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Informe sobre Desigualdades y Salud en Andalucía (INDESAN) 
 
Capítulos breves. 
 
1. La Esperanza de Vida al Nacer en la ciudad de Cádiz. Desvelar la desigualdad. 

Antonio Escolar Pujolar 
 

Resumen general del estudio:  
 
Clasificamos las defunciones en el periodo 1992-2002 en la ciudad de Cádiz según el 

nivel socioeconómico de la sección censal del domicilio de residencia. El nivel 
socioeconómico de las secciones se obtuvo a partir de los valores de un índice de privación 
que resume el % de paro, el % de bajo nivel de estudios y el % de trabajo no cualificado en 
cada sección, según los datos del Censo de Población 2001. Este índice fue dividido en cinco 
niveles, habiendo asignado el valor 1 a las secciones censales de mayor nivel socioeconómico 
(menor % de paro, de bajo nivel de estudios y de trabajo no cualificado)  y el valor 5 a las 
secciones con el peor nivel socioeconómico (mayor % de paro, de bajo nivel de estudios y de 
trabajo no cualificado). Se calculo la esperanza de vida al nacer (EVN) para cada una de las 
secciones censales y sexo. Tanto en hombres como en mujeres se observan importantes 
desigualdades en la EVN, mucho mayores en los hombres. El sentido de la desigualdad 
encontrada indica que a medida que disminuye el nivel socioeconómico de la sección censal 
de residencia la EVN también va disminuyendo.  

 
Las secciones censales con la EVN más baja se localizan en los tradicionales barrios del 

Pópulo, Santa María y La Viña, y en partes de la Barriada de la Paz, y Loreto-Puntales. Por el 
contrario, las secciones censales situadas en la zonas conocidas como Bahía Blanca, Paseo 
Marítimo y la Avenida, las de mejor nivel socioeconómico de la ciudad, presentan las EVN  
más altas. La magnitud de la desigualdad entre los dos extremos del nivel socioeconómico es 
de casi 8 años en los hombres y de 4 años en las mujeres.  

Gráfico 1. Esperanza de Vida al Nacer (EVN)
según Nivel Socioeconómico. 

Ciudad de Cádiz.
[1992-2002]
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 2.  Desigualdades en la Diabetes Mellitus del Adulto en Andalucía.  
      Antonio Escolar Pujolar 

 
Resumen general del estudio:  

 
A partir de los datos de la Encuesta de Salud de Andaluza (ESA03) para adultos del 

año 2003, pudimos medir la existencia de desigualdades sociales y de genero en la 
frecuencia de la Diabetes Mellitus en Adultos (DM-A). La frecuencia de DM-A se midió 
mediante la respuesta auto-cumplimentada a la pregunta: ¿Le ha dicho un médico que Vd. 
padece actualmente Diabetes?.  Las variables sociales que hemos utilizado para identificar 
la magnitud de la desigualdad han sido el nivel de estudios y la dificultad de llegar a fin de 
mes. Igualmente se ha medido el Índice de Masa Corporal (IMC) y la práctica de ejercicio 
físico, señalados mayoritariamente como los principales factores de riesgo de la DM-A.  

 
La variable facilidad/dificultad de 

llegar a fin de mes resume variables como 
la disponibilidad de recursos económicos,  
que tienen un papel clave en la 
accesibilidad a alimentos más saludables 
pero más caros, como las verduras y frutas. 
Es en las mujeres donde se expresa mejor 
la existencia de desigualdades en la DM-
A. En la tabla 1 se detalla el crecimiento 
del riesgo a medida que aumenta la dificultad de llegar a fin de mes, independientemente 
de los efectos de la edad, del Índice de Masa Corporal y del ejercicio físico. La tabla 2 señala 
la distinta frecuencia de DM-A según la facilidad/dificultad de llegar a fin de mes. Es de 
nuevo  entre  las  mujeres donde se expresa de manera más clara la existencia de desigualdades. 
Igualmente si utilizamos la variable nivel de estudios (Tabla 3) encontramos una relación inversa con el grado de educación alcanzado, cuanto 
menor mayor riesgo de DM-A. En Andalucía se identifican importantes desigualdades sociales y de genero en la frecuencia y riesgo de DM-A. 

Tabla 1. 
Riesgo* de Diabetes Mellitus en el Adulto, según el 
grado de facilidad/dificultad de llegar a fin de mes. 
Andalucía-ESA03. Mujeres.  
  O.R. I.C. 95%  
Mucha facilidad 1                      -   
Alguna facilidad 1.52 0.76-3.02  
Alguna dificultad 1.84 0.95-3.59  
Mucha dificultad 2.56 1.28-5.13  
 * Con independencia de la edad, el IMC y el ejercicio físico.  
 

Tabla 2. 
Frecuencia (%) de Diabetes Mellitus en el Adulto, 
según el grado de facilidad/dificultad de llegar a fin de 
mes.  Andalucía-ESA03. 
            Mujeres                Hombres 
Mucha facilidad 3.4 3.3
Alguna facilidad 4.8 5.2
Alguna dificultad 8.2 7.6
Mucha dificultad 12.4 6.6
 

Tabla 3.  
Riesgo* de Diabetes Mellitus en el Adulto, según 
el nivel de estudios.  Andalucía-ESA03.  
 O.R. I.C. 95%
Mujeres 
Otros estudios 1 - 
Estudios Primarios            1.84 1,14-2.97
     
Hombres 
Estudios Universitarios 1 - 
Estudios Secundarios – F.P. 1.84 0.85-3.97
Estudios Primarios           2.07 0.94-4.57
* Con independencia de la edad, el IMC y el ejercicio 

    físico.  
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