16,7%
Malalties de I'Aparell Genitourinari 91 a1 il 19,7%
Malalties de I'Aparell Respiratari a4 aM 7o 12,0%
Meoplasies i Carcinomes "in situ” i3 al arv -16.1%
Festa contactes 124 43 112 10.7%
Total contactes [ 1236 | 53 | 1288 | -1,8%

Font: Registre CMBD-HA del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.

*Exclosos els casos no codificats.
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Figura 48. Distribucio dels contactes segons grans grups diagnostics CIM-9-MC en HOMES. 2015
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Font: Registre CMBD-HA del Servei Catala de la Salut. Elaboracio propia.
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Taula 30. Distribucio dels contactes per grans grups diagnostics CIM-9-MC en HOMES. 2015 & 2010

Contactes | Edat mitjana | Contactes Variacio
Grans grups diagnostics 2015 /| 2015 2010|2015 & 2010
Malalties de I'Aparell Circulatari 160 63 184 -13,0%
Malalties del Sisterma Mervios i f]rgans dels Sentits 152 1 110 38,2%
Malalties de I'Aparell Digestiu 144 a1 134 7.5%
Malalties de I'Aparell Respiratori 121 49 114 1,7%
Lesions i Emmetzinaments 110 a0 a7 13,4%
Malalties de 'Aparell Genitourinari 1045 a1 a9 78,0%
Malalties de 'Aparell Locomotor | Teixit Connectiu 104 a1 L= 33,3%
Meoplasies i Carcinomes "in situ” il 1 95 -21.1%
Afeccions del Periode Perinatal 27 1 28 -3 6%
Festa contactes Gy 41 1149 -18.5%
Total contactes | 1.085 53 | 1023 | 7.0%

Font: Registre CMBD-HA del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.

*Exclosos els casos no codificats.
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Informe Indicadors de Salut Local Manlleu

Figura 49. Distribuci6 dels contactes segons principals categories diagnostiques. 2015
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Font: Registre CMBD-HA del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.

Figura 50. Distribuci6 dels contactes segons principals categories diagnostiques en DONES. 2015
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Font: Registre CMBD-HA del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.

Figura 51. Distribucio6 dels contactes segons principals categories diagnostiques en HOMES. 2015
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Font: Registre CMBD-HA del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.
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Figura 52. Distribucio dels contactes segons circumstancia d'alta. 2015
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Font: Registre CMBD-HA del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.
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6.1.2 Hospitalitzacioé de dia

Figura 53. Nombre de contactes per usuaris. 2014-15
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Font: Registre CMBD-HA del Servei Catala de la Salut. Elaboraci6 propia.
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Figura 54. Piramide d'usuaris i contactes per sexe i edat. 2014-15
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Font: Registre CMBD-HA del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.
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Figura 55. Distribucio6 dels contactes segons grans grups diagnostics CIM-9-MC. 2014-15
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Font: Registre CMBD-HA del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.
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Figura 56. Distribucio dels contactes segons grans grups diagnostics CIM-9-MC en DONES. 2014-15
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Font: Registre CMBD-HA del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.
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Figura 57. Distribucié dels contactes segons grans grups diagnostics CIM-9-MC en HOMES. 2014-15
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Figura 58. Distribucio dels contactes segons principals categories diagnostiques. 2014-15
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Font: Registre CMBD-HA del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.

Figura 59. Distribucio6 dels contactes segons principals categories diagnostiques en DONES. 2014-15
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Font: Registre CMBD-HA del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.
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Figura 60. Distribucio dels contactes segons principals categories diagnostiques en HOMES. 2014-15
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Figura 61. Distribucio dels contactes segons circumstancia d'alta. 2014-15
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Font: Registre CMBD-HA del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.
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6.2 Atencié d'hospitalitzacié en salut mental

El calcul dels indicadors de salut mental té en consideraci6 els registres hospitalaris del CMBD-
SM, aixi com els diagnostics de salut mental dels registres del CMBD-HA i CMBD-RSS.

Taula 31. Distribuci6 dels usuaris i contactes en salut mental segons el recurs utilitzat. 2013-15

Tipus recurs hospitalari Usuaris | Contactes | %econtactes /| Contactes/Usuaris
Recursos Socioganitaris 133 203 47 4% 14
Hospitals Aguts 104 126 29 4% 1.2
Hozpitals Salut Mental [a3e] 49 231% 15

a0e 428 100,0% 1.4

Font: Registres CMBD-HA, CMBD-SMH i CMBD-RSS del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.
Hospitals Aguts: Dades dels hospitals d’aguts amb trastorns de salut mental.
Hospitals Salut Mental: Dades de la xarxa d’hospitalitzacié psiquiatrica (hospitals monografics i d'altres hospitals amb llits que pertanyen a

aquesta xarxa).
Recursos Sociosanitaris: Dades dels diferents recursos sociosanitaris contractats pel CatSalut amb trastorns de salut mental.

Figura 62. Distribucio6 dels contactes generats pels usuaris. 2013-15
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Font: Registres CMBD-HA, CMBD-SMH i CMBD-RSS del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.
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Figura 63. Piramide d'usuaris i contactes per sexe i edat. 2013-15
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Font: Registres CMBD-HA, CMBD-SMH i CMBD-RSS del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.

Figura 64. Distribucio dels contactes segons categories diagnostiques. 2013-15
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Font: Registres CMBD-HA, CMBD-SMH i CMBD-RSS del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.
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Figura 65. Distribucio dels contactes segons categories diagnostiques en DONES. 2013-15
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Font: Registres CMBD-HA, CMBD-SMH i CMBD-RSS del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.

Taula 32. Distribuci6 dels contactes per categories diagnostiques en DONES. 2013-15 & 2008-10

Contactes | Edat mitjana | Contactes | Variacié 201315
Categories diagnostiques 201345 | 201345 | 200810 & 2008-10
Trastorhs organics i derméncia senil o presenil a7 a3 a7 -10,3%
Trastorns afectius a1 a5 27 88,9%
Altres afeccions mentals a7 4f 22 68,2%
Trastorns preadults 24 fifi 11 118,2%
Ansietat i trastorns de la personalitat, somatics | dissociatiug 21 a1 145 40,0%
Altres peicosis 13 af g 44 4%
Esquizofrénia i trastorns relacionats g a4 ] 33.3%
Festa Diagnostics g a5 14 -67 9%
Total contactes | 243 | B2 | 206 | 20,9%

Font: Registres CMBD-HA, CMBD-SMH i CMBD-RSS del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.

Trastorns afectius: principalment degut a Trastorn depressiu major i Trastorn bipolar.
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Figura 66. Distribucio dels contactes segons categories diagnostiques en HOMES. 2013-15
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Font: Registres CMBD-HA, CMBD-SMH i CMBD-RSS del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.
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Taula 33. Distribucié dels contactes segons categories diagnostiques en HOMES. 2013-15 & 2008-10

Contactes | Edat mitjana | Contactes | Variacio 2013-15
Categories diagnostiques 201345 | 201345 | 2008-10 & 2008-10
Trastorns organics i deméncia senil o presenil a3 a0 T2 -26,4%
Esquizofrénia i trastorns relacionats 28 40 45 -37.8%
Trastarns afectius 18 a7 14 28,6%
Trastarns preadults 18 63 a 125,0%
Altres afeccions mentals 16 a2 3 433,3%
Altres psicosis 13 41 A 160,0%
Trastorns mentals relacionats amb l'alcohol 10 4f 30 -hk 7%
Resta Diaghbstics 17 Al 20 -15.0%
Total contactes | 173 | 56 BEEE -12,2%

Font: Registres CMBD-HA, CMBD-SMH i CMBD-RSS del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.

Trastorns afectius: principalment degut a Trastorn depressiu major.

78



Informe Indicadors de Salut Local

Figura 67. Distribucié dels contactes segons circumstancia d'alta. 2013-15
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Font: Registres CMBD-HA, CMBD-SMH i CMBD-RSS del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.
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6.3 Atencioé ambulatoria en salut mental

El calcul dels indicadors de salut mental ambulatoria corresponen al registre del CMBD-SMA, tant
dels centres de salut mental infantil i juvenil (CSMIJ) com dels centres de salut mental d'adults

(CSMA).

Figura 68. Evolucio6 dels pacients atesos als centres ambulatoris de salut mental
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Font: Registres CMBD-SMA del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.

Any

Taula 34. Indicadors de I'activitat assistencial dels centres ambulatoris de salut mental d'adults, en

dos periodes

Any 2012-2013 2014-2015
Facients atesos 1.343 | 1,362
Dones % 56,5% | 56,7%
Mitiana d'edat 46,9 | 48,0
Facients incidents (19 vegada) 366 | J10
Total visites 2,286 | 22749
Total altes 0 | 70

Font: Registres CMBD-SMA del Servei Catala de la Salut. Elaboraci6 propia.

Taula 35. Indicadors de I'activitat assistencial dels centres ambulatoris de salut mental infantil i

juvenil, en dos periodes

Any 2012-2013 2014-2014%
Facients atesos 412 | 379
Moies % 33,0% | 38,0%
Mitjana d'edat 120 | 121
Facients incidents (19 vedada) 179 | 160
Total visites 1.002 | 813
Total altes 0 | 37

Font: Registres CMBD-SMA del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.
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Figura 69. Piramide de residents al municipi i atesos als centres ambulatoris de salut mental, per grup
d'edat i sexe. 2014-15
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Font: Registres CMBD-SMA del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.

Figura 70. Procedéncia dels pacients atesos per primera vegada als centres ambulatoris de salut
mental. 2014-15
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Font: Registres CMBD-SMA del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.
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Taula 36. Pacients atesos als centres de salut mental d'adults segons principals diagnostics més

frequients. 2014-15

Diagniostics CIE-_EI-M(_B _ _ _ Pacients atesos Mitiana d'edat Dones %
'é’reapsrgusrgiﬁdaptatlu mixt d'ansietati estat d'anim 153 470 71.2%
Trastarn distimic g 56,8 g93,3%
Ezguizofrénia tipus paranoide inespecificada 71 44 8 324%
Trastorn depressiu major, episodi dnic moderat B3 549 a7 1%
Trastorn depressiu major, episodi recurrent moderat 51 87,3 60,5%
Resta categaries 8493 46 8 53,4%
Total 1.304 431 86,6%

Font: Registres CMBD-SMA del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.

Taula 37. Pacients atesos als centres de salut mental infantil i juvenil segons principals diagnostics
més freqlients. 2014-15

Diggnostics CIE-9-MC _ Facients atesos Mitiana d'edat Dones %
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Sohreactivitat MOS, tipus hiperactivfimpulsiu =) 12 11.8%
el IR
Trhsiom de desenvolupament per hiperdinsats 25 12 40,0%
i MO st Bt aD zu
I;isétuug?as d'adaptacio armb alteracid mixta d'emocions i 15 114 26.0%
Resta categories 179 12,3 42.8%
Tuotal 331 124 381%

Font: Registres CMBD-SMA del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.
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6.4 Atencio sociosanitaria

Taula 38. Distribucié dels usuaris i contactes segons recurs utilitzat. 2013-15

Recursos socisanitaris Usuaris Contactes /| %contactes | Contactes/Usuaris
Fecursos hospitalitzacid TE9 1.954 79, 6% 248
Recursos atencid amhbulataria 213 ang 12 6% 14
Fecursos atencio dormiciliatia 145 191 7.8% 1.3

1.128 2454 100,0% 26

g,0

g,0

40

20

on

Font: Registre CMBD-RSS del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.

Figura 71. Evolucio6 de la taxa d'utilitzacio dels recursos sociosanitaris

s
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Font: Registre CMBD-RSS del Servei Catala de la Salut i Estimacions Postcensals de I'DESCAT. Elaboracié propia.
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Figura 72. Nombre de contactes per usuaris. 2013-15
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Font: Registre CMBD-RSS del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.

Figura 73. Piramide d'usuaris i contactes per sexe i edat. 2013-15
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Font: Registre CMBD-RSS del Servei Catala de la Salut. Elaboracio propia.
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Figura 74. Distribucio dels usuaris per sexe segons recurs sociosanitari utilitzat. 2013-15
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Font: Registre CMBD-RSS del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.
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Figura 75. Distribucio dels contactes per grans grups diagnostics CIM-9-MC. 2013-15
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Font: Registre CMBD-RSS del Servei Catala de la Salut. Elaboracio propia.
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Figura 76. Distribucio dels contactes per grans grups diagnostics CIM-9-MC en DONES. 2013-15

Malalties de I'Aparell Circulatori
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73 6%

5%
Font: Registre CMBD-RSS del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.
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Taula 39. Distribuci6 dels contactes per grans grups diagnostics CIM-9-MC en DONES. 2013-15 &

2008-10

Contactes | Edat mitjana | Contactes | Variacio 2013-15
Grups diagnostics 201345 /| 201345 2008-10 & 2008-10
Malalties de I'Aparell Circulatari 274 gz 147 86,4%
Lesions i Emmetzinaments 255 a1 176 44 9%
halalties de I'Aparell Respiratori 236 a0 o6 174.,4%
Trastorns Mentals 126 79 124 0,8%
Meopldsies i Carcinomes "in situ” 86 k<) a7 -1,1%
Malalties de I'Aparell Digestiu T2 74 28 157,1%
Malalties de I'Aparell Locarmotor i Teixit Connectiu a2 a1 &1 -14 8%
halalties de I'Aparell Genitourinari 43 T8 19 152,6%
Malalties de la Pell i Teixit Subcutani 44 7 14 193.3%
Resta diggnistics 126 21 21 55.6%
Total contactes | 1313 | an | 825 59,9%

Font: Registre CMBD-RSS del Servei Catala de la Salut. Elaboracio propia.

*Exclosos els casos no codificats.
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Figura 77. Distribucio dels contactes per grans grups diagnéstics CIM-9-MC en HOMES. 2013-15
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Font: Registre CMBD-RSS del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.

255,

Taula 40. Distribucio dels contactes per grans grups diagnostics CIM-9-MC en HOMES. 2013-15 &

2008-10

Contactes | Edat mitjana | Contactes | Variacio 2013-15
Grups diagnostics 201345 /| 201345 2008-10 & 2008-10
Malalties de I'Aparell Respiratori 263 TEB 109 141,3%
Malalties de I'Aparell Circulatori 202 7a 137 47 4%
Meopldsies i Carcinomes "in situ” 145 T2 105 38.1%
Lesions i Emmetzinaments 102 titd 7B 34,2%
Trastorns Mentals i ik} g2 -6,1%
Malalties de I'Aparell Digestiu 71 7B 19 273,7%
Malalties de I'Aparell Genitourinari 43 a1 22 95,5%
Malalties de la Pell i Teixit Subcutani 35 A3 10 250,0%
Altres Afeccions 25 T4 14 78.6%
Restadiagnostics 100 7 494 6,4%
Taotal contactes | 1083 | 75 S 59,1%

Font: Registre CMBD-RSS del Servei Catala de la Salut. Elaboracioé propia.

*Exclosos els casos no codificats.
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Figura 78. Distribucio dels contactes segons principals categories diagnostiques. 2013-15
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Font: Registre CMBD-RSS del Servei Catala de la Salut. Elaboracio propia.
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Figura 79. Distribucio dels contactes segons principals categories diagnostiques en DONES. 2013-15
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Font: Registre CMBD-RSS del Servei Catala de la Salut. Elaboracio propia.
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Figura 80. Distribucio dels contactes segons principals categories diagnostiques en HOMES 2013-15
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Font: Registre CMBD-RSS del Servei Catala de la Salut. Elaboracio propia.
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Figura 81. Distribucié dels contactes segons circumstancia d'alta. 2013-15

Trazliat a un certre o servei socisanitar de mitjana o llarga durada 52.5%

Diormicili 30,67
Defuncia 9.3%
Trasllat a hospital d'aguts o monografic psiquidtric 4.3%
Trazliat 3 una rezidéncia social 20%

Font: Registre CMBD-RSS del Servei Catala de la Salut. Elaboracié propia.
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Informe Indicadors de Salut Local Manlleu

7. ACCIDENTS DE TRANSIT

L’Organitzacié Mundial de la Salut (OMS) per primera vegada durant el 2004 va dedicar el Dia
Mundial de la salut a la “seguretat vial” i 'Assemblea General de les Nacions Unides (AGNU) va
celebrar una sessio per examinar la seguretat vial per primera vegada en la seva historia. Les
lesions per transit son un problema de salut publica important per la mortalitat, la morbiditat i les
discapacitats que originen. A més, les lesions de transit no acostumen a produir-se de manera
fortuita i obeeixen a factors que poden prevenir-se.

Per aquest motiu, els indicadors sobre accidents de transit permeten fer una analisi descriptiva a
I'hora de desenvolupar actuacions i/o politiques en matéria de seguretat vial en relaci6 amb el
factor huma com factor fonamental implicat en les lesions de transit.

Les dades provenen del SIDAT (sistema integral de recollida de dades d’accidents a Catalunya)
que és el registre dels accidents de transit que cada unitat policial remet al Servei Catala de
Transit per al seu estudi.

Aquest sistema abasta els accidents de transit amb victimes que es produeixen a Catalunya. Per
tant, les dades corresponen als accidents de transit amb victimes ocorreguts en el municipi i no
son indicadors poblacionals

Figura 82. Evoluci6 dels accidents amb victimes i del nimero de victimes ocorreguts al municipi
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Font: Registre SIDAT del Servei Catala de Transit. Elaboraci6 propia.

93

Secci6 d’Informaci6 i Analisi en Salut Publica
Servei de Salut Publica
Diputacié de Barcelona



Figura 83. Evoluci6 de I'index d'Accidentabilitat (morts i ferits greus) ocorreguts al municipi
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Font: Registre SIDAT del Servei Catala de Transit i Poblacié postcensal d'ldesCat. Elaboracié propia.

index Accidentabilitat: nombre d’accidents amb morts i ferits greus ocorreguts al municipi per 100.000 habitants.

Figura 84. Evolucio dels morts i ferits greus per accidents de transit ocorreguts al municipi

16
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0 2007-2009 2010-2012 2013-2015

B 2ona urbana B Zorairterurbana

Font: Registre SIDAT del Servei Catala de Transit. Elaboracié propia.

Zona urbana: es compon de diversos tipus de vies com vies urbanes, calgades laterals, vies de serveis i totes aquelles vies que estan dins
de I'entorn urba i que serveixen per transitar o desplacar-se per dintre del municipi.

Zona interurbana o carretera: es compon dels tipus de vies com carreteres convencionals, autopistes, autovies, ramals d’enllag i totes
aquelles vies que estan fora de I'entorn urba.
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7.1 Informacié relativa a les persones implicades en I'accident

Figura 85. Piramides d'accidentabilitat i victimes, segons edat i sexe. 2013-15 & 2007-09
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Font: Registre SIDAT del Servei Catala de Transit. Elaboracioé propia.
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Figura 86. Evolucio de les victimes per accident de transit, ocorreguts al municipi, segons grups
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Font: Registre SIDAT del Servei Catala de Transit. Elaboracié propia.

Figura 87. Evolucio de I'is d'accessoris de seguretat en victimes per accidents de transit, ocorreguts

al municipi
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Font: Registre SIDAT del Servei Catala de Transit. Elaboracioé propia.
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Figura 88. Percentatge positius d’alcoholémia en els accidents de transit amb victimes, ocorreguts al
municipi. 2014 i 2015
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Font: Registre SIDAT del Servei Catala de Transit. Elaboracioé propia.
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7.2 Caracteristiques dels accidents

Figura 89. Distribucio de les victimes per accidents de transit, ocorreguts al municipi, segons franjes
horaries els caps de setmana. 2013-15
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Font: Registre SIDAT del Servei Catala de Transit. Elaboracié propia.

Figura 90. Distribucio de les victimes per accidents de transit, ocorreguts al municipi, segons franjes

16

14

12

10

horaries els dies feiners. 2013-15

o 1 2 3 4 5 6 T 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23
Hora accident

B Mortziferitz greus ] Ferits lleus

Font: Registre SIDAT del Servei Catala de Transit. Elaboracioé propia.
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Figura 91. Evoluci6 de les victimes per accidents de transit, ocorreguts al municipi, segons la franja
del dia
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Font: Registre SIDAT del Servei Catala de Transit. Elaboracioé propia.

Figura 92. Evoluci6 de les victimes per accidents de transit, ocorreguts al municipi, segons el tipus de
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Font: Registre SIDAT del Servei Catala de Transit. Elaboracié propia.
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Figura 93. Distribucio de les victimes per accidents de transit, ocorreguts al municipi, segons tipus
d'accident. 2013-15
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Font: Registre SIDAT del Servei Catala de Transit. Elaboraci6 propia.

Atropellament: quan el primer succés que es produeix en I'accident és un atropellament d’un vianant o un ciclista i abans no hi ha hagut una
sortida de via.

Caiguda de via: o bolcada quan el primer succés és una caiguda a la via en el cas d’un vehicle de dues rodes o una bolcada en el cas d’'un
vehicle de quatre rodes o més.

Sortides de via: es considera una sortida de via a efectes del plec sempre que el vehicle surti de la plataforma (calgada + voral). En zona
urbana es considera “sortida de via” quan el vehicle surt de la calgada (en aquells llocs on no hi ha voral) o surt de la plataforma (en aquells
casos en que hi ha voral). Un xoc contra la vorada implica préviament una sortida de la via.

Xocs contra objecte/obstacle: quan el primer succés és una col¢lisi6 d’'un vehicle contra un objecte, obstacle o animal sense existir
préviament una sortida de via.

Altres (incendi, explosi6...):quan el que ha succeit no es pot considerar dins de cap de les categories anteriors
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7.3 Caracteristiques de les unitats implicades

Figura 94. Evolucio de les victimes per accidents de transit segons el tipus de les unitats implicades
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Font: Registre SIDAT del Servei Catala de Transit. Elaboracié propia.

Figura 95. Evolucié de les victimes per accidents de transit segons principals vehicles de 2 rodes
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Font: Registre SIDAT del Servei Catala de Transit. Elaboracié propia.
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Informe Indicadors de Salut Local

8. TAULES

8.1 Demografia

Taula 1. Distribucio de la poblacié a 1 de gener per edat, sexe i nacionalitat. 2015

Manlleu

Sexe Dong Home | Total

Edat Total Espanyola Estrangera Total Espanyola Estrangr:rzl Total Esparwnlalistranncra
O=z4 609 405 204 624 416 203 1.233 a1 412
5a4 652 471 181 63 494 179 1.326 965 360
10a14 56T 450 117 558 437 1 1.1256 Ga57 238
15&a14 518 3 127 580 432 145 1.098 G523 275
20324 496 364 132 538 429 109 1.034 793 24
25824 603 361 242 544 402 142 1.147 763 354
30 &34 a7 4 226 33 211 222 1.430 952 445
35a39 746 242 204 BG8 E19 249 1.614 1.161 453
40 = 44 BG5S a0 164 7o 234 236 1.436 1.035 400
455449 709 =Tl 135 763 53 170 1.462 1.154 305
S0 & 54 671 =Tl 100 738 E27 111 1.409 1.195 211
554549 6F9 G001 b= 710 E12 95 1.389 1.213 176
G0 = 64 529 495 34 562 =02 S0 1.081 997 54
E5a 69 464 444 20 4156 396 19 B7a 540 39
a4 398 377 M 354 337 17 a2 714 38
75a7q 347 333 14 267 262 5 614 585 19
80 =84 aar 385 12 218 M5 3 G156 G00 15
85 i méz 385 378 7 201 197 4 LHB6 575 11
Total 10,132 8111 204 10.096 8.005 2.09 20,228 16116 4112

Font: Padré Municipal d'Habitants. Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracio propia.

Taula 2. Distribucio de la poblacioé estrangera a 1 de gener segons sexe i nacionalitat. 2015

Continent | S e Home Dona Total
Africa 1679 1,551 3.260
América Lating 71 128 194
bsig B9 B2 13
Dceanis 2 1 3
Paizos LE 252 222 474
Resta América 2 2
Festa Europs 16 27 43
Total 2091 202 4112

Font: Padré Municipal d'Habitants. Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracioé propia.

Taula 3. Distribucié dels immigrants/emigrants segons sexe i nacionalitat. 2015

Sexe Dona Home: Total
Continet Immigrants Emigrants  Immigrants Emigrants | Iimmigrants | Emigrants
Africa 103 85 155 119 258 204
Ameérica Latina 20 25 15 13 35 38
Asig 17 15 27 18 44 36
Ezpanya 159 277 175 320 367 587
Oceania 0 1 1 2 1 3
Paizos UE 43 17 44 16 87 33
Resta Amética 1 n 1] 1 1 1
Resta Europa 10 2 o 2 15 4
Total 383 425 425 491 a0s5 B

Font: Estadistica de Variacions Residencials de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié propia.
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Taula 4. Evoluci6 dels embarassos per grups d'edat

Bienni 156-49 12-17 18-19 20-24 25-29 30-34 35-39 | 40-44 45 imeés Total em baras sos
2003-2004 511 g 22 [ats] 154 152 73 14 0 511
2005-2006 592 10 16 100 182 171 92 18 3 592
2007-2005 G40 11 il 116 189 169 83 28 3 E40
2003-2010 647 g 17 121 178 228 78 16 2 648
2011-2012 TG 5] 11 an 167 166 104 29 2 575
2013-2014 479 3 14 (5 130 165 a1 16 5 479

Font: Registre de Naixements de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE), Registre d'Interrupcions Voluntaries de 'Embaras del Ministeri de
Sanitat, Serveis Socials i Igualtat. Elaboracio propia.

Taula 5. Distribucio dels naixements per grups d'edat i nacionalitat. 2013-2014

Edat mare lTotalnaixements Mareespanyola  Mare estrangera % Estrangera
=20 r 5 2 28 6%
20524 52 13 39 75 0%
25a29 109 a0 59 54 1%
30 =34 1564 99 55 3Ia 7%
35a39 2 47 25 34 7%
40§ més 17 9 ] 47 1%
Total 411 223 185 45 7%

Font: Registre de Naixements de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracio propia.

Taula 6. Evolucio dels IVE per grups d'edat

Bienni 15-49 12-17 18-19 20-24 25-29 30-34  35-39  40-44 45 imes Total IVEs
2003-2004 a4 3 3 g g 11 G 3 1] a4
2005-2006 60 4 G 13 | 13 g 3 1] 60
20072003 i G G 16 il 16 10 2 1 78
2009-2010 [ 4 3 13 17 13 12 4 1] 73
2011-2012 i 3 4 20 il 14 g 7 1] i
2013-2014 68 1 | 13 al 1 | 4 1] 68

Font: Registre d'Interrupcions Voluntaries de I'Embaras del Ministeri de Sanitat, Serveis Socials i Igualtat. Elaboracié propia.
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8.3 Mortalitat

Manlleu

Taula 7. Distribucio de les defuncions per edat i sexe. 2012-2014

Edat Dona Home Total
O0a14 1 1
25334 2 2
3oadd 5 =)
45 554 B 5 11
55 a 64 9 33 42
Goav4 15 47 G2
75 a84 74 75 149
35 i mész 137 o2 229
Total 246 255 am

Font: Registre de Mortalitat de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié propia.

Taula 8. Distribucio de les defuncions per sexe i grans capitols CIE-10-MC. 2012-14

Principals capitols Defuncions Dones | Homes
Tumars 150 a4 a5
Malalties del Sistema Circulatori 114 B0 54
Malalties del Sistema Respirstori 55 26 29
Trastorns Mentals i del Comportament 44 30 14
Malaties del Sistema Mervids 40 20 20
Causes Externes de Morhilitat | Mortalitat 18 10 g
Malalties del Sistema Dizgestiu 16 10 5]
hialatties Endocrines, Mutricionals i Metabdliques 10 5] 4
Malaties del Sistema Gentouringti 16 i i
Resta causes 15 13 ]
Total defuncions 451 | 237 | 244

Font: Registre de Mortalitat de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié propia. Exclos els no codificats

Taula 9. Distribucio de les defuncions per sexe i causes CIE-10-MC (llistat 73 causes). 2012-14

73principals cuases Defuncions Dones | Homes
halatties lsquémigues del Cor 29 13 16
Deméncia Senil, Yazcular | Deméncia Mo Especificada 43 28 14
Bronguitiz, Emfizema, Azma i MPOC 24 7 17
Tumor baligne de Traguea, Bronouiz | Pulma 30 4 26
Resta Malatties Respiratories 24 17 7
Malalties Cerebrovasculars 36 20 16
Resta de Malatties del Cor 18 10 ]
Inzuficiéncia Cardiaca 16 9 7
Malattia d'Slzheimner 27 15 12
Resta causes 234 113 121
Total defuncions 431 237 244

Font: Registre de Mortalitat de I'Institut Nacional d'Estadistica (INE). Elaboracié propia. Exclos els no codificats
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8.4 Morbiditat assistencial (hospitalaria i mental ambulatoria)

8.4.1 Hospital convencional i cirurgia major ambulatoria

Taula 10. Evolucio6 dels usuaris i contactes generats

Any O

Usuarisies | Contactes

2003
2004
2003
2006
2007
2005
2003
2ma
2011
2mz2
2M3
204
2ms

1.835
1.754
1.801
1.740
1.7249
1.955
18549
1.942
1.7595
1.963
18549
1.963
1843

2268
2104
2122
2038
2127
2.3
2267
2349
2183
243
2312
247
2.390

Font: Servei Catala de la Salut. Registre CMBD-HA. Elaboracié propia.

Taula 11. Distribucio dels contactes per sexe i edat. 2015

Edat /l Contactes homes | Contactes dones Tamlcﬁgt?;;ﬁf“[;ﬁs Sexe
g5 i més 103 113 216
80 2 84 85 141 226
aava 109 104 23
0av4 120 83 203
G5 & 69 110 a6 196
60 = 64 93 54 152
55359 79 B9 145
50 & 54 b= 74 149
455449 40 52 a2
40 5 44 26 43 E9
35839 45 &0 125
30 &34 33 122 157
25829 iy g6 107
20524 13 38 &1
15519 23 23 46
10a14 22 15 40
Sal 30 22 52
Oa4 a0 pate] 145
1118 1.271 2.390

Font: Servei Catala de la Salut. Registre CMBD-HA. Elaboracié propia.
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Informe Indicadors de Salut Local

8.4.2 Hospital de dia

Taula 12. Evolucio6 dels usuaris i contactes generats

Any =] Usuarisies | Contactes
2003 277 393
2004 295 T
2005 287 365
2006 251 305
2007 224 275
2005 250 303
2009 220 259
2010 253 299
2011 260 29
2012 293 272
2013 252 290
2014 247 276
2015 169 219

Font: Servei Catala de la Salut. Registre CMBD-HA. Elaboracié propia.

Manlleu

Podem trobar algun any o anys amb registres baixos, de manera significativa, a causa de la manca de declaracié de I'activitat d’algun

hospital de la zona.

Taula 13. Distribucio dels contactes per sexe i edat. 2014-2015

Edat /| Contactes homes | Contactes dones | Total contactes
g5 i mes 22 22 44
a0 a G54 19 27 456
aard 16 15 a1
f0avs 22 11 a3
E% & 69 15 17 32
G0 & 64 25 17 45
S5 &84 17 19 36
S0a 54 11 12 23
45 2449 15 13 28
40 & 44 7 18 29
35 a39 10 | il
a0a 34 9 18 27
29824 12 5] 18
20a 24 4 5] 10
15a149 9 4 13
10214 1 10 11
R 4 1 5
04 a4 3 a7
255 240 495

Font: Servei Catala de la Salut. Registre CMBD-HA. Elaboracio6 propia.
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8.4.3 Salut mental hospitalaria i ambulatoria

Font: Servei Catala de la Salut. Registre CMBD-SM, CMBD-HA i CMBD-RSS. Elaboracié propia.

Taula 14. Evoluci6 dels usuaris i contactes generats

Any =] Usuarisies | Contactes
2003 103 174
2004 128 146
2005 138 166
2005 97 115
2007 130 143
20038 126 158
20049 104 133
2010 94 114
2011 o2 a3
2012 a7 106
2013 94 115
2014 114 145
2015 130 163

Podem trobar algun any o anys amb registres baixos, de manera significativa, a causa de la manca de declaracié de I'activitat d’algun
hospital de la zona.

Taula 15. Distribucié dels contactes per sexe i edat. 2013-2015

Edat Contactes homes | Contactes dones Taotal contactes
35 i més 22 G4 a6
79 add 47 63 110
Gaa74 20 248 43
55 & 64 19 12 il
45 5 54 21 29 a0
Foadd 12 14 26
25834 17 20 3V
158 24 12 18 30
0a14 4 5] 10
174 254 425

Font: Servei Catala de la Salut. Registre CMBD-SM, CMBD-HA i CMBD-RSS. Elaboracio propia.

Taula 16. Evolucié dels pacients atesos als centres ambulatoris de salut

Am_.r Pacients atesos | Pacients atesos CSMA Pacients atesos CSML) - Primeres visiles Visites successives Total altes
2003 ik =893 160 107 9595 a
2010 865 EE0 205 178 1472 3

2011 525 =] 202 265 1277 3
2012 551 EE1 200 265 1419 1]
2013 94 G52 212 7o 1344 1]
2014 335 704 1 245 1368 3
2013 45 [t 1885 222 1234 104

Font: Servei Catala de la Salut. Registre CMBD-SMA. Elaboracio propia.

CSMIJ: Centres de salut mental infantil i juvenil, que atenen els pacients menors de 18 anys.
CSMA: Centres de salut mental d'adults, que atenen els pacients de 18 anys o més.
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Informe Indicadors de Salut Local Manlleu

8.4.4 Recursos sociosanitaris

Taula 17. Evoluci6 dels usuaris i contactes generats

Any =] Usuarisies | Contactes
2003 2M 544
2004 294 365
2005 306 390
2006 275 346
2007 274 380
2005 450 254
2009 391 522
2010 ki 413
2011 319 442
2012 378 tate]
2013 395 06
2014 410 o47
2015 357 a0

Font: Servei Catala de la Salut. Registre CMBD-RSS. Elaboracio6 propia.

Podem trobar algun any o anys amb registres baixos, de manera significativa, a causa de la manca de declaracié de I'activitat d’algun
hospital de la zona.

Taula 18. Distribucio dels contactes per sexe i edat. 2013-2015

Edat A Contactes homes | Contactes dones Total contactes
83 i més 306 551 ooy
T5a84 385 E20 1.005
G5 a 74 229 128 357
25 a 64 107 42 1439
45 & 54 46 11 a7
35844 5] 11 17
25834 4 q G
158 24 3 1 4

1.086 1.363 2454

Font: Servei Catala de la Salut. Registre CMBD-RSS. Elaboracio propia.
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8.5 Accidents de transit

Taula 19. Evolucié dels accidents de transit amb victimes i tipologia

Accidents Accidents Accidents Ferits Ferits
Any | ambvictimes | N°Victimes | mortals | | amb ferits | greus lleus
2007-2009 | 85 | 117 [ 1 [ 1 ] g4 [ 13 | 103
010-2012 | 112 | 158 | 4 | a4 | 108 | 14 | 140
20132015 | 128 | 170 | ] | o | 128 | 15 | 135

Font: Registre SIDAT del Servei Catala de Transit. Elaboracié propia.

Taula 20. Evolucio6 dels accidents de transit amb victimes i tipologia. Zona urbana

Accidents Accidents Accidents Ferits Ferits
Any | ambvicimes | N Victimes | mortals | Morts | amb ferits | greus lleus
2007-2009 | 51 | 60 | 0 [ o ] 51 [ 1o | =o
2002012 | g4 | 114 | 1 [ 1 | g3 | 11 | 9s
0132015 | 105 | 143 | ] | o | 105 | 14 | 424

Font: Registre SIDAT del Servei Catala de Transit. Elaboracié propia.

Taula 21. Evoluci6 dels accidents de transit amb victimes i tipologia. Zona interurbana

Accidents Accidents Accidents amb| Ferits Ferits
Any —| am b victimes N Victimes | mortals | Murla| ferits | areus | lleus
2007-2009 | 34 | &7 | 1 [ 1 ] 33 [ = | =3
2010-2012 | 28 | a7 | 3 | 3 | 25 | 3 |
20132015 | 23 | 27 | 0 | o | 23 | 1 | ==

Font: Registre SIDAT del Servei Catala de Transit. Elaboracioé propia.

112



Informe Indicadors de Salut Local

Manlleu

Taula 22. Evolucio6 dels accidents de transit amb victimes i tipologia, segons grups d'edat.

Accidents amb o Ferits

Trienni Grup edat victimes Vicimes = MOS8 oreys
=l|Joves (= 35) 49 GA 1] 7
Adults (35-64) 25 34 1 2
A=A Gent gran (= 64 5 | ] 4
Total i) 109 1 13
=l|Joves (= 35) 49 74 2 7
Adults (35-64) 47 G4 0 4
2010-2012 Gert gran (= 641 12 13 2 3
Total 108 161 q 14
=l |Joves (= 35) 54 78 ] =]
Adults (35-64) 43 57 0 4
2013-2015 Gert gran (= G4 21 25 0 4
Total 123 160 ] 14

Font: Registre SIDAT del Servei Catala de Transit. Elaboracié propia.

Taula 23. Evolucio6 dels accidents de transit amb victimes i tipologia, segons tipus vehicle

Accidents amb

Ferits

Trienni Tipus de vehicle victimes Victimes = MO8 | nrays
VYehicles lleugers 56 HE 1 =]
Wianants 17 17 1] L)
2007-2009 Wehicles de 2 rodes 10 12 1] 3
latres vehicles 2 2 1] 0
Total o5 117 1 13
Yehicles lleugers a1 119 2 11
“ianants 15 19 2 1
2010-2012 Wehicles de 2 rodes 11 18 1] 2
|Aftres vehicles 2 ? 0 0
Total 112 168 4 14
“ehicles lleugers 94 134 u] 7
Wianants 18 19 1] 7
2013-2015 Wehicles de 2 rodes 15 16 1] 1
|&ftres vehicles 1 1 0 0
Total 128 170 0 15

Font: Registre SIDAT del Servei Catala de Transit. Elaboracié propia.
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Diputacid | Area d'Atencié
Barcelona | ales Persones

Serve de Salut Piblica

Seccié d'Informacid i Analisi

Passeig de la vall d’ Hebrén, 171 :
Recinte Llars Mundet. Edifici Serradell Trabal, 2a planta
08035 Barcelona

Tel. 934022468

http://weww.diba.cat/salutpublica
ssp.infoanalisi@diba.cat
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