INFORME DE SITUACION DE SALUD
MUNICIPIO MONTILLA

sl )

A
Surde
Cérdoba

A cww’-dﬂzﬁ/




Elaborado por:

Davinia Fernandez Rojas
Epidemidloga de Atencidn Primaria

UGC Prevencién, Promocion y Vigilancia de la

Salud
Area de Gestion Sanitaria Sur de Cérdoba

Noviembre 2025




Consejeria de Sanidad, Presidencia y Emergencias

Servicio Andaluz de Salud

Junta de Andalucia AREA DE GESTION SANITARIA SUR DE CORDOBA
CONTENIDO
(1Y =1 0T [o] (oY { - TSR 4
SItUACION BEOGIATICA ... ...t e e e e s e e e et e e e e ra e e e e e aaaeeeeenrraeeeanns 4
Caracteristicas SOCIO- DemMOGIrAfICAS...........ccooviiiiiiiiiii e e 5
Pirdmide de poblacion. INAices deMOGIAfICOS. .......cvvviviviuiiieieeeeece ettt 5
indice de envejecimiento. indice de dependencia. indice generacional de ancianos...................... 8
Tasa de natalidad. Tasa global de fecundidad. Tasa de fecundidad especifica por edad. ............. 10
LI e [l [T =T 0 Y o1 [T TSRS 11
Tasa analfabetismO .......cooviiiiiiiiec e iError! Marcador no definido.
PROTECCION DE LA SALUD...........cuoiiietiecieeeteteeeet sttt ettt sttt s s sttt esstssssess s et stetsss s anesns 11
JAN L T 0= 0 Y o T=T - L U - PSPPI 11
PRINCIPALES PROBLEMAS DE SALUD. MORBILIDAD .........coocttiiiiiiiieeniee e enieeesiveessieeesaeee s 12
Principales enfermedades en el MUNICIPIO.......uueiiiiiiiiiiiiiiiieee e e ee e 12
Prevalencia enfermedades cronicas prinCipales ........ccccovveeeeei it 14
Enfermedades de Declaracion Obligatoria resefiables en el municipio........ccccvvveeeeeieiiccciineenn.n. 17
INCIAENCIA CANCET ..ttt e bt e s bt e s bt e e e bt e e s bt e e s abeeseaneesnneesaneeas 19
CriDado CANCET IMTAMA ...iiiiieeee ettt ettt et s e e st e e st e s saseessabeessnseeesnseesnneenas 20
CriDado CANCET COION ...ttt e s e st e e st e s sa e e e abeessabeeesnneesanneenas 20
Evolucion de las tasas de Interrupcidn Voluntaria del Embarazo (IVES) .....ccovcveeeeeiciveeeecciieeeeee, 21
Violencia de g&nero y familiar .........ooouuiii i e 21
[V 118 o F= ol o] o SRR 22
(0] o 7T o F= Yo FS S UPRPR 23
Adiccion tabaco, alcohol y 0tras SUSTANCIAS ....vvveieeiii i e e e reree e 24
IMIORTALIDAD. ...ttt ettt ettt ettt e et e e et e e st e e e s ab e e e e ab e e e ab e e e abeeeeabeesnbeesnneesnneesaneeesanneas 26
EvOluCioNn £asa MOrtalidad ........oocuuiiiiiiiiiiiee e 26
Mortalidad pPor grupos dE EAAM........ueeeeiiiiiiiiirieeee et e e e e e esrrra e e e e e e e e eennnraereeeeens 26
Principales Causas e MUEILE .. ....euiiiiiiee e et e e e e e s e rb e e e e e e e s e eennnraeneeeaens 27
PROMOCION DE LA SALUD. PROGRAMAS DE SALUD ............cocoovevieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseeeeeee s, 27
Planes integrales y programas de promocion de salud..................... iError! Marcador no definido.
CONGCLUSIONES.........cooitieiitieeitieeetiee ettt e sttt e st e e s te e e sateessateeesteeesseeeesaeesaseeessseeesaseeensseeensseesnsseesseeas 28
Yoo loTe [T aaToT={ - { - TSI 28
Principales Problemas De SalUd .........ooeii ittt e e e r e e 28
Y To o =1 [T I T U 29
Promocién De La Salud. Programas De Salud .....cccoooiiiiiiiiiiee e 29



Consejeria de Sanidad, Presidencia y Emergencias

Servicio Andaluz de Salud
Junta de Andalucia AREA DE GESTION SANITARIA SUR DE CORDOBA

METODOLOGIA

La mayoria de los datos se han desagregado a nivel municipal y cuando esto no ha sido posible, se
han tomado los datos disponibles a nivel de Zona Basica de Salud a la que pertenece el municipio
de Montilla o provincial si tampoco se disponia del dato a nivel local, considerando que la poblacién
de Montilla presenta un comportamiento similar al resto de la provincia.

Las fuentes de datos que hemos utilizado son:

e Sistema de Informacién Territorial de Andalucia (SIMA)

Didbaco (aplicacion que permite la explotacion de DIRAYA, la Historia Clinica
Digital de AP en el SSPA)

Base de Datos de Usuarios (BDU) del Sistema Sanitario Publico de Andalucia
Registros propios del centro de salud o del area.

e Sistema de Vigilancia Epidemioldgica de Andalucia (SVEA)

SITUACION GEOGRAFICA

Montilla es un municipio situado en el extremo suroriental de la provincia de Cérdoba. Dista 40,80
kildmetros de la capital y la superficie de su término municipal es de 169,29 kildmetros cuadrados.

Posee 2 nucleos urbanos.

Ocupa una posicion geografica céntrica y privilegiada en Andalucia y ésta es la razén de que cuatro
capitales provinciales sean equidistantes. Las ciudades de Cdrdoba, Jaén, Granada y Malaga
delimitan un espacio que tiene por centro al municipio de Montilla.

La economia de sus habitantes se caracteriza
por el predominio del comercio, de la
agricultura, y la construccion. El principal cultivo
es de tipo olivar dedicado al aceite. ]

¥

En el municipio existen un total de 14 centros - -
escolares dedicados a infantil, 8 a primaria, 5 a |
enseflanza secundaria obligatoria, 2 a
bachillerato, 3 a formacion de grado medio y 5
a formacion de grado superior. A nivel social,
existen 3 centros de educacién para adultos, 1
biblioteca publica y un centro de salud.

~“Aguilardela Frontera ,
| ‘ | & /

/ &
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CARACTERISTICAS SOCIO- DEMOGRAFICAS

Pirdmide de poblacién. indices demograficos

Tomando como referencia las cifras del padrén de 2024, la pirdmide de poblacién del municipio de
Montilla muestra 2 zonas con una mayor proporciéon de poblacién. Una zona donde se localiza el
groso de la poblacion comprendida entre 40 y 59 afos. Y una segunda zona que engloba a los
adolescentes entre 10 a 20 afios. La forma es similar a la de Andalucia, la clasica de una poblacién
desarrollada y con tendencia al envejecimiento, es decir la de una sociedad occidental de tipo
regresivo.
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Fig. 1-. Piramides poblacionales de Montilla y de Andalucia

Al observar la evolucién de la poblacién en los ultimos diez afios se observa una tendencia
descendente del nimero de habitantes, perdiendo cerca de 1300 habitantes en los ultimos 10 afios,
representando la pérdida de un 5,5% de la poblacidén total.
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Fig. 2-. Evolucidn de la poblacion de Montilla en la dltima década
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Vemos como se distribuye, espacialmente, la poblacién en la localidad.
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Fig. 3-. Distribucidn espacial de la poblacion de Montilla
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Fig. 4-. indices demogréficos del afio 2024
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Los mayores de 65 afios suponen el 22,10% del total de la poblacién y los menores de 15 afios el
12,13%. La suma de ambos grupos de edad, mayores de 65 y menores de 15 suponen algo mds de
un tercio del total de la poblacidén (34,23%). A nivel de Andalucia, los mayores de 65 afos
representan el 18,69%, los menores de 15 afos el 14,06% y en conjunto son algo menos de un tercio
(32, 85%). Por lo tanto, en Montilla hay un mayor porcentaje de personas mayores con respecto a
Andalucia. Con respecto al grupo de personas jévenes, ocurre lo contrario, hay un menor porcentaje
de personas jévenes que en Andalucia.
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Fig. 5-. Porcentajes de poblacion segun rangos de edad 2024

La edad media es mayor en la poblacidon de Montilla (44,99 afios) con respecto a la andaluza (42,73
afios) y se trata de una poblacidn madura, de tipo regresivo, en la que el porcentaje de > 50 afios
supera al de < 15.
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Fig. 6-. Edad media 2024
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indice de envejecimiento. indice de dependencia. Indice generacional de ancianos.

El indice de envejecimiento de este municipio (182,19), es superior que el andaluz (132,92), indica
que existen 182 personas mayores de 65 afios por cada 100 menores de 15 afios.

Dentro de la poblacién mayor de 65 afios, la proporcidn de poblacién por encima de los 84 afios es
del 16,20%, es superior en Montilla respecto a Andalucia, es decir que la poblaciéon de Montilla
presenta un sobreenvejecimiento mayor que el promedio andaluz.
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Fig. 7-. indices de envejecimiento y sobreenvejecimiento

El indice de dependencia global es levemente superior en el municipio (52,93) comparado con el
andaluz (51,27). Este indice tiene relevancia econdmica y social ya que las personas que
supuestamente no son auténomas por razones demograficas (los mayores de 65 afios y los jévenes
menores de 15), se relacionan con las personas que presuntamente deben sostenerlas con su
actividad (15-64 afios). El indice de dependencia en jovenes es de 20,94 y en mayores es de 31,99
en el municipio. En Andalucia el indice de dependencia en jovenes es de 24,10 y en mayores es de
27,17. En el caso de Montilla, en el indice de dependencia respecto al andaluz, tiene mas peso la
dependencia en la poblacion mayor.
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Fig. 8 -. indices de dependencia global, en jévenes y mayores
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En este mismo sentido, en cuanto a la peso social que suponen los mayores de 65 afios, el indice
generacional de ancianos (mide el nUmero de personas de 35 a 64 afios que podrian hacerse cargo
de cada persona de 65 y mads afos) de Montilla (1,97) es ligeramente inferior que el andaluz (2,39).
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Fig. 9 -. indice generacional de ancianos

El reemplazo de la poblacion activa es de 151,37 en el municipio de Montilla frente al 113,71 de
Andalucia. Indica que el nimero de personas que abandonardn la vida activa es de 151 personas
por cada 100 que entraran a trabajar.
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Fig. 10 -. Reemplazo de la poblacién activa
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Tasa de natalidad. Tasa global de fecundidad. Tasa de fecundidad especifica por edad.

La tasa de natalidad es de 6,14%o0 en el municipio de Montilla frente al 7,15%0 de Andalucia,
presentando valores inferiores a los de Andalucia.

Con respecto a las tasas de fecundidad especifica por edad de la madre, se observa que la tendencia
por franjas de edad de las madres es similar a la de Andalucia. Respecto al grupo de edad con mayor
tasa correspondiendo coinciden, siendo el grupo mayoritario el de 30 a 34 aios.

En las edades mds tempranas (menores de 15 afios), en el periodo evaluado no se han producido
en este municipio nacimientos (0) y casi lo mismo, en las mujeres andaluzas (0,03). En el grupo de
edad de 15 a 19 afos, es ligeramente superior en la poblacidon de Montilla.

Los resultados son similares en el resto de franjas etarias.
Respecto a las edades mds avanzadas, en Montilla no se han producido nacimientos por encima de

los 49 anos de edad de la madre.
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Fig. 11 -. Tasa de fecundidad especifica por edad 2023
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La tasa municipal de desempleo se situa en 17,70%, similar al de
Andalucia que se situa en 17,60%, siendo mayor el desempleo en el
sexo femenino (25,30%) que en el masculino (10,40%).

La mayor proporcién de contratos registrados en 2023 fueron
contratos con caracter temporal.

Demandantes de empleo total

Menos de 18

De l8as3

De 54 a 105
W De 106 a 177
M De 1782282
W 0= 283 2409
B a5 ce 409

Fig. 12-. Distribucion espacial de los Demandantes de empleo en Montilla 2023

PROTECCION DE LA SALUD

No se han documentado riesgos alimentarios, de consumo o especificos del municipio. Tampoco se
han detectado riesgos referentes a aguas de consumo o bafo.

Altas temperaturas

En la provincia de Cérdoba se han declarado 16 casos de golpes de calor en la uUltima década,
concentrados en los Ultimos 3 afios, 5 de ellos en el Area de Gestidn Sanitaria Sur de Cérdoba, de
los cuales 2 terminando en defuncién.

El factor comun de la mayoria de los casos fue la realizacidn de trabajos en el campo durante los
meses de verano o el consumo de estupefacientes.

11
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PRINCIPALES PROBLEMAS DE SALUD. MORBILIDAD

Principales enfermedades en el municipio

Al analizar el municipio de Montilla se observa que las principales enfermedades crénicas que
afectan a la poblaciéon son las dislipemias, la hipertensidn arterial y las enfermedades englobadas
en el conjunto de artrosis, seguido de asma, trastorno de ansiedad e hipotiroidismo entre otros.

Las enfermedades metabdlicas presentan la mayor prevalencia, seguidas de las enfermedades del
sistema circulatorio, y las enfermedades con afectacion al sistema osteomuscular. Las
enfermedades de afectacién osteomuscular representan una parte importante en el computo por
las caracteristicas de la poblacién envejecida, lo que implica una mayor afectacién futura con
mayores niveles de dependencia.

Hacer una especial mencién a las prevalencias de artropatias, asma, hipotiroidismo, dislipemia,
ansiedad y diabetes pues en estos casos son ligeramente superiores a los de la media andaluza de
forma significativa, estando mencionadas en orden decreciente desde la mayor disparidad.

Por el contrario, la obesidad, EPOCy la dependencia al tabaco son ligeramente inferiores a la media
andaluza de forma significativa.

En el resto de enfermedades estudiadas las prevalencias son similares pero sin ser significativos.
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Fig. 14 -. Principales enfermedades crénicas de Montilla y Andalucia 2024
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En la siguiente grafica se observan las principales enfermedades del sistema circulatorio que se dan
lugar en Montilla comparandolo con las cifras de Andalucia. Los datos se representan por cada
10000 habitantes. Destacar la prevalencia de la hipertensidn, insuficiencia cardiaca y fibrilacidn
auricular que es superior a la media andaluza de forma significativa. En cambio la cardiopatia
isquémica, arteriopatia de las extremidades y enfermedad valvular adquirida es ligeramente menor
de forma significativa.
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Fig. 15-. Principales enfermedades cronicas del Sistema Circulatorio de Montilla y Andalucia 2024

Se observa las prevalencias sobre las enfermedades del sistema endocrino. La prevalencia de
hipotiroidismo, dislipemia y diabetes son ligeramente mayores en Montilla frente a Andalucia de
forma significativa. La prevalencia de obesidad es ligeramente menor en el municipio frente a la de
Andalucia.
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Fig. 16-. Principales enfermedades cronicas del Sistema Endocrino de Montilla y Andalucia 2024
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Las enfermedades relacionadas con la Salud Mental las que tienen mayor prevalencia fueron los
trastornos de ansiedad y los trastornos del estado de animo. La tercera en frecuencia es la
demencia. La prevalencia de la demencia es ligeramente superior de forma significativa a la media
andaluza. La prevalencia del trastorno de personalidad es ligeramente inferior a la andaluza de
forma significativa. El resto de patologias presentan valores similares pero no significativos.

1400

1200 1171

1132

1000

®
=]
=]

= Montilla

= Andalucia

400

Prevalencia por 10.000 personas afio

200

387 372
I - - - b

Trastorno de ansiedad Trastorno estado animo Demencia Trastorno personalidad y
comportamiento adulto

Fig. 17-. Principales enfermedades crénicas relacionadas con la Salud Mental de Montilla y Andalucia 2024

Prevalencia enfermedades crdnicas principales

El estudio pormenorizado de las principales enfermedades y su evolucion en los ultimos afios
atendiendo su prevalencia da como resultado los siguientes datos.

La evolucion de la prevalencia de pacientes con dislipemia en Montilla muestra una tendencia al
alza del nimero de casos. La tendencia en Andalucia y el Area de Gestidn Sanitaria Sur de Cérdoba
son similares entre si. Comparando la prevalencia en el municipio es ligeramente superior de forma
significativa con respecto a la de Andalucia y la del Area de Gestién Sanitaria Sur de Cérdoba,
manteniendo durante los afios esta diferencia.
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Fig. 18 -. Evolucidn n2 casos de pacientes con dislipemia
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La evolucion de la prevalencia de pacientes con hipertensiéon en Montilla muestra una tendencia al
alza del nimero de casos. Comparando la tendencia del municipio con las de Andalucia y Area de
Gestidn Sanitaria Sur de Cordoba es similar. La diferencia de prevalencia es significativa.
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Fig. 19 -. Evolucidn n2 casos de pacientes con hipertension

La evolucion en el nUmero de casos con artrosis en Montilla muestra una tendencia al aumento del
nimero de casos. La tendencia en Andaluciay en el Area de Gestién Sanitaria Sur de Cérdoba sigue
la misma tendencia. La diferencia de prevalencia entre el municipio, Andalucia y el Area de Gestién
Sanitaria Sur de Cérdoba no es significativa.
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Fig. 20 -. Evolucidn n2 casos de pacientes con artrosis
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La evolucidén en el nimero de casos con diabetes en Montilla muestra una ligera tendencia al alza.
La tendencia es al alza en Andalucia y en el Area de Gestién Sanitaria Sur de Cérdoba. La diferencia

de prevalencia entre el municipio, Andalucia y el Area de Gestién Sanitaria Sur de Cérdoba es
significativa.
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Fig. 21 -. Evolucidn n2 casos de pacientes con diabetes
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Enfermedades de Declaracion Obligatoria resefiables en el municipio

Incidencia de Enfermedades de Declaracion Obligatoria (EDO) 2015 a 2025

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 TOTAL

Total 6 a 7 3 |10 ] 10] 8
Gripe Hospitalizada 1 1
Infeccion Gonocacica 1
Sifilis 1
Infeccién Genital por Chlamydia 1
Leishmaniasis 1
Enfermedad Neumoncécica Invasora 1 1 1 1
IRAS por Clostridium Difficile 2
Hepatitis A 1 1 1
Herpes Genital 1 1
IRAS por Klebsiella Multirresistente 1 1 2
IRAS por MRSA 1 2 1
Tosferina 1 1 1
Tuberculosis 3 1 1
IRAS por Escherichia Coli Multirresistente 1 1 1 1
Legionelosis 1 1 1 1
Meningitis Viricas 2 1 1
Giardiasis 2 1
Otras Hepatitis 1
IRAS por Pseudomonas Multirresistente 2 1
Yersiniosis 2 1
Enfermedad Meningocécica 1 1
Listeriosis 1 1
Enfermedad Invasiva por Haemophilus Influenzae 1
Hepatitis B 1
Infeccion Invasiva por Streptococcus Pyogenes 1
IRAS por otras enterobacterias multirresistentes 1
Linfogranuloma venéreo 1
Meningitis bacterianas ofras 1
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Fig. 22 -. Tabla Enfermedades de Declaracién Obligatoria

En los ultimos 10 afios el mayor nimero de declaraciones de enfermedades de declaracidon
obligatorias en el Sistema de Vigilancia Epidemioldgico en el municipio de Montilla ha correspondido
a Gripe Hospitalizada, Infeccién Gonocécica y Sifilis representando estas 3 enfermedades
aproximadamente el 33%
de las enfermedades de

= Gripe Hospitalizada declaracion  obligatoria
g . declaradas en el periodo
w Infeccién Gonocdcica .
estudiado.
Sifilis
Infeccion Genital por Chlamydia Junto a la Infeccidn
= Leishmaniasis genital por Chlamydia, la
= Enfermedad Neumoncécica Invasora Ieishmaniasis y Ia

Enfermedad
Neumocdcica invasora
representan mas del 50%
= Herpes Genital del total de EDOs.

= IRAS por Klebsiella Multirresistente

= IRAS por Clostridium Difficile

= Hepatitis A

= |RAS por MRSA

= Tosferina

Fig. 23 -. Representacion grafica de EDOs
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En los Ultimos afios se aprecia un aumento de las infecciones de transmisidn sexual, en especial de
la infeccién por Gonococo y Sifilis. Este aumento se debe a la suma de varios factores, una relajacion
en la percepcion de peligro de transmisidon entre los adultos activos y una mejora de la vigilancia de
las mismas que hace que disminuya el infradiagndstico.
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m Infeccién
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venéreo

Fig. 24 y 25 -. Representacion grafica de ITS
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Incidencia cancer

El cdncer de mama es el tipo de cancer que tiene mayor prevalencia en el municipio de Montilla
presentando una prevalencia similar a la del resto del Area de Gestién Sanitaria Sur de Cérdoba. En
la gréfica se aprecia los 9 tipos de cancer con mayor prevalencia en el municipio. Las prevalencias
del cancer de vejiga y el de tiroides son ligeramente inferiores de forma significativa. El resto de
diferencias observadas no son significativamente relevantes, son debidas a una magnificacién por
el tamafio de la poblaciéon del municipio.

140

120
100
20
60
20
]

Prevalencia por 10.000 personas afio
&

mMontilla
mAndalucia
II II I Distrito Sur de Cordoba
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mama prostata | colomrectal | vejiga de piel e Iuv Hodgkin atero
m Maontilla 123 93 76 38 35 31 25 18 17
m Andalucia 120 73 69 42 32 25 24 18 15
Distrito Sur de Cordoba 113 BY 73 42 25 27 22 23 14

Fig. 26 -. Comparacion prevalencias de tipos de cancer entre Montilla y Andalucia 2024

La evolucién en el tiempo del nimero de casos es estable sin grandes cambios. El ligero aumento
de los casos de cancer de mama estd derivado de que con el Programa de Deteccién Temprana de
Cancer de Mama su diagndstico es mas temprano.
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Fig. 27 -. Evolucidn de los diferentes tipos de cancer en los ultimos afios
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Cribado Cancer Mama

Los ultimos datos que existen sobre el Programa de Deteccion del Cancer de Mama se corresponden
con el afio 2025 de enero hasta octubre.

El Area de Gestidn Sanitaria Sur de Cérdoba presenta unos porcentajes mayores a los del resto de
Andalucia con respecto a la cobertura, esto es el porcentaje de mujeres de la poblacién diana que
tienen una cita registrada durante el presente ano.

La tasa de participacion es superior con respecto a Andalucia, es uno de los factores que define la
efectividad del programa e indica el grado de aceptacién que tiene el cribado dentro de la poblacion.

La tasa de derivacion es un
100%

o0k 90,1% marcador de calidad que nos
gov | TT.4% 75.8% indica que disminuye los falsos
70,8% ey .
70% 67,0% 62.9% positivos y negativos,
80% asegurando que se derivan a
50% . . . , .
a0 confirmacion diagnodstica solo
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20% ny . .
, La tasa de deteccién indica el
10% 5,4% 4,2% 3:3% 5,59, }
0% [ p— nimero de casos que en el
Cobert %o Partici ion % T. Deri i0 T. Det i0 1000 H H
obertura articipacion erivacion e E::e(::I:)urlrap:F CrlbadO tuv'eron resu Itado
mUGC Montilla = Andalucia AGSSCOR positivo y finalmente tuvieron

un diagndstico confirmatorio.

Fig. 28-. Programa de Deteccion Precoz del Cancer de Mama 2025

Cribado Cancer Colon

Los datos utilizados sobre el Programa de Deteccién Precoz del Cancer de Colon (PDPCC) se
corresponden a los recabados hasta el mes de octubre de 2025. Los resultados son similares para el
CS Montilla y el Area de Gestién Sanitaria Sur de Cérdoba.
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Fig. 29-. Programa de Deteccion Precoz del Cancer Colorrectal 2025
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Evolucidon de las tasas de Interrupcion Voluntaria del Embarazo (IVEs)
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Fig. 30-. Evolucion en las tasas de IVEs

Violencia de género y familiar

Las lesiones por malos tratos en el afio 2023 en el Area de Gestién Sanitaria Sur de Cérdoba fueron
en aumento en comparacion con afios anteriores, repartidas de forma pareja durante el afio. En el
caso de victimas adultas, se registraron un numero mayor de partes de lesiones fisicas, seguidas de
las psicoldgicas en un nimero importante. Hay que tener en cuenta que, generalmente, antes de
una agresion fisica la precede una agresién psicoldgica, normalmente de larga data.

En el Equipo de Atencién a la Mujer y la Familia del Area de Gestién Sanitaria del Sur de Cérdoba
durante el ano 2023 se han realizado un total de 4,72 intervenciones por cada 10.000 habitantes.
Es importante sefialar que este nimero va en aumento. Es necesario una mayor conciencia social
sobre el tema y una red de apoyo para esas victimas.

Atendiendo a la edad en las victimas adultas, existe un mayor nimero de partes entre los grupos de
edad de 19 a 45 afios, disminuyendo de forma significativa en los siguientes grupos.
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Vacunacion

Consideramos que la poblacion de Montilla tiene buenas coberturas en cuanto a los servicios que
realiza el personal sanitario de esta poblacidn y no se presentan problemas trascendentes. Los
datos corresponden al octubre del afio 2025.

100%
20%
80%
70% m Andalucia
60% ® Montilla
nAGSSCOR
50% -
C io PrimoVacunacion 1 Dosis TV Vacunacion 2 Dosis TV
aptacion pleta

" 98,9% 97,9% 97,6% 94,9% 96,0%

] 99,2% 96,8% 94,6% 91,3% 90,4%

™ 99,4% 98,6% 97,5% 94,4% 95,4%

Fig. 31 -. Datos sobre la vacuna infantil

La cobertura vacunal infantil del Area de Gestidn Sanitaria Sur de Cérdoba es del 99,4%, situdndose
la vacunacién de 2 dosis de triple virica en 99,4%.

La cobertura vacunal de la Meningitis ACWY es similar a la cobertura de Andalucia.
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Afio Mac 2020 Afio Nac 2021 Afio Nac 2022 Afio Nac 2023 Afio Nac 2024

m a97,8% 98,4% 98,1% 98,3% 80,7%

] 96,5% 94,5% 97,5% 94,6% 77,8%
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Fig. 32-. Datos sobre la vacunacién Meningitis ACYW

m Andalucia
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=AGSSCOR

La cobertura vacunal de la gripe por grupos en la campafia 25/26 es la esperada en estos momentos,
con resultados ligeramente superiores en el Area de Gestidn Sanitaria Sur de Cérdoba frente a
Andalucia.
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Fig. 33-. Datos sobre la vacunacién de Gripe en la campaiia 25/26
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Obesidad
La obesidad infantil es un problema de salud de la poblacién andaluza, para el que la Consejeria de
Salud puso en marcha el Plan Integral de Obesidad Infantil (PIOBIN) de Andalucia a fin de dar

respuesta al mismo.
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Fig. 34-. Datos sobre la obesidad infantil

Con respecto a la obesidad en adultos, se observan una evolucién similar en ambas poblaciones a
partir de los 60dos picos importantes, uno en la franja de 35 a 39 afos y una subida a partir de los
60 afios llegando a prevalencias similares y superiores a las de Andalucia, continudandose la
tendencia hasta edades avanzadas.
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Fig. 35y 36-. Datos sobre la obesidad en edad adulta
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Adiccion tabaco, alcohol y otras sustancias
Analizando la evolucidn de los casos en los Ultimos 4 afios de la poblacién de Montilla se observa

una evolucidn creciente de pacientes con dependencia al tabaco y al alcohol, frente a una tendencia
estable del nimero de los casos en la dependencia a otras sustancias.
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0
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Fig. 37-. Evolucion incidencia de dependencia a distintas sustancias
La prevalencia en Montilla del tabaquismo es inferior que en Andalucia, de forma significativa.

La prevalencia en Montilla con respecto a la dependencia al alcohol es levemente superior en el
municipio frente a la prevalencia en Andalucia, pero no de forma significativa.
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Fig. 38-. Comparacion de la prevalencia de la dependencia a distintas sustancias en el aiio 2024
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Comparando el estudio seglin edad y sexo se observa una mayor prevalencia en hombres para la
dependencia al tabaco, siendo estas cifras ligeramente inferiores a la media andaluza en los
grupos de 20 a 24, de 35 a 39 y de 55 a 74 aiios de forma significativa. En el resto de grupos los
datos no son significativos.
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Fig. 39-. Comparacion de la prevalencia de la dependencia al tabaco segtin grupo etario y sexo en Montilla en el afio 2024

Comparando el estudio seglin edad y sexo se observa una mayor prevalencia en hombres para la
dependencia al tabaco, siendo estas cifras superiores a la media andaluza en los grupos de 75 a 85
anos de forma significativa. En el resto de grupos los datos no son significativos
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Fig. 40-. Comparacion de la prevalencia de la dependencia al alcohol segtin grupo etario y sexo en Montilla en el aiio 2024
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MORTALIDAD

Evolucién tasa mortalidad
La tasa de mortalidad bruta en Montilla es de 10,76%.0 en 2023 y en Andalucia 8,70%o

La evolucidn de la tasa de la mortalidad en la ultima década muestra una tendencia estable. En los
municipios de menos de 15000 habitantes se da pie a un efecto de magnificacién, esto es debido a
gue tiene mas peso, en el caso concreto de la mortalidad, la muerte de un habitante que en
municipios con una mayor poblacidon. Esto no quiere decir que sea significativo, solo es una
alteracion estadistica.

14,00

12,00 11,06 1118 1,72

10,30

10,61 10,50 10,69 697 10,69 10,76
10,00 " 9,27 [o.35 19,29 -
78 o W57 83825 850 S8 Mg 38 ’

8,0 : m Montilla
6,0 I I m Andalucia
4,00
2,0
0,00

2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

(=]

(=]

Tasa de mortalidad por 1000 habitantes
(=]

Fig. 41-. Evolucion de la tasa de la mortalidad

Mortalidad por grupos de edad
Las tasas de mortalidad por grupos de edad se han calculado en base a los datos del Area de Gestién
Sanitaria Sur de Cérdoba.

La principal causa de mortalidad en menores de 1 afio en el afio 2023 fue las afecciones originadas
en el periodo perinatal.

En 2023 en la poblacion de 15 a 29 aiios en el AGS Sur de Cdrdoba la causa de mortalidad mas
frecuente en este grupo fue por causas externas de mortalidad (50%).

En la poblacidn de 30 a 64 afios se produjeron en el 2023 la principal causa de muerte en este grupo
de edad, fueron los tumores, seguidos de las enfermedades circulatorias y las causas externas.

En la poblacion mayor de 64 afos las principales causas de muerte en ambos sexos fueron las
enfermedades circulatorias, seguidas de los tumores en segundo lugar y de las enfermedades
respiratorias en tercero.

26



Consejeria de Sanidad, Presidencia y Emergencias

Servicio Andaluz de Salud
Junta de Andalucia AREA DE GESTION SANITARIA SUR DE CORDOBA

Principales causas de muerte

Atendiendo a la prevalencia, las principales causas de muerte en el municipio de Montilla son las
enfermedades del sistema circulatorio, tumores y las enfermedades del sistema respiratorio como
las 3 primeras causas en el ultimo afio.

Destacar sobre las muertes causadas por enfermedades del sistema circulatorio, que se debe seguir
trabajando en estas enfermedades desde la prevencién primaria, secundaria y terciaria, es decir,
antes de que empiece, cuando estd en estadios iniciales y cuando ya esta instaurada.

La tendencia dentro de los diferentes tipos de causa de mortalidad es estable y una ligera tendencia
al alza de las muertes derivadas de los tumores.
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Fig. 42-. Principales causas de muerte en el municipio
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CONCLUSIONES

Sociodemografia

El aumento en la esperanza de vida hace que la poblacién anciana sea cada vez mds importante en
nuestros municipios.

Es necesario profundizar en un analisis que permita identificar desigualdades en el desarrollo de un
envejecimiento activo y saludable de la poblacién mayor, asi como seguir monitorizando la situacién
a escala regional, de manera que sirva de apoyo a la implementacion de politicas publicas en
aquellos aspectos y subgrupos poblacionales con mayores carencias.

Debemos inculcar a todas las generaciones una nueva manera de entender el envejecimiento, que
puede basarse en conceptualizaciones anticuadas acerca de las personas mayores como cargas.

La actitud negativa con respecto al envejecimiento y a las personas mayores también repercute de
forma importante en la salud fisica y mental de los miembros de este grupo de edad. Las personas
mayores que se ven como una carga para los demas pueden acabar pensando que su vida tiene
menos valor y, como consecuencia de ello, son mas proclives a la depresién y el aislamiento social.
En un estudio recientemente publicado se observéd que las personas de edad que tenian una
percepcion negativa de su propio envejecimiento encontraban mas dificultades para enfrentar su
discapacidad y vivian, en promedio, 7,5 aflos menos que las personas que tenian una actitud positiva
sobre esa cuestion.

La tasa de natalidad es ligeramente inferior en el municipio que en la comunidad auténoma.

La tasa de paro global en este municipio es similar a la poblacién de Andalucia. Por sexo, al igual que
en Andalucia, las mujeres presentan tasas por encima de las de los hombres, y el tipo principal de
contrato realizado en el ultimo afio fue de caracter temporal.

Principales Problemas De Salud

En el municipio de Montilla, respecto a las Enfermedades de Declaraciéon Obligatoria, podemos
considerar que no se presentan problemas relevantes en los ultimos afios.

Las principales enfermedades crdnicas del municipio son las esperables. Estas enfermedades tienen
en comun que son susceptibles de prevenir su aparicion o disminuir la aparicién de las
complicaciones que pueden aparecer siguiendo estilos de vida saludables. Cobra especial
significacidn la prevalencia de la dislipemias, la artrosis y el asma.

En el drea de la salud mental, destacar la prevalencia de la ansiedad.

En cuanto a los programas de deteccidn precoz de cancer tanto de mama como de colon, Montilla
presenta buenas tasas de cobertura.

La poblacién infantil presenta buenas coberturas de vacunacion.

Con respecto a la obesidad, en menores el grupo de 5 a 9 afios presenta las tasas mas altas, por lo
gue es un foco en el que trabajar. Los adolescentes de 15 a 19 afios presentan una menor
prevalencia. En cuanto a los adultos existen un foco con mayor significacion y es el de 35 a 39 afios,
los cuales experimentan un aumento de casos conforme avanzan en edad.
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Sobre las dependencias a sustancias, la adiccidn al tabaco es ligeramente menor que en Andalucia,
pero dentro de la tendencia del municipio es al alza. Concretamente, la poblacién de 20 a 24 afios,
35 a 39 aifos y de 55 a 74, se encuentran elevados de forma significativa, especialmente marcado
en hombres.

Con respecto a la dependencia al alcohol es ligeramente superior a la andaluza, tomando especial
importancia el grupo de 75 a 85 afios, especialmente en hombres.

Mortalidad

Entre las causas de mortalidad Montilla no presenta tasas significativamente por encima de la
andaluza.

Las enfermedades crénicas no transmisibles matan a 40 millones de personas cada afio, lo que
equivale al 70% de las muertes que se producen en el mundo. Esta situacién adquiere una especial
relevancia si consideramos que los factores determinantes que las provocan son evitables; que las
estrategias de promocion de la salud cuentan con evidencias para frenar y, a largo plazo, invertir
estas condiciones; y que el fomento de estilos de vida saludables conduce a ganancias de salud a un
coste mucho mas bajo que el tratamiento médico de cualquiera de los grupos de riesgo y de las
enfermedades asociadas.

Para la prevencion, lo fundamental es actuar sobre los factores de riesgo asociados, que
principalmente son la tensién arterial, el colesterol y la diabetes. Evitar tabaco y alcohol. Hacer vida
sana: ejercicio fisico, dieta sana rica en verduras, frutas y grasas poli-insaturadas, con poca sal y
evitando elevadas cantidades de grasas saturadas y azUcares y evitar el sobrepeso.

Promocién De La Salud. Programas De Salud

Los programas y estrategias de promocién de la salud tienen un papel vital en la mejora de la calidad
de vida de la poblacién. Con un abanico cada vez mas diverso de actividades que abarcan desde
estilo de vida saludable a salud mental y se acercan a grupos de poblacién de todas las edades
adaptando la forma de acercarse a los mismos segun sus caracteristicas.

Es importante que el trabajo de campo sea multifactorial y con diferentes puntos de vistas que se
complementen.

Poner al alcance de la poblacidon estos recursos y el conocimiento de los mismos es un punto clave
para el desarrollo futuro.
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