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INTRODUCCIGNJUSTIFICACION

LaSalud Publicas el conjunto de actividades organizadas por la Administracion
Pulblica, con la participacion dedaciedad para prevenir la mala salud, asi como,
proteger, promover y recuperar la salud de la poblacién, tanto en el &mbito individual
como colectivo y mediante medidas sanitarias, sociales, sectoriales y transversales.

En el afio 2008 y por iniciativa del Servicio de Epidemiologia y Salud Laboral de la
Consejeria de Salud Publica de la Junta de Andalucia se inicia la creacion de la Red
Local de Accion en Salud de Andalucia (RELAS). Se realiza, para ello, un estudio basado
en el analisis epidemiolégico de areas pequefias, llevado a cabo por los Dasritos
Atencion Primaria de Salud (APS) del Servicio Andaluz de Salud (SAS) dentro de los
objetivos del Contrato Programa.

Con este proyecto, lo que se pretende es ayudar a los municipios andaluces a
encontrar recursos y activos que mejoren la salud de sbtapmnes, como
asesoramiento, apoyo Yy guia para iniciar su Plan Local de Salud (PLS), que es, el
instrumento basico para la planificacion, ordenacion y coordinacion de las actuaciones
que se realicen en materia de Salud Publica.

El objetivo mediante estmforme es describir la poblacion del area mediante una serie

de indicadores demogréficos, socioeconémicos, de salud y de servicios de atencién

A YyAGFENREF® {S LINBGSYRS 1jdzS &SI dzyt aF2423INT
profesionales de los servicipsiblicos a identificar necesidades, inequidades y

deficiencias de la salud poblacional, sus determinantes y la accesibilidad de los

ciudadanos a los servicios.

Las caracteristicas de cada municipio dictan el patrén de realizacion del informe de

salud, Ia fuentes de informacién de los datos y los indicadores que se obtienen. Asi,

en municipios pequefios (<50.000 habitantes) como es el caso de Casares, se dificulta

la obtencion de datos en fuentes como el INE, ademas de haber una menor cantidad

de casos enformacion a analizar respecto a municipios grandes en plataformas con
InfoWeb (SAS) y RedAlerta (SVEA) y se obtienen en general indicadores mas sensibles a
los cambios de pequeiios datos.
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Ordenacion territorial

Casares es un municipio deplavincia de Malagadividido en 3 nucleos de poblacion:
Casares pueblo, El Secadero y Casares Costa.

Esta situado al extremo suroccidental de la provincia de Malaga, @marca déa
Costa del Sol Occidental. Se extiende entre la Serrania de Rohblargieeoriental del
Campo de Gibraltacon una extension d&62,4 km2a 97 km de la capital de la
provincia

Su climatologia es mediterrdnea con una temperatura media anual de 17 °C.
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Entérminos de administracion sanitaria, en cuantsiatema piblico, depende del
Sistema Sanitario Andaluz de Salud (SB\&)unicipio de Casares queda cubierto a
nivel hospitalario por el Hospital Universitario Costa del Sol. En cuanto Atencién
Primaria pertenece al Distrito Sanitario Costa del Sol, en la Zona Basica de Salud de
Estepona, con un consultorpropio en el mismanunicipio que depende del Centro

de Salud de Sabiniiael cual, también incluye a parte de la poblacion de Casares.
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La historia de Casares arranca hace mas de 100.000 afios, cerca de la Sierra de Utrera,

donde, gracias a sus buenas condiciones estacionales para las comunidades de
cazadoregecolectores, fue asiento de neandertales evolucionando hasta el Homo
Sapiens u hmbre como nominamos actualmente. A lo largo de los siglos, sufre
diferentes influencias, convirtiéndose en una auténtica ciudad romana donde llega a
acufiar su propia moneda, fundado por el mismo Julio César. Los arabes también
dejaron su huella, dando oeg al actual nucleo urbano, llegando en el siglo XIV a ser
tierra de frontera con los reinos castellanos, hasta su repoblacion cristiana. Pasando
por ser uno de los pueblos que resistio la conquista francesa en la Epoca Moderna
hasta nuestra Epoca Contenmanea, donde nacié Blas Infante, considerado padre del
andalucismofallecido en 1936 en la Guerra Civil.
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x BLOQUE [Caracteristicas socidemograficas
A. Caracteristicas e indicadores soaiemograficos.

1. Piramide de poblacién y evolucion de la poblacion.

El municipio genta con una poblacién total d&700 habitantes (INE 2022%1,24%
hombres y 48,75% mujeres, repartidos ertse 3 nucleos Casares pueblo (2.089
hab.), El Secadero (1.222 hab.) y Cas@mesa (3.692 halh.ademas de una poblacion
en diseminados de 697; l&edsidad de poblacién de 35,37 hab./km2.

El aspecto demogréafico mas caracteristico que se puede observar es el incremento de
la poblacion de Casares, concretamente3@0% entre 2Q7-2022, manteniendo una
tendencia positiva.

Asi ha cambiado la poblacién en Casares
Personas (Unidades)
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B Numero de habitantes Fuente: INE, www.epdata.es

Laedad mediade la poblacioren 2022fue de 41,8 afiosmas joven que la media
provincial (42,96) y la autonémica (42,Bespecto a la pirdmide poblacional destacar
que tiene porcentajes de poblacion en menodes15 afios, inferior a un 20 % y una
poblacién mayor de 65 afios del 16%.
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Hombres Edad Mujeres
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Fecha de referencia; 1 de enero de 2022

La poblacién por sexo y grupo quinquenales es la siguiente:

*ie' LIBres De HUMmo

GLOBAL NETWORK
FOR TOBACCO FREE
HEALTH CARE SERVICES

Total Hombres Mujeres
1 de enero de 2022
Todas las edades 7.700 3.946 3.754
De 0 a 4 afos 354 188 166
De 5 a9 afos 455 253 202
De 10 a 14 afios 447 236 211
De 15 a 19 afos 328 176 152
De 20 a 24 afos 345 166 179
De 25 a 29 afos 397 178 219
De 30 a 34 afios 525 253 272
De 35 a 39 afos 565 296 269
De 40 a 44 afos 719 372 347
De 45 a 49 afos 652 343 309
De 50 a 54 afos 622 324 298
De 55 a 59 afos 549 273 276
De 60 a 64 afios 522 279 243
De 65 a 69 afos 377 176 201
De 70 a 74 afos 345 180 165
De 75 a 79 afos 241 130 111
De 80 a 84 afos 161 83 78
De 85 a 89 afos 62 28 34
De 90 a 94 afos 31 12 19
De 95 a 99 afos 3 0 3
100 y més afos 0 0 0
Fuente: INE.
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A Consejeria de Salud y Consumo
Servicio Andaluz de Salud

Junta de Andalucia

2. Tasa natalidad

Nacidos vivos durante el periodo indicado/poblacion total del mismo periodo por

1.000.

TASA
ANO Habitantes| Nacimientos NATALIDAL
2021 7.342 52 7,08
2020 6.883 64 9,30
2019 6.515 63 9,70
2018 6.121 68 11,11
2017 5.743 67 11,70

Fuente: IECAnstituto de Estadistica y Cartografia de Analudiaplas de elaboracion propias.

Tasa Natalidad

Casares
14

12

10 \
8 \

2017 2018 2019 2020 2021

Tabla de elaboracién propia

Latasa bruta natalidad Casarg3,08 nacidos / 1.000 habitantes) es ligeramente menor que la

tasa bruta natalidad de Malaga provincia (7,40 nacidos /1.000 habitahte$ndencia de la
curva de los ultimos afios va en decremento, aunque destacaelqi® 2021, que es el
ultimo datoaportadq puede estar influenciado por la pandemia COVID19 de-2020, pues
la tendencia de los ultimos afios era superior de forma mantenida.

El nimero de nacimientos es superior a las defunciones (datos apartado mortalidad), excepto

en 2021 en el quedy un exceso de mortalidad que puede asociarse a la pandemia COVID19,

por lo que el crecimiento vegetativo de la poblacion hasta entonces se considera positivo.
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Afio i Macimientos Fallecidos Diferencia
2021 52 54 2
2020 | 64 49 15
2019 ! 83 36 27
2018 | 63 41 27
2017 ! 67 34 33
2016 | 53 44 g
2015 | 55 43 15
2014 | 66 13 33
2013 ! 54 37 17
2012 | 67 25 42

Fuente. Foro Ciudad.

La esperanza de vida al nacer en el Distrito Sanitario @ekgol en 2021 es de 80,43 afios en
hombres y de 85,69 en mujeres, siendo las mas alta de toda Andalucia.

3. Tasa global fecundidad

Nacidos vivos durante el periodo indicado/poblacion en edad fértitd5
afos) del mismo periodo por 1.000.

Mujeres
(1549 afios) Nacimientos TASA FECUNDID/
2021 1.689 52 30,78
2020 1.608 64 39,80
2019 1.528 63 41,23
2018 1.451 68 46,86
2017 1.363 67 49,15

Fuente: INE. Tablas de elaboracion propias.

Tasa Fecundidad
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La tasa de fecundidad en 2021 de Casares es 1,84 pmetosr que la de Malaga
provincia (32,62)Se observa una tendencia negativa en los ultimos afios, similar a la
tasa de natalidad.

4. indice de dependencia

Con este parametro, se muestra proporcion de la poblacion en determinados
intervalos de edad (menor délafios y mayor de 65) que dependen econémicamente
de la poblacion activa.

indice de indice de
indice de dependencia dependencia
dependencia globa jovenes mayores
Malaga 51,42 23,92 27,50
Casareq 49,66 25,94 23,71

Fuente: IECA 2022. Tablaselgboracion propias.

El indice global es inferior en Casares respecto a la provincia de Malaga, siendo de
igual manera en los mayores y a diferencia de los jovenes que es superior.

5. indice de envejecimiento

Porcentaje que representa la poblacion mayoredeafios sobre la poblacion menor de
16 afios a 1 de enero de un afo concreto

indice de envejecimiento
Malaga 115,15
Casares 91,38
Fuente: IECA, INE 2022. Tablas de elaboracion propias.
Los datos de Casares respecto al provincial reflejan una pobkaésioven en el
municipio.

6. Tasa de sobreenvejecimiento

N° de usuarios mayores de 84 afios/N° usuarios mayores de 65 afios por 100.

MAYORES DE 84 ANOS 926
MAYORES DE 65 ANOS 1220
TASA SOBREENVEJECIMIENTO 7,86

Fuente: INE 2022. Tablas de elaboragiopias.

La tasa de sobreenvejecimiento en Casares es menor respecto al indice provincial que
es de 12,5&asi en la mitad.
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7. indice generacional

Consejeria de Salud y Consumo
Servicio Andaluz de Salud

Representa el nUmero de personas de 35 a 64 afos por cada persona de 65 y mas.

TOTAL 354 3.629
TOTAL >65 1.220
INDICE GENERACION 2,97

Fuente: INE 2022. Tablas de elaboracion propias.

Este indice es superior al provindi2)50), por lo que en el municipio hay una mayor
proporcion entre la generacion de 35 a 64 afios en proporcion a la generacion de

mayorde 64 anos.
8. Tasa de inmigracion

A continuacion, se exponen los datos brutos de extranjenaga proporcion es den
34,49% total de la poblaciédel municipio, siendo Reino Unido el principio pais de

origen, seguido de Marruecos.

Namero de extranjeros. 2022

Principal procedencia de los extranjeros residentes. 2022

Parcentaje gque representa respecto total de extranjeros. 2022

Emigraciones. 2021

Inmigraciones. 2021

2.514

Reino
Unido

41,3
474
540

Casares - Habitantes nacidos en el extranjerc segun pais - 2022

Reino Unido 36.0%

Alemania 3.1%

Rumania 3.2% —

Ucrania 1.1%

Busia 2.8%
Argelia 0.5%

Marruecos 9. 4%

Migeria 0.0%

Senegal 0.2%

.  Cuba 1.4%
Replblica Dominicana 0.2%
Argentina 5.2%

Bolivia 0.2%

Brasil 1.4%

Colombia 1.8%

. Portugal 0.6%
Polonia 2.1%

Italia 2.1%

/ Francia 3.4%
- Bulgaria 1.2%

~— Otros 19.1%

Pakistan 0.0%
1Elili'.lgina U.rlil-% o
tsus's 3
0 0.2%
Eggguavoﬂ.ﬁ%
Ecuador 0. 7%
Chile 0.7%

4

http:/fwww. foro-ciudad.com
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Respecto a los saldos migratorios (saldo es la diferencia entre la inmigracion y la
emigracion), aparecen dos tipos que sorexkrno, diferencia entre las altas
procedentes y las bajas con destino en diferentes comunidades autbnomas u otros
paises, y ddo migratoriointerno que es la diferencia entre la inmigracion y la
emigracion dentro de Andalucia.

1. Saldo migratorio externo con otras CCAA:
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2. Saldo migratorio externo con otros paises:
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3. Saldo migratorio interno (Andalucia):

550
500
450
400
350
300
250
200
150
100
50
0

1‘9"1 1"9"% 1"9"9 1"31@ 1'37}

Miveld=Ambos sexos, Mivell=Andalucia

M Inmigraciones M Emigraciones [ Saldo migratorio
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Casares - Habitantes segun Lugar de nacimiento - 202!

14.58%

| 24 57%

19.84%

6.51%

[0 Casares O Malaga O Andalucia
[0 Pestode Espafia m Extranjero

http:/fwww. foro-ciudad.comr

Se obtiene uranalisis de la poblacion desde 1996 hasta 2022 en el que concluimos
que:

4. Aumentan (152) los habitantes nacidos en Casares, pasando del 54.27% al
24.57%.

5. Aumentan (700) los habitantes nacidos en la provincia de Malaga, pasando del
13.19% al 14.58%.

6. Aumentan(898) los habitantes nacidos en la la comunidad de Andalucia, pa-
sando del 19.65% al 19.84%.

7. Aumentan (421) los habitantes nacidos en el resto de Espafia, pasando del
2.50% al 6.51%.

8. Aumentan (2.323) los habitantes nacidos en otros paises, pasando de¥d0.39
al 34.49%.
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Casares - Evolucion habitantes segun lugar de nacimiento
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9. Tasa de analfabetismo.

La tasa de analfabetismo se ha calculado usando el Ufiemso de Poblacion y
Viviendagde 2011 que proporciona el nivel de estudio completado de la poblacién
municipal,respecto a la provincial (2,04 en ambos sexssinayor en Casares, siendo
de 5.

1 NIVEL DE ESTUDIO COMPLETADO TASA
Mo sabe leer o escribir 235 5
Sabe leer y escribir pero fue menos de 5 afios a la escuela 545 12
Fue a la escuela 5§ o mas afios pero no llegd al dltimo curso de E 509 11
Llegd al dltimo curso de ESO, EGB o Bachiller Elemental o tiene 1677 34
Bachiller (LOE, LOGSE), BUF, Bachiller Superior, COU. PREU 542 12
FP grado medio, FP |, Oficialia industrial o equivalente, Grada Me 260 B
FP grado superior, FP I, Maestria industrial o equivalente 215 5
Diplomatura universitaria, Arguitectura Técnica, Ingenieria Técnicd 175 4
Grado Universitario o equivalente *

Licenciatura, Arquitectura, Ingenieria o equivalente 200 4
Master oficial universitario (a partir de 2006), Especialidades Médi "
Mo proceds 899

TOTAL R2T6

Fuente: Poblacién de mas de 16 afios por nivel de estudios completados (2BCBCenso de Poblacion y
Viviendas 2011Tabla de elaboracion propia

En elCenso de Poblacion y Viviendas de 26&taron el nivel de estudio en otros
rangos quedando asi la distribucion.

Distrito de Atencion Primaria Costa del Sol
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NIVEL DE ESTUDIO COMPLETADO Casares TASA

Educacién primaria e inferior 1.452 19,83

Primera etapa de Educacion Secundaria y similar 1.911 26,10
Segunda etapa de Educacion Secundaria y Educacion

Postsecundaria no Superior 1.276 17,43

Educacion Superior 1.451 19,82

No aplicable (menor de 15afios) 1.231 16,81

Fuente: Poblacion de mas de 16 afios por nivel de estudios completad@s)(2BCACenso de Poblacion y
Viviendas 201. Tabla de elaboracién propia

Tras analizar las caracteristicas sociodemograficas, se concluye que el numero de
poblacion total de Casares va en aumento, con un crecimiento vegetativo positivo,
aungue con un mayor pesen el crecimiento de la poblacion inmigrante extranjera
(principalmente europea). Al hacer una comparaciéon de los datos del municipio se
objetiva una poblacién menos envejecida respecto anladiaprovincialy

autonomica

B. Caracteristicas e indicadores@o-econdmicos:

A continuacionse plasma la informacion aportada por el Instituto de Estadistica y
Cartografia de Andalucia (IECA) dentroSistema de Informacion Multiterritorial de
Andalucia (SIMA)

Centros de Infantil. Curso 2020-2021 37 Bibliotecas pablicas. 2021 1
Centros de Primaria. Curso 2020-2021 17 Centros de salud. 2022 2
Centros de Ensefianza Secundaria Obligatoria. Curso 2020-2021 9 Consultorios. 2022 1
Centros de Bachillerato. Curso 2020-2021 6 Viviendas familiares principales. 2011 24.280
Centros C.F. de Grado Medio. Curso 2020-2021 3 Transacciones inmobiliarias. Vivienda nueva. 2022 861
Centros C.F. de Grado Superior. Curso 2020-2021 3 Transacciones inmobiliarias. Vivienda segunda mano. 2022 2.879
Centros de educacion de adultos. Curso 2020-2021 2 Namero de pantallas de cine. 2023 1
Agricultura

Cultivos herbaceos. 2021 Cultivos lefiosos. 2021

Superficie dedicada a cultivos herbaceos (ha) 187 Superficie dedicada a cultivos lefiosos (ha) 534
Principal cultivo herbaceo de regadio Cebolla Principal cultivo lefioso de regadio Limonero
Principal cultivo herbaceo de regadio (ha) 18  Principal cultivo lefioso de regadio (ha) 185
Principal cultivo herbaceo de secano Avena Principal cultivo lefioso de secano Algarrobo
Principal cultivo herbaceo de secano (ha) 17 Principal cultivo lefioso de secano (ha) 37
Establecimientos con actividad economica. 2021 Principales actividades economicas. 2021

Sin asalariados 4132 Seccidén G. Comercio al por mayor y al por menor; reparacion de

Hasta 5 asalariados 2114 Vehiculos de motor y motocicletas: reparacion de veniculos de motor 1.308
Entre 6 y 19 asalariados a15 Y otocicietas

De 20 y més asalariados 134 Seccion F. Construccion 1.016
Total establecimientos g.795 Seccion | Hosteleria 2

Seccion L. Actividades inmobiliarias 707
Seccion M. Actividades profesionales, cientificas y técnicas 678

Paro registrado. Mujeres. 2022 3.025 Coniratos registrades. Indefinidos. 2022 11.478

Paro registrado. Hombres. 2022 1.821 Contratos registrados. Temporales. 2022 9.212

Paro registrado. Extranjeros. 2022 - Contratos registrados. Extranjeros. 2022 4.771
Tasa municipal de desempleo. 2022 15,0 Trabajadores eventuales agrarios subsidiados. Mujeres. 2022 5
Confratos registrados. Mujeres. 2022 - Trabajadores eventuales agrarios subsidiados. Hombres. 2022 0
Confratos registrados. Hombres. 2022 11.851

10.Mercado de trabajo:
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En2021la renta media bruta d€asares se sitia como el municipic®®n la
comunidad de Andaluckael n® 1.167a nivelnacional Se adjunta una grafica con la
comparacidrdesde 2013 a 201@e la renta medidruta de Casareson la provincial,
de la comunidag de la nacional, siendo la municifemas baja y ascendiendo a una
velocidad similar.

Casares - Evolucion Renta Bruta Media
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En cuanto andicadores de desigualdadge muestran el indice de Gini y la ratio 80/20
para entender la distribucion de la renta de Casares, siendo en 2021 elded@iei

de 32,77 y la ratio 80/20 de 2.0, por lo que, el municipio se encuentra en unos valores
altos de desigualdad, como podemos observar en la imagen inferior.
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C. Tasa de desempleo
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La tasa media de desempleo en Casares es histéricamentargdade los afios menor
gue la media provincial y autonémica, oscilando en el municipio entre 13,26 y 20,51.

Demandantes Tasa municipal de
Territorio Anual no ocupados desempleo anual
2018 924932,25 23,39
2019 889516,75 22,27
2020 1077134,25 26,47
2021 974618,75 23,83
2022 865812,25 21,24
_ 2020 200587,75 25,74
2021 180228,50 22,82
2022 151021,25 18,94
_ 2018 445,75 17,21
2019 451,50 15,97
2020 596,00 20,51
2021 532,50 17,08
2022 429,50 13,26

datosmacro.com

© OpenStreetMap contributors, CartoDB attribution
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Evolucion del paro registrado en Casares

(2016 - 2023 http://www.foro-ciudad.com |
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x BLOQUE.IPrincipales problemas de salud. Morbilidad.

La vigilancia de la salud es imprescindible para desarrollar acciones que nos lleven a
mejorar la salud individual y colectiva cuyo método es la compilacién, comparacion y
andlisis de datos de formgastematica y continuada. Se engloba la vigilancia de las
enfermedades trasmisibles, no trasmisibles, factores de riesgo y determinantes. Se
aplica a todos los aspectos de la historia natural de la enfermedad. Enmarcada
legalmente en la Ley 16/2011, 23 dieiembre, de Salud Publica de Andalucia.

Lamorbilidad es la cantidad de personas que enferman o presentan mala salud en un
lugar y periodo de tiempo concreto en relacion con el total poblacional. Una manera
de estimarlo es mediante los procesos asistales integrados (PAIs) recogidos en la
base poblacional de salyduna vez detectadas estas necesidadespodran elaborar
estrategias e intervencioneate salud publica.

1.  Principales enfermedades en el municipio:

Lasenfermedades mas prevalentes en ZB2on por orden de mayor a menor:

dislipemia, hipertension, artrosis/espondilosis, diabetes, trastorno de ansiedad y asma.
Si hacemos la division por sexo, son mas prevalentes en los hombres, aunque con poca
diferencia, la dislipemia, hipertensién y diabgtmientras que, en mujeres, siendo

una proporcién del dobl&a artrosis, trastorno de ansiedad y asma.
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Prevalencia por 10.000 persona| .
. . ~ Razdn Intervalo
Categoria Patologia ano Estandarizadg Confianza 959
Hombres| Mujeres Total Total
Endocrino Dislipemia 2.228,67| 2.166,90 2.199,92 616 0,89 0,82-0,95
Circulatorio Hipertensién 2.168,69 2.066,16/ 2.120,96 590 0,88 0,81-0,94
Osteomuscula| Artrosis, espondilosis 992,49| 1.743,94 1.342,29 361 0,72 0,66-0,80
Endocrino Diabetes 1.227,71) 1.034,17| 1.137,62 311 1,13 1,02-1,26
Salud Mental | Trastorno de ansieda 628,66| 1.284,82 934,1 279 0,86 0,76- 0,96
Respiratorio | Asma 654,63 1.029,70 829,22 223 0,76 0,67-0,87

Fuente: InfoWeb. Sistema Andaluz de Salud, 2022.

Destacar otragnfermedades cronicaBnportantesen nuestro pais;omo son
la EPOC e insuficiencia cardiaca, queesta municipio, ebrden de prevalencia
son la 8°y 15° en la poblacion

Prevalencia por 10.000 personal . Intervalo
. . ~ Razon .
Categoria Patologia afno Estandarizadd Confianza
Hombres | Mujeres | Total q 95%
Respiratorio EPOC 916,52 658,96| 796,62 1,59 1,39-1,81
Circulatorio Insuficiencia cardiaca 331,5 238,87| 288,38 1,02 0,82-1,27

Fuente: InfoWeb. Sistema Andaluz de Salud, 2022.

Si comparamos los datos de 2022 tammas prevalentes en la provingiaon
similares, no siendo ninguno significativamente mayor en el municipio respecto al
provincial, aunque, el orden es diferente, siendo de mayor a menor: hipertension,
dislipemia, atrosis/espondilosis, trastorno de ansiedad, asma y diabetes.

En cuanto a los pacientes cronicos complejos priorizados, en 2022 se han trabajado 71
PAP (Plan de Actuacion Personalizado), con 62 en seguimiento prodetiveste

programa se trabaja condgacientes diagnosticados de EPOC e insuficiencia cardiaca
que cumplan ciertos criterios de inclusion.

Centro TOTAIPACIENTES PAP SEGUIMIENT| EDUCACION
ACTIVOS PASIVOS PROACTIVQ TERAPEUTI(
Casares 78 11 71 62 0

Fuente: InfoWeb. Sistema Andaluz$&ud, 2022.

2. Enfermedades de declaracion obligatoria (EDOS)

El sistema de Enfermedades de Declaracion Obligatoria (EDOSs) constituye una pieza
clave dentro de la Red de Vigilancia Epidemioldgica, cuya finalidad es la deteccion
precoz de los problemas dalud y enfocar la toma de medidas para proteger la salud
de la poblacién

Los contenidos y procedimientos, vienen recogidos en la Orden de 12 de noviembre de
2015, por la que se modifica la Orden de 19 de diciembre de 1996.

A continuacion, se presenta la evolucién de EDOs en el municipio de Casares en los
altimos 10 afios (20312023), obtenidas de la fuente de declaracion y seguimiento
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RedAlerta. Los datos en dicho periodo pueden verse alterados tanto en nimero como
en distritucion a partir de 2020 debido a la pandemia COVID19 siendo parte de ellos
probablemente consecuencia de esta situacion. Se recogen un totdl daso£DOs
concentrando el 52% en infecciones de trasmision sexual (ITS), siendo lo mas llamativo
5 casos de M/SIDA y aparte, un caso de sifilis congénita que es indicador de mal
seguimiento del embaraz@n este cas@n madre de origen extranjero. Del total de

las EDOs, el 10,90 % eran casos de origen de la infeccion en el extranjero.

Durante de dicho periodde estudio, también afiadir como EDO los 812 casos de
SARSE0V2 que constan en RedAlerta, concentrados entre marzo de 2020 y
septiembre de 2023, de los cualesnstanl5 fallecidos.

Se han estudiado también ladertas o Brotessiendo el resultado del#rotes de
SAREOWV2 registrados en 2021.

Fuente: RedAlerta.

Evento 2014 | 2015|2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022 | 2023 | TOTAL
Disenteria 1 1
Fiebre Q 1
Giardiasis 1 1 1
Hepatitis A 1
Hepatitis B 1
Hepatitis C 1 2
Herpes Genital 1

Infeccién genital por
Chlamydia T. 1 2 1
Infeccién gonocdcica 1 1
Infeccién por VIH y SIDA 1 1 3 5
IRAS por A. baumannii
multirresistente 1 1 2
IRAS por Escherichia coli
multirresistente 1 1
IRAS por Klebsiella
multirresistente 2 1 3
IRAS por otras
enterobacterias MRR 1
IRAS por MRSA 1 1 1
Legionelosis 1

Sifilis 1 2 1 1 1 1

Sifilis congénita 1
Tuberculosis 1 1
Varicela 1

Viruela de los monos 2
TOTAL 4 4 4 2 5 6 4 5 8 4

P lw|k (kW

N

N

N[RN[R (NP W (-

N
o

El VIH/SIDA es un problema de salud muy importe en el Distrito Costa del Sol,
comparandolo con otros distritos de la provincia, como la provincia de Malaga y en
general con otras provincias andaluzas, por lo que, aunque en el municipio de
Casares (Prevalem: 6,47 x 10.000 petafio) se tenga de las prevalencias mas bajas
de la provincia (Prevalencia media Dsitrito Costa del Sol: 40 x 10.000g#®} no
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puede dejar de hacerse busqueda activa y promocionar la vigilancia y prevencion de
los colectivos masuwinerables.

Casos nuevos VIH 2022

= D. LA VEGA = D. AXARQUIA
= D. VALLE DEL GUADALHGITEEOSTA DEL SOL
= D. MALAGA = D. SERRANIA

Casos nuevos VIH 2022

/)

= Almeria = C&diz = Cordoba = Granada = Huelva = Jaén = Mélaga = Sevilla

3. Cancer:

En2022, se detectaron en Andalucia 48.455 nuevos canceres, siendo 9.852 en la
provincia de Malaga de los cuales, 2.908 pertenecientes al Distrito Costa del Sol. En
el municipio de Casares hubo un total de 19 casos nuevos, siendo el mas incidente
el cancer de marma con 8 casos, seguido de préstata y leucemia.
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Casos
Enfermedad nuevos

Céancer de mama

Céancer de prostata
Leucemia

Céancer inmunoproliferativ(
Cancer de vejiga

Céncer de Utero
Melanoma de piel

Cancer de cabeza y cuellg

TOTAL 19
Fuente Infoweb.Incidencia cancer municipio Casares 2022.

RlR(R(P|RL NN 0

Si estudiamos el cancer en el municipio de Casares, de manera prevalente, es decir,
todos los casos (nuevos diagndsticos o que llevan mas tiempts mas frecuentes
en el periodo de 2022 son cancer de prostata, mama, colorrectal, vejiga y linfoma no

Hodking.

Enfermedad Prevalencig
Cancer de préstata 112,41
Cancer de mama 88,77
Cancer colorrectal 46,67
Cancer de vejiga 32,61
Linfoma no Hodgkin 22,85
Cancer de tiroides 19,25
Leucemia 15,45
Cancer de estdbmago 15,4
Melanoma de piel 14,13
Céancer de cabeza y cuello 12,87
Cancer de Utero 12,01
Cancer de bronquio y
pulmén 11,55
Cancer de hueso y tejidos
blandos 7,7
Cancer de ovario 7,7
Enfermedad de Hodgkin 7,7
Céancer inmunoproliferativg 5,45
Céancer de cuello uterino 3,85
Cancer de testiculo 3,85
Céncer de rifidn y pelvis
renal 3,85

Fuente: Infoweb.Prevalencia por 10.000 personasafio cancer Casares 2022
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Fuente Infoweb.Incidencia cancer municipio Casares 2012022

) CASOS

TIPO CANCER NUEVOS
Céncer de mama 491
Cancer de préstata 425
Céncer colorrectal 398
Cancer de bronquio y pulmén 297
Melanoma de piel 186
Céancer de vejiga 157
Cancer de cabeza y cuello 123
Linfoma naHodgkin 121
Céancer de pancreas 93
Céancer de higado y vias biliare 75
Leucemia 70
Céancer de uUtero 65
Céncer de rifion y pelvis renal 64
Céancer de tiroides 63
Céancer de hueso y tejidos 52
Céancer de cuello uterino 48
Céancer de ovario 47
Céancer deestbmago 42
Céancer inmunoproliferativo 36
Enfermedad de Hodgkin 30
Céncer de testiculo 16
Sarcoma de Kaposi 9
TOTAL 2908

Fuente Infoweb.Incidencia cancer Distrito Costa del Sol 2022.
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Fuente: Asociacién espafiola contra el Cancer. Provincialdélaga.

4.

Cribado cancer:

Un cribado son pruebas dirigidas a una poblacion diana (normalmente con mayor riesgo
de una enfermedad concreta por el sexo o la edad), sin sintomas y sin antecedentes
personales o familiares que predispongan a padecer daifarmedad(para estos

pacientes existen programas de cribado especificos).

4. A Cribado cancer mama:

El cadncer de mamdurante 2022 ha sido el tipo de cancer mas diagnosticado en el
municipio y en el Distrito Sanitario Costa del Sol y el mas prevalarnte@ovincia de
Malaga. El cribado de cancer de mama es un programa dirigido a la poblacién diana que
son mujeres de entre 50 y 69 afos residentes en Andalucia que son invitadas a realizarse
una mamografia cada dos afios. A continuacién, exponemos los databados de
Casares (Consultorio de Casares y C.S. de Sabinillas) y de la totalidad del Distrito Costa

del Sol.
EXCLUSIONE] MUJERES CO
EXCLUSIONE CON CITA
2COA2§ P?I\I?IIE:'AI\X&OP POR CANCElI MAMOGRAFIA POD?kﬁiIOh MAMOGRAFIA COBERTUR
DE MAMA SCREENING SCREENING H
ANO ANTERIO ANO
Casares 349 7 35 307 88 28,66%
Sabinillas 1.811 53 98 1.660 250 15,54%
Distrito | 27 g17 2.436 8.933 66.448 12.802 19,40%
C.del Sol
Fuente: InfoWeb.
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En abril de2023se amplio el rango de edad hasta losafibs, por lo que esperamos
encontrar diferencias en los datos al cerrar el afio, se aportan los datos desde enero
hasta el 9 de noviembre de este afio, donde si que podemos observar un aumento de la
cobertura de mujeres de la poblacion diana que tiene utereigistrada en un 45,93%
siendo superior a la media del Distrito e inferior a la media andaluza con un 59,77%.

Excégi'ONE MUJERES CO
EXCLUSIONEH CITA
Zé)AZ; PCIDI\?IIETXiO POR CANCE] Mg\é\j/lISEGET\ﬁ\EIé PODBI’I&ﬁIiIO MAMOGRAFi4 COBERTUR/
DE MAMA ARO SCREIENING H
ANTERIOR ANO
Casares 391 16 105 270 124 45,93%
Sabinillad  1.913 118 286 1,509 208 19,75%
Distiito | g5 566 2.602 15.600 68.064 24.271 35 66%
C. del So

Fuente: InfoWeb.

A partir de mediados de noviembre de este afio,implementa una mejora de los
recursos tanto en infraestructuras, como en material y ampliacién de dias de citas
pasando de 2 dias a la semana a-¥)Lpor lo que se espera una mejora de los datos
para el afio siguiente.

En cuanto a los resultados del @ito de mama este afo, se exponen las lecturas de las
ecografias llevada a cabo por los radiélogos del hospital de referencia (Hospital Costa
del Sol). Desde enero hasta octubre de 2023, se leyeron un tota de 15.450 ecografias,
de las cuales un 11,98% fuarderivadas por anormalidad y 9 resultaron diagndstico de
cancer.

N° TASA DE RESULTADO
HOSPITAL LECTURA] DERIVACION CANCER
H. COSTA DEL SO 15.450 11,98 9

Fuente: InfoWeb.

Los resultados aportados en la gréafica superior muestran como a pesar del
bajo porcentaje de participacion en el programa , aunque cada vez mas
arraigado , se diagnostican de manera temprana cancer presuntamente
asintomatico, por lo que, si el programa tuviera mayor adherencia el nimero
de cancer de mama diagnosticado de manera temprana, seria mayor.

4.B Cribado cancer colon:

El cribado por cancer de colores un programa queesta dirigido a hombres y
mujeres de 50 a 69 afios, residentes en Andalucia. La invitacién a participar, se
realizara durante el tiempo considerado como uneonda de cribado normal, dentro

de los 2 afios siguientes. La implementacion del programa en el Distrito se empezo6
a realizar en 2018 con la poblacion de 69 afos.
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CAP Po_blgcién a _% Acepta_cié_n sobre P. Pzgtéif?'gn
invitar Invitados invitar _
invitar
Casares
2022 334 98,80% 18,26% 10,48%
Casares
2023 381 94,23% 9,45% 4,99%
Sabinillas
2022 1.524 95,21% 12,40% 577%
Sabinillas
2023 1.657 92,03% 9,47% 3,98%
D'Sétgltgog'zde' 55554 | 96,59% 16,61% 7.61%
D'Sétgltgogéde' 62.369 | 91,39% 12,47% 6,25%

Fuente: InfoWeb.

Los indicadores de gestién que resultan tras analizar los dos ultimos afios reflejan una
baja participacién tanto en los centros de salud como a nivel del distrito, llegando s6lo
al 10% en el centro de salud Gasares pueblo en 2022.

CAP Test Colonoscopiaj Adenomas| Cancer
Casares 2022 50 1 1 0
Casares 2023 44 0 0 0

Sabinillas 2022 146 10 1 0
Sabinillas 2023 134 2 1 1
Distrito C. del So
2022 6.502 384 41 7
Distrito C. del So
2023 7.702 223 70 2

Fuente: InfoWeb.

Los resultados aportados en la tabla superior muestran como a pesar del bajo
porcentaje de participacidbn en el programa, se diagnostican de manera

temprana lesiones premalignas como adenomas y hasta cancer ya instaurado,
por lo que, si el programa tuviera mas adherencia el nimero de cancer
colorrectal evitado o diagnosticado de manera prematura seria mayor.

5. Vacunacion infantil:

Uno de losobjetivos del SAS en el contra®sogramaes laVigilancia de cobertura de
vacunacion completda cual debe superar el 97% de total de vacunacion, cuyo céalculo
es: Numero total de nifios/as nacidos en el periodo anual dos afios antes del que hay
que evaluar que han recibido vacunacion completa en el afio / Namero total de nifios
/as nacidos en el periodanual dos afios antes del que hay que evaluar * L66.datos
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gue se ofrecercorresponderal final del periodo de recuem; posteriormente se abre
un plazo de alegaciones donde se intenta subsanar los resultados.

CASARES VaainacionCompleta
BienVac Pob V.C.
2023 14 14 100,00%
2022 6 7 85,70%
2021 16 16 100,00%

Fuente: InfoWeb.

SABINILLAS Vacunacion Completa
BienVac Pob V.C.
2023 120 124 97,10%
2022 139 141 92,40%
2021 110 114 93,30%

Fuente: InfoWeb.

DISTRITO
Cs. Vacunacion Completa
BienVac Pob V.C.
2023 3.514 3.686 95,30%
2022 3.484 3.667 95,00%
2021 3.686 3.898 94,60%

Fuente: InfoWeb.

El cumplimiento de la vacunacion infantil en el municipio de Casares se estudia mediante

los resultados de los dosentros de salud que engloba a la poblacién. El objetivo

deseado sélo se obtuvo en 2023, aunque en municipios pequefios como es este caso
presenta limitaciones debido a que los resultados son muy sensibles a cambios en

pequefios datos, siendo en casos conm @ consultorio de Casares de 2022, la
diferencia de un solo nifio la que dicta el cumplimiento o no.

En elDistrito Sanitario Costa del Slis datos son inferiores en general, por la negativa
de las familias como motivo principaiendo muy dificultos@onseguir los objetivos

marcados.
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x BLOQUHIl Mortalidad.

El estudio de las defunciones es una de las principales fuentes de informacién sobre el
estado de salud de una poblacion; para entender mejor este fendmeno, observamos
su evolucion y sus causas.dsperanza de vidan el Distrito Sanitario Costa del Sol,

esta al nacer en ambos sexos en 83,01 afos, siendo en hombres de 80,43 afios y de
85,69 en mujeres.

1. Tasa mortalidad

Fallecidos en Casares durante el periodo indicado/poblacién total Casares del mismo
periodo por 1.000.

TASA
ANO Habitantes| Defuncioney MORTALIDAD|
2021 7.342 54 7,35
2020 6.883 49 7,12
2019 6.515 36 5,53
2018 6.121 41 6,70
2017 5.743 34 5,92

Fuente: IECA. Foro ciudad actualizacion 06/10/2023. Tablas de elaboracién propias

Ambos
EDAD Sexos Hombres Mujeres
TOTAL 54 33 21
30-34 2 1 1
35-39 1 1 -
40-44 2 1 1
50-54 2 2 -
55-59 2 2 -
60-64 5 3 2
65-69 2 1 1
70-74 4 4 -
75-79 9 6 3
80-84 7 4 3
85-89 13 5 8
90-94 3 2 1
95+ 2 1 1

Fuente: IECA 2021. Mortalidad por sexo y grupos de edad.

En cuanto a la tasa de mortalidakobserva un aumenten 20262021, respecto a la
tendencia previaposiblementanfluenciado por la pandemia COVIDX9 separar por
grupos de edad, en el afio 2021, el grupo de 85 a 89 afios fue donde se registro el
mayor numero de fallecimientos concretanteren mujeres.

Si comparamos los datasg observa haciendo un evolutivo historitasas inferiores a
nivel municipafrente a losdatosprovincialesy autonémicosen todos los afios.
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TASA
2021 DEFUNCIONES | MORTALIDAD
Andalucia 79.339 9,36
Malaga 14.724 8,68

Fuente: IECATabla elaboracién propia.

2.

O P N W b 01 O N @

Fuente: ForeCiudad. Elaboracién propia.

8,8
8,6
8,4
8,2

7,8
7,6
7,4
7,2

Evolucion tasa de mortalidad.

Tasa mortalidad

Casares

—

2017 2018

2019

2020

Tasa mortalidad
Mélaga provincia

2017 2018

Fuente: INE. Elaboracién propia.
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3.  APVP: Afos potenciales de vida perdidos y MPPE: mortalidad pre-
matura potencialmenteevitable.

A partir de 2018, se afiade en el andlisis de tendencias de Andalucia un nuevo
indicador: MPPE (mortalidad prematura sensible a la prevencion y atencion sanitaria),
es decir, las muertes que se hubieran evitado si el sistema sanitario hubiera
funcionado correctamente en todos sus pasos; que se sumo al indicador que ya venia
incorporandose en las estadisticas de mortalidad en Andalucia, los APVP (afios
potenciales de vida perdidos), en el que se reflejan los afios que se han dejado de vivir
por habermuerto de forma prematura.

Estos indicadores son de ayuda para el estudio de salud de la poblaciéon y mas
especificamente para sefialar los principales problemas, muchos de ellos evitables, en
los que se debe trabajar en la atencidn sanitaria y saludgajlgara una mejor

calidad de vida.

ND B TE

MPsPr MPsPr MPsPr

Hombres | Mujeres | Hombres | Mujeres | Hombres | Mujeres
Andalucia 6.997 2.170 179,2 55,9 189,2 55,2
Mélaga 1.315 471 169,5 60 173,8 58,1

ND TB TE

MPsAS MPsAS MPsAS

Hombres | Mujeres | Hombres | Mujeres | Hombres | Mujeres
Andalucia 3.146 | 2.464 80,6 63,5 87 63,1
Mélaga 633 488 81,6 62,1 84,2 60,3

Fuente: IECA 2021.

Principales indicadores de mortalidad prematura sensible a la prevencion o la
atencion sanitaria.
-ND MPsPr: Nfe casos de mortalidad prematura sensible a la prevencion (MPsPr).
-TB MPsPr: Tasa bruta B¥PsPpor 100.000 habitantes.

- TE MPsPr: Tasa estandarizadawiesPpor 100.000 habitantes.

-ND MPsAS: N° de casos de mortalidad prematura sensible at@datsanitaria

(MPSAS).

-TB MPsAS: Tasa brutaMPsAS por 100.000 habitantes.

- TE MPsAS: Tasa estandarizad&/dRsAS por 100.000 habitantes

Se analizamos los indicadores anteriores obtenidos durante 2021, observamos tanto
en la poblacion malaguef@mo la andaluza, los casos y tasas de mortalidad

prematura evitable son hasta 3 veces mayores en hombres que en mujeres. No siendo
asi, sin embargo, en los datos de fallecimientos prematuros sensibles a la atencion
sanitaria en los que son cifras ligerame superiores en hombre respecto a mujeres.
Aunque en general, la tendencia en ambos parametros es descendente.
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A continuacion, se expone la gréfica del evolutivo de APVP en Andalucia desde 2012 a

2021.

3.500 1
2.000 |
2.500 1
2.000 |
1,500 | B =
1.000 1

500

Lo 1 o oW 1.;3,{' 1.3,3‘5’ 1.3\,‘7

A . 2
e 1 > 0% ks

2

— .Hombres — .Mujeres

4. Mortalidad por causas:

En cuanto a lanortalidad por sus diferentes causas Casaresse han obtenidos los
datos por diagndsticos de la €l&de 2019 a 2021, objetivando la primera causa de
muerte por enfermedades del sistema circulatorio, seguido de tumores y pasando en
2021 a ser la seguaccausa las enfermedades infecciosas, debido a la situacién
pandémica COVID19.

50

25 I
[:] I — - -I || T II - -

o
0% 1“15

W | Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias B |l Tumaores
IV, Enfermedades endacrinas, nutricionales ¥ metabalicas
Y. Trastornos mentales v del comportamiento
WI-WII. Enfermedades del sistema nervioso vy de los drganos de los sentidos
IX. Enfermedades del sistema circulatorio [ X. Enfermedades del sistema respiratario
W ¥l Enfermedades del sistema digestive
W 2l Enfermedades del sistema osteomusculary del tejido conjuntiva
W XIV. Enfermedades del sistema genitourinario

W XV Sintomas, signos y hallazgos anormales clinicas v de labaratorio, no clasificados en otra part

¥¥. Causas externas de mortalidad W Total
Fuente: IECA.
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Para determinar la causa de muerte mas especifica por sexo, obtenemos los datos
en Andalucia en 2021, en los que lidera en primer lugar la COVHD9 en ambos
sexos, seguido de Enfermedades cerebrovasculay€ardiopatias isquémicas
Insuficiencia cardiaca (dentro de las enfermedades del Sistema circulatorio),
enfermedades neurodegenerativas y tumores; por lo que, sigue el patron similar a

Casares.
Causa de muerte
(Lista reducida) Hombres | Mujeres

Resto de causas 13.424 14.211
COVID-19 (confirmado y sospecha) 3.826 2.875
Enfermedad cerebrovascular 2.296 2.822
Cardiopatia isquémica 3.310 2.316
Insuficiencia cardiaca 1.338 2.196
Enfermedad de Alzheimer 797 1.774
Enfermedad hipertensiva 841 1.754
Trastornos mentales organicos,

senil y presenil 838 1.663
Céncer de mama 12 1.153
Diabetes 1.004 1.152
Céncer de colon y recto 1.472 1.014
Enfermedades del rifién y uréter 608 864
Cancer de traquea, bronquios y

pulmén 2.945 780
Tumores malignos de tejidos

linfaticos y hematopoyéticos 780 576
Cancer de pancreas 609 558
Enfermedad pulmonar obstructiva

cronica 1.431 471
Neumonia e influenza 533 454
Septicemia 282 309
Caidas accidentales 301 305
Céancer de higado y vias biliares

intrahepéticas 588 273
Céancer de estbmago 436 266
Cirrosis y otras enf. cronicas del

higado 716 230
Suicidio 661 188
Céncer de vejiga 644 150
Accidentes de transporte 296 48
Cancer de préstata 949 0

Fuente: IECA. Mortalidagor sexos 2021, Andalucia.
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Defunciones de residentes en Andalucia segun principales causas de muerte. Afio 2022

Mujeres Hombres
Enfermedades Enfermedades
Causas externas del s‘s'em’d Trastornos mentales y Causas externas del shfena N Trastornos mentales y
de mortalidad nefviofoy de 5 del comportamiento de mortalidad nerviosoyde 1 del comportamiento
los érganos de los drganos de
Ios sentidos Ios sentidos
Enfermedades Enfermedades

del sistema del sistema
respiratorio respiratorio
2769 Enfermedades e Enfermedades
Tumores 11687 del sistema Tumores 10.487 del sistema
circulatorio circulatorio
Enfermedades Enfermedades
del sistema

del sistema
digestivo \Gsand 2.249

) _ digestivo
Sintomas, signos y hallazgos Sintomas, signos y hallazgos
anormales clinicos y de anormales clinicos y de
laboratorio, no clasificados laboratorio, no clasificados
en otra parte en otra parte

Enfermedades del
sistema genitourinario

Enfermedades Enfermedades
endocrinas,
nutricionales y
metabdlices

Enfermedades del
@ stema geniourinario
endocrinas,

nutricionales y
metablicas

_-Clextas enfermedades Clertas enfermedades
infecciosas y parasitarias

infecciosas y parasitarias

Las muertes por COVID-19 se integran en Ciertas

1 enfermedades infecciosas y parasitarias
Consejeria de i Instituto de Estadisti

y
Hacienda y Fondos Europeos Cartografia de Andalucia Fuente: Estadisticas de Defunciones por Causas de Andalucia.
Datos provisionales

Junta 5
de Andalucia

Ultimos datos publicados el 25 de agosto de 2023.

En este apartado abordamos de manera mas especifica las muertes por causas
externas, que es una de las principales causas de muerte en la CCAA de Andalucia.
Destacar queen Espafiaen 2022, por primera vez desde 2008, dejé der la primera
causa de muerte por causa externa en Espafia, pasando a ocupar el primer puesto el
ahogamientoy el suicidio en segundo lugar.

Muertes por causas externas en Espana, 20622

Ahogamiento, sumersion y sofocacion accidentales 4.102
Suicidio y lesiones autoinfligidas 4.097
Caidas accidentales yo7

Otros accidentes 1 S U I CI D I O
Accidentes de trafico de vehiculos de motor —
Envenenamiento accidental por psicoférmacos y drogas X 2 3
'

ACCIDENTES DE TRAFICO

x 14
HOMICIDIOS

x 84
VIOLENCIA DE GENERO

Agresiones (Homicidio)

Otros accidentes de transporte

Otros envenenamientos accidentales

Accidentes por fuego, humo y sustancias calientes
Complicaciones de la atencion médica y quirdrgica
Otras causas externas y sus efectos tardios

Eventos de intencién no determinada

0 500 1.000 1.500 2.000 2.500 3.000 3.500 4.000 4.500

Fuente: Observatorio del Suicidio en Espafia, 2022.

Al analizar la situaciénnacionalen 2022, se observajue las tasas aumentan con la
edad, siendda mayor tasa en varones del intervalo de edad de mayores de 79 afos.

Distrito de Atencion Primaria Costa del Sol

ReD anbaLuza be

ENSH Avenida de Mijas, 28, 1° planta
e | IBres be HUMmo . FOR TORACCO PREE 29640 Fuengirola (Malaga)
HEALTH CARE SERVICES

T: 951062200 - F: 9510622 10
distritocostadelsol.sspa@juntadeandalucia.es



Consejeria de Salud y Consumo

" Servicio Andaluz de Salud
Junta de Andalucia

Tasas de suicidio por 1000.000 habitantes, sexo y edad. Espana, 2822

40,00

Edades Total H. M. 35,00
<15 afios 0,18 0724 0,08
1529afios 4,47 7,64 385 20,00
30-39afios 7,19 11,09 3727 25,00
4049 afios 9,89 1504 4,65 20,00
5059afios 12,78 18,80 6,83

o 15,00 /
60-69afios 11,34 17,83 533 /_\_/
7079afios 1161 1845 594 10,00
>79afios 18,19 3738 6,97 5,00 |
Total 857 1298 4,33
0,00 T T T T T T T 1

<15 afios  15-29 afios  30-39 afios 40-49 afios 50-59 aflos 60-69 afios 70-79 afios  >79 afios

e Tt al Hombres == Mujeres

Fuente: Observatorio del Suicidio en Espafia, 2022.

Se realiza una comparacién entre las Comunidades Auténomas respecto a la media
nacional, quedando Andalucia la sexta por ordetescendentecon una tasa del 9,38.

Tasas de suicidio por 1000.800 habitantes y CC.AA, 2822

Analizando los datos de casos de suicidio en la provincia de Malaga de manera
evolutiva desde 2019 y por sexo, se observa una tendencia en aumento en total,
siendo mas acentuada en hombres respecto a mujeres, siendo superior en 2020
2021, afios sesgados por la pandemia COVID19 y sufriendo un ligero descenso en
2022.
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Suicidios
Malaga provincia
250
200
150
50
0
2019 2020 2021 2022
— Total Hombres Mujeres

Fuente: INE 20192022.

En cuanto a otra de las causas externas mas frecuentes de muatédunciones por
accidentes de trafico , se han obtenido los datosle Casareamediante la DGT de
2013 a 2017, siendo 2 los fallecidos en el municipio en este intervalo

Muertos en accidentes de trafico en Casares entre 2013 v 2017

(Computo a 30 dias después del accidente)

Muertos en accidentes de trafico (Personas)

2017 - Afio 0
2016 - Afio 0
2015 - Ao 1
2014 - Afio 1
2013 - Afio 0

Fuente: DirecciénGeneral de Trafico (EpData). 201-2017

En la DGy en el INEse ofrece la comparacién de siniestros mortales y de fallecidos
entre provincias, en este caso se compara los datos de la provincia de Malaga con los
nacionales, siendo una tendencia descendeanén los Ultimos afiosSi se analizan las
tasas, se observa como los datos de Andalucia son mayores respecto a los datos
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nacionales y que junto a Cadiz, Malaga se situa entre las 10 provincias con mas
siniestralidad por accidente de tréafico.

Siniestios mortales Fallecidos
2022 2023 2022 2023
Malaga 24 19 24 16
Total 890 880 969 961
Fuente: Direccion General de Tréafico
2018 2019 2020 2021
Andalucia 3,15 3,78 3,41 3,71
Nacional 4,06 3,91 3,09 3,38
Fuente: INE.
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1. Alimentacion saludable y actividad fisica

a) Sobrepeso, obesidad y sedentarismo

La Obesidad es la Epidemia del siglo XXI (Ojif), junto al sobrepeso y el
sedentarismo, se asocia a numerosos problemas de salud desde la infancia a todas las

edades.

Para definir el sobrepeso y la obesidad habitualmente se realiza una estimacion
indirecta del contenido graso corporal por medio del Il@ se calcula dividiendo el
peso en kilogramos por el cuadrado de la altura en metros (kg/m2). En las personas
adultas, la OMS define el sobrepeso como un IMC igual o superior a 25 kg/m2, y la
obesidad como un IMC igual o superior a 30 kg/m2.
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La Obesidd infantil es uno de los principales problemas de salud publica en nuestro
pais dado que conlleva consecuencias en la salud fisica, mental y social tanto en la
infancia y adolescencia como en la edad adulta.

En la poblacion infantojuvenil se utilizan déates criterios para establecer las
definiciones de infrapeso, hormopeso, sobrepeso y obesidad.

PREVALENCIA

ESPAN/es el 4° pais de la Unidn Europea con mayor prevalencia de obesidad y
sobrepeso infantil (superando conjuntamente el 40% en ambos sexos), detras de
Chipre, Italia y Grecia (datos COSI_sistema de vigilancia de la Obesidad infantil
impulsado por la regionueopea de la OMS). Es dedirde cada 1@ifios y nifias tienen
exceso de peso en nuestro pais (estudio ALADINO_ estudio de alimentacion, actividad
fisica, desarrollo infantil y Obesidad de la Agencia de Seguridad Alimentaria y Nutricion
AESAN, en el marce la iniciativa COSI).

Si se considera la obesidad abdominal (indicador muy asociado a efectos adversos para
la salud), el crecimiento de la obesidad infantil y adolescente en los ultimos veinte afios
ha sido aun mas relevante, pasando de un 16% 3a2)8%, debido principalmente a

gue se ha duplicado la obesidad en las nifias y adolescentes (de 9,3% a 20%).

Existen cada vez mas indicios de que la pandemia CTOVA podido empeorar las
cifras de obesidad infantil, especialmente para nifios, nifias yeadehtes (NNA) en
situacion de mayor vulnerabilidad.

ANDALUCI#ene prevalencias de exceso de peso (sobrepeso mas obesidad infantil) en
la poblacion de 2 a 17 afios mas elevadas que el conjunto de Espafa (segun la
(Encuestas Nacionales de Salud ENS (20&7) con datos de IMC informados por las
familias y utilizando los puntos de corte de la IOTF.

En 2017, el sobrepeso y la obesidad infantil en Espafia afectaba al 28,56% de la
poblacién mientras que en Andalucia la prevalencia era del 33,40%. Tad&idssle
Espafia como los de Andalucia muestran, en las tres Gltimas encuestas, una tendencia
a la estabilizacion.
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PORCENTAJE

Fuente:ENSE 198017 (elaboracion PIOBIN)

Desde el punto de vista de é&volucién (Encuesta Andaluza de Salud_EAS 2016
utilizando citerios IOTF)) con datos observados (medidos) el sobrepreso se mantienen
en torno al 21% vy la obesidad disminuye del 17.7 al 11.8%. El exceso de peso también
desciende del 38.6% al 32.3%.

En analisis poedad y sexcen la poblacion de 2 a 15 afios, el sgi@so es mayor en
grupos de més edad y sobre todo en los niflos. Sin embargo, la obesidad va
disminuyendo entre los de mas edad sobre todo a partir de los 9 afios en ambos sexos.

Grafico 13. Sobrepeso y obesidad por grupos de edad y sexo. Poblacién de 2 a 15 afios. Encuesta Andaluza de

Salud 2016.
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Fuente: EAS 2016 (elaboracion PIOBIN)

El estudio ALADINO Andalucia 201%stolares de-® afios, muestra que la epidemia

de exceso de peso infanjavenil en Andalucia parece estabilizada en la Gltima década.
Los datos de sobrepeso se mantienen y los de obesidad disminuyen ligeramente,
aunque todavia presentan niveles mas elexadue el conjunto de Esparia.
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Gréfico 4. Distribucion global Estudio Aladino Andalucia 2019

Estudio Aladino Andalucia 2019
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Fuente: ALADINO 2019 (elaboracion PIOBIN)

Gréfico 7. Serie histdrica. Comparativa Estudio Aladino Espafia/Andalucia oleadas 2011, 2015 y 2019.

Evolucién SPy OB en Andaluciay Espaia.
Estudio Aladino 2011, 2015 y 2019
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El 21.2% de los nifios y el 23.7% de las nifias ef@i@&®s tiene sobrepeso. La obesidad
es mas prevalente entre los nifios en un 21.9% que entre las nifias que es de un 18.8%.
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Gréfico 3. Distribucion de los nifios/as segin IMC, sexo y edad.
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Fuente: Estudio Aladino Andalucia 2019

El sobrepeso esta estable en las edades estudiadas y en ambos sexos, mientras que la
obesidad aumenta a medida que lo hace la edad, siendo los nifios de 8 y 9 afios los que
presentan los datos mas elevados

ORIGEN

La Obesidad tiene un origen multicaugatomplejo. Intervienen factores genéticos,
biolégicos, psicosociales, de estilo de vida, sociodemograficos y ambientales a lo largo
de la vida, especialmente en la primera infancia, que es la etapa que mas influye en el
desarrollo fisico, mental y socelcorto y largo plazo.

La evidencia mas reciente ya muestra que las influencias en los periodos iniciales del
desarrollo van a condicionar las respuestas de los nifios al ambiente obesogénico que
les rodea, lo que indica también la importancia de enfocpréaencion en las primeras
etapas de la vida (periodo preconcepcional, gestacién y dos primeros afios) lo que se
conoce como los 1000 primeros dias de vida.

Gréfico 20. Situacién del IMC en la primera visita de seguimiento del embarazo de las gestantes atendidas en
Atencién Primaria de Salud. Andalucia 2018
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Fuente: Historia de Salud Digital de Andalucia. Diraya.

Distrito de Atencion Primaria Costa del Sol

...E. ReED anbaLuza be ENSH Avenida de Mijas, 28, 1 planta
% LIBres De HUmo . SLCRACNETWORK 29640 Fuengirola (Malaga)
HEALTH CARE SERVICES T: 951 06 22 00 — F: 951 06 22 10

distritocostadelsol.sspa@juntadeandalucia.es



A Consejeria de Salud y Consumo
Servicio Andaluz de Salud

Junta de Andalucia

La Obesidad Infantil se transmite en las familias desde las fases iniciales de la vida. Es
mas frecuente si los progenitores tienen obesidad, si durante el embarazo hay una
ganancia de peso excesiva o diabetes gestacional o si la lactancia materna no es
exclusiva durante los primeros meses de vida.

Hay que destacar la importancia de la percepciéhed familias sobre la obesidad: 7 de
cada 10 escolares con exceso de peso son percibidos por sus progenitores dentro de un
peso normal. Esta percepcion distorsionada es mas frecuente si alguno de los
progenitores tiene exceso de peso, si el hogar tienenenor nivel de estudios o de
ingresos o si el hijo es varén. La percepcion inadecuada del exceso de peso infantil
provoca que se minimice el problema y se retrase su abordaje. (ALADINO 2019)

ANDALUCIAegun un analisis mas exhaustivo de la muestra adplidel estudio
ALADINO Andalucia, realizado a través de la EASP (Escuela Andaluza de Salud Publica)
destaca que el 90.6% de los progenitores de escolares con sobrepeso consideran que
sus hijos/as tienen peso normal, y el 43.3 % de los progenitores cygskb tienen
obesidad.

GRUPOS VULNERABLES

Segun la renta y otros factores de vulnerabilidad social, en Espafia la obesidad infantil
se duplica para ambos sexos en hogares con menos ingresos en comparacion con los
gue tienen mas ingresos (23.7% vs 10.§%6k concentra en mayor medida entre
poblacién de origen gitano, migrante y con discapacidad.

La obesidad es algo mas frecuente en los nifios que en las niflas en todas las clases
sociales excepto en la clase mas desfavorecida (V1) en que la situaciGerse.inv

EnANDALUCI&l porcentaje mas alto de obesidad también se observa en familias con
menor nivel de ingresos, rozando el 25%, mientras que los de rentas mas altas se
mantienen en torno al 14%. (ALADINO 2019)

Igualmente, relacionado con el nivel de estudios, siendo los hijos de padres con estudios
universitarios los que presentan menores tasas de obesidad y mayores tasas de
normopeso (EAS 2016)
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danbaLuza ' ENSH

Grafico 14. Prevalencia de obesidad en poblacion de 2-15 afios segin el nivel de estudios de los padres. Encuesta

Andaluza de Salud 2016.
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Habitos de alimentacion y actividad fisica y otros estilosuiga

LaLACTANCIA MATERes\un factor protector del exceso de peso en la infancia y
ademas también ayuda a la recuperacion del peso de las madres en el periodo
puerperal.

La obesidad infantil es mas frecuente en niflos/as €& ILOS DE Viifenos
saludabés en relacién a la actividad fisicanenos tiempo dedicado a actividad fisica y
mas a actividades sedentarias a la alimentaciort menos consumo de fruta y
hortalizas y mas consumo de alimentos y bebidas procesados con alto contenido
calorico, en azUcaregrasas y sal y bajo contenido en fibra y en nutrientes esenctiales

, al bienestar emocional ansiedad, depresion, baja autoestima, aislamiento soojal

al suefior menor cumplimiento de las recomendaciones de horas de suefio

Los estilos de vida no son soédecciones individuales, sino que los contextos
socioculturales y econémicos y los entornos donde viven y crecen los nifios/as tienen
una gran influencia en la medida que facilitan o no la motivacion y el acceso a los estilos
de vida saludables.

Destacan pr su importancia tres ambitos: alimentario, ocio y actividad fisica y
sociocultural.

Ambito alimentario:

El sobrepeso y la obesidad se producen por un desequilibrio energético entre las
calorias consumidas (alimentacion) y gastadas (actividad fisemeptarismo), por lo
gue son fundamentales los habitos de las familias.

La composicién de los patrones de alimentacibn ha cambiado: ha disminuido el
consumo de frutas, verduras, legumbres y productos frescos propios de la dieta
mediterranea y ha aumentadel consumo de alimentos procesados con mayor
contenido de azucares, sal y grasas y menor contenido en fibra, proteinas y
micronutrientes esenciales.
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La mayor densidad energética en la alimentacion, el aumento de consumo de azucares
libres y el descenso delonsumo de fibra, son 3 de los principales factores que
contribuyen al riesgo de desarrollar obesidad.

Todas las fases desde la produccion, distribucion, precio, irdtayen en la
disponibilidad, acceso y preferencias a productos mas o menos saludables tanto en el
hogar como fuera.

Espafa es el pais de la UE en el que menos nifios/as y consumen vegetales diariamente
y el 3° en el que menos consumen fruta fresca dragate (COSI)

Segun el HBSC 2018 en escolares d&814fios soélo el 18% come fruta varias veces al
dia, y menos todavia son los que consumen verdura varias veces al dia (14%). Este
consumo es menor cuanto méas bajo sea el nivel adquisitivo de la familia

Si consideramos el consumo de bebidas azucaradas y energéticas el consumo es
preocupante, un 65% y un 20 % las consume respectivamente y mas del 15% consume
bebidas azucaradas todos los dias.

Consumo 6ptimo de fruta (mas de una vez al dia)
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Consumo diario de verdura
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Grafico 24. Consumo de fruta o verdura “al menos, 5 veces a la semana” por sexo en poblacion de 2 a 17 afos.

Encuestas Andaluzas de Salud 1999-2016.
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Fuente: Encuestas Andaluzas de Salud 1999, 2003, 2007, 2011, 2016

En cuanto al nivel de estudios los hijos de padres universitarios contindan teniendo el
valor mas alto, sin embargo, los que han tenido una evatugias favorable han sido
los hijos de los progenitores sin estudios.

Grafico 25. Evolucion del consumo de fruta o verdura “al menos, 5 veces a la semana” segun el nivel de estudios
de los progenitores en poblacién de 2 a 17 afnos. Encuestas Andaluzas de Salud 1999-2016.
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Fuente: Encuestas Andaluzas de Salud 1999, 2003, 2007, 2011, 2016

Igual en la ENSE 2017 el 17.08% de la poblacion de més de 1 afio en Andalucia consume
refrescos azucarados a diario, el doble que en Espafia.

Ambito de ocio y actividad fisica:

Influye en la accesibilidad a espacios y rutinas en su vida cotidiana en los que realizar
actividad fisica con otros nifios/as o en familia, el mantenimiento de una movilidad
activa o la realizacion de ocio activo y deporte.
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El 75.4% de los nifios y el 65.@&das nifias espafolas son activos y un 23% de nifios y
15% de nifias son sedentarios.

Los estilos de vida menos saludables se asocian entre si de forma que los y las escolares
con una alimentacion menos saludable son también menos activos.

En la adolescem disminuye el porcentaje de escolares activos aumentando las
diferencias de género de forma que las adolescentes son progresivamente menos
activas que los adolescentes. (estudios ALADINO y PASOS 2019)

ANDALUCIA:
SEDENTARISMO

Segun la EAS 2016, el 19@84a poblacién menor de 16 afios no realiz6 actividad fisica
alguna, mas las nifias, con un 22,4% (los nifios con un 17,4%). A mayor edad disminuia
el sedentarismo: un 60,1% para el grupo de 0 a 2 afios y un 8,1% para el grupo de 8 a
15 afios.

Malaga tiene ua tasa de sedentarismo con un 21,5%.

Porcentaje de menores sedentarios por sexo. Andalucia. Afios 1999, 2003, 2007, 2011

y 2015.
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Fuente: Encuesta Andaluza de Salud 2016. Elabora PIOBIN

La practica de ejercicio regular es un factor protector frentexakbso de peso ademas
de tener otros beneficios para la salud y el rendimiento escolar de la poblacion infantil.
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Gréfico 28. Evolucién de la poblacién de 2 a 15 afios de Andalucia que realiza ejercicio fisico “regularmente o
varias veces a la semana”. Encuestas Andaluzas de Salud 1999-2016
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Fuente: Encuestas Andaluzas de Salud 1999, 2003, 2007, 2011 y 2016

En la ultima EAS 2016 la actividad fisica aumenta con la edad en ambos sexos, siendo el
grupo que mayor nivel de actividad fisica tiend@l1l315 afos.

Grafico 29. Actividad fisica por grupos de edad y sexo. Encuesta Andaluza de Salud 2016
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Fuente: Encuesta Andaluza de Salud 2016

Sin embargo, el porcentaje de nifilos/as que realizan ejercicio fisico regular o varias
veces en semana es bafgegun el HBSC 2018 solo el 20% realiza actividad fisica todos

los dias.
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Actividad fisica moderada a vigorosa todos ‘M

los dias (al menos 60 minutos por dia) Rlae

Segun capacidad adquisitiva familiar
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Existe una brecha de genero pues las nifias siesgencuentran en niveles inferiores
de actividad fisica que los nifios.

Ambito sociocultural:

Gondiciona los modelos sociales que influyen en las relaciones sociales, el tiempo y
recursos que los nifios/as y las familias tienen para dedicar a actividaldesbles, al
descanso y al bienestar y las percepciones sociales sobre el desarrollo saludable o la
obesidad.

La existencia de zonas verdes en las proximidades de los domicilios promueve la
practica de ejercicio fisico entre los menores.

Grafico 30. Porcentaje de poblacion de 2 a 15 afos por sexo que realiza ejercicio fisico “regular o varias veces a
la semana” y existencia de zonas verdes en el barrio. Encuesta Andaluza de Salud 2016
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Fuente: Encuesta Andaluza de Salud 2016
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Sin embargola percepcioén de las familias sobre la inseguridad en su barrio la dificulta.

Grafico 31. Porcentaje de poblacién de 2 a 15 afos por sexo que realiza ejercicio fisico “regular o varias veces a

la semana” y percepcion de los padres sobre la seguridad en el barrio. Encuesta Andaluza de Salud 2016
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Fuente: Encuesta Andaluza de Salud 2016

A esto se une el nivel educativo de los padres, sobre todo en el caso de las nifias.
Aquellas con padres con menor nivel educativo tienen niveles mas bajos de ejercicio.

Grafico 32. Actividad fisica “regular o varias veces a la semana”™ en nifios y nifias de Andalucia (2-15 afos) seguan
el nivel educativo de los padres. Encuesta Andaluza de Salud 2016.
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Fuente: Encuesta Andaluza de Salud 2016

Aunque los enfoques clasicos que relacionan los estilos de vida y el desarrollo de
obesidad infantil se han centrado en la importancia de la actividad fisica y la
alimentacion, la evidencia cientifica internacional muestra cada vez de forma mas clara
la importancia delSUENO y BIENESTAR EMOCIenél.mantenimiento de un peso
saludable, tanto de manera directa como a través de su influencia sobre la actividad
fisica y la alimentacion.
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No dormir las horas recomendadas duplica el riesgo de obesidad enyniiifias en

etapa escolar; y un desequilibrio en el bienestar emocional incrementa la probabilidad
de presentar obesidad

Horas de sueiio entre semana: n2 éptimo de

horas recomendadas
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LA ERA DE LAS PANTAMVIMOS en una sociedad interconectada, en la que el uso de
las tecnologias para la relacién, la informdacy la comunicacion (TRIC) ocupa cada vez
mas espacio en la vida cotidiana desde edades tempranas.

Un reciente estudio realizado por Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia
(UNICEF) en el que han participado mas de 50 mil nifios/as espafioletlentt® afios

llama la atencién sobre el uso generalizado de internet, en muchos casos de forma
intensiva, que puede asociar consecuencias para su salud fisica, debidas al
sedentarismo digital y también para la salud mental y social.

El 94.8% tiene mévileido la edad de acceso al primer movil los 11 afios.

Mas de la mitad (58%) duerme con el movil en la habitacion y el 21% se conecta a partir
de medianoche todos o casi todos los dias

El 31.6% pasa mas de 5 horas al dia conectado a internet entre semaieadsual
49.6% durante el fin de semana.

Un 33% estaria desarrollando un uso problematico de internet y de las redes sociales y
mas las chicas que los chicos, aumentando el porcentaje a partir de los 14 afios.

El 22.8% ha sufrido acoso escolar y el 9.2%atloso en algin momento de su vida.

ANDALUCI/EI 45% de la poblacion del8 afios dedica 2 o méas horas diarias a ver la
TV, aumentando los porcentajes con la edad en ambos sexos. (EAS2016).
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A Consejeria de Salud y Consumo
Servicio Andaluz de Salud

Junta de Andalucia

Grafico 27. Porcentaje de poblacién de 2 a 15 afos que pasa 2 o mas horas diarias viendo la television. Encuestas
Andaluzas de Salud 1999-2016.
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Fuente: Encuestas Andaluzas de Salud 1999, 2003, 2007, 2011y 2016

Segun la ENS para Andalucia el 75% de la poblaciéi4lefibs ve 1 hora o mas la TV
en dias laborables y el 83 % los fines de semana. Los datos estan por encima de la media
nacional.

Segun HBSC sobre escolares dé8 afos y resumiendo resultados para Andalucia:

CONSUMO ALIMENTOS EJERCICIO FISICO
DESAYUNO ACT. FISICA
DIARIO | FRUTAS |VERDURAS| DULCES ENiEiIE’DT?éAs :E:;E:CSOC; 60 | INTENSA EN
(ENTRE | DIARIO | DIARIO | DIARIO , MIN/DIA | TIEMPO
S AAl (>1/SEMANA)| CON AZUCAR LBRE
DIARIO
GLOBAL 61,8% 324% | 254% 195% 20,1% 22,7% 20,3% 14,2%
CHICOS 65,3% 308% | 233% 171% 26,2% 26,4% 26,6% 18,9%
SEAD CHICAS 58,4% 339% | 27,5% 21,9% 14,3% 19,2% 13,9% 9,4%
CAPACIDAD BAJA 54,1% 220% | 193% 25,9% 20,7% 31,1% 16,5% 11,6%
ADQUISITIVA MEDIA 58,0% 314% | 250% 16,6% 19,1% 20,3% 18,6% 13,7%
FAMILIAR ALTA 68,0% 532% | 31,7% 15,.2% 17,2% 138% 23,.8% 15,.9%

FUENTE: Health Behavioir Schoolaged Children (HBSXD18) AndaluciaELABORACION PROPIA (Area de
Educacion para la Salud. UGC PPV. DAP COSTA DEL SOL)

b) Consecuencias para la salud fisica, mental y social.

La Obesidad Infantil estd asociada con una mayor probabilidadiedarrollar
problemas de salud en multiples sistemas del organismo, cuya gravedad aumenta con
el grado de obesidad, y muchos de estos problemas ya se conoce que pueden empezar
en la infancia y adolescencia.

Ademas, provoca efectos psicosociales negativossalud mental, la calidad de vida
y el desarrollo, provocando menor rendimiento escolar, mas absentismo y menor
probabilidad de tener buenos resultados académicos y completar una educacién
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Consejeria de Salud y Consumo
Servicio Andaluz de Salud

superior. El 55% de los nifios y nifias con obesidad seran aeoles con obesidad. El
80% de los adolescentes con obesidad seran adultos con obesidad.

Proble de salud mentat

« Bajaautoestima
« Ansiedad
« Depresion

« Trastomos de conducta alimentaria

Enfermedades
pulmonares y del suefio:

« Sindrome de apnea del suefio

«Asma
« Hipersensibilidad bronquial

Alteraciones de la piel: —0 o

« Estrias y rozaduras
« Aumento sudoracion

Acumuladién crénica

de grasa en higado

Peorrespuesta 52

ainfecciones
(incluyendo
COvIDI9)

I €

Problemas sociales:
/ « Discriminacién y acoso

« Aislamiento
« Peor desempefio escolar

cardiovasculares:

« Hipertension arterial

Enfermedades metabdlicas:

« Alteraciones metabolismo azdcares y grasas
« Diabetes

« Alteraciones hormonales

Alteraciones renales

Enfermedades del aparato locomotor:
« Alteraciones movilidad

« Dolor articulaciones

« Riesgo de fracturas

Fuente: Adaptado de Ebbeling et al. Childhood obesity: public-health crisis, common sense cure. 2002.

SOBREPESO Y OBESIDAD EN LA EDAD ADULTA:

En la edad adulta la Obesidad, como enfermedad crénica progresiva, se asocia a la
aparicion precoz de distintasnfermedades, a la pérdida de calidad de vida y a la
reduccion de la esperanza de vida (mayor cuanto mas grave sea el grado de obesidad).
El incremento de la mortalidad se produce principalmente por un aumento del riesgo
de las 2 principales causas de nteezn Espafia: las enfermedades cardiovasculares y

el cancer.
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de salud mental:
« Ansiedad
« Depresion
« Deterioro cognitivo
« Alzheimer

pulmonares crénicas:

« EPOC

« Sindrome de apnea
obstructivadel suefio

» Asma

Higadograso
no alcohélico

Enfermedad -
renal crénica

Peor respuesta
ainfecciones
(incluyendo
COVID-®)
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Consejeria de Salud y Consumo
Servicio Andaluz de Salud

O céncer:
«Mama
« Colorrectal
«Vesicula ’ 2
« Estdmago m ‘ﬂ
« Eséfago L\ /3
« Rif\én
f—n
« Endometrio « Estigma social
+ Ovario
« Pancreas
« Tiroides ' o
«Mieloma Enfermedades
multiple y cardiovasculares:
meningioma « Hipertension arterial
«Infarto
« Cardiopatias
metabdlicas:
« Alteraciones

metabolismo de

grasas
[B\-D iabetes

Enfermedades
Alteraciones

-
Y

musculares y
articulares:

« Dolor lumbar
« Osteoartritis

Fuente: Adaptado de WHO European Regional Obesity Report 2022.

En Espafia la obesidad supone una reduccion en 2.6 afios en la esperanza de vida de la
poblacion y supone el 9.7% del gasto sanitario, reduce la productividad laboral en lo
que equivaldria a 47000 jornadas laborales anuales suponiendo una reduccion del PIB
del 2.9%. para cubrir estos costes cada persona paga en nuestro pais un promedio de
256 euros al afio en impuestos. En conclusién, por cada euro invertido en prevencién
de la obesidad se reperarian 6. (estudio OCDE 2019 organizacion para la

cooperaciéon

Problemas de salud
tisica y mental

o723, ReDanpaLuza pe
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El 58% de la poblacion mayor de 18 afios tiene exceso de peso, mas hombres que
mujeres y en ambos aumenta con la edad y condiciones desfavorables.

La prevalencias menor en aquellos con mayor nivel de estudios, ingresos y clase social.

INDICE DE MASA CORPORAL POBLACION ADULTA (IMC).

Comparacion Espana-Andalucia. Poblacion de 18 y mas anos.

EXCESO DE PESO EN POBLACION ADULTA SEGUN IMC

58,53
54,50

ESPANA ANDALUCIA

s SOBREPESO (25 KG/M2 <= IMC < 30 KG/M2) mssss OBESIDAD (IMC >= 30 KG/M2)
SUMA EXCESO PESO

Fuente: Encuesta Nacional de Salud 2017. Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social. Elaboracién (Area Educacién para la
Salud. UGC PPV. DAP Costa del Sol).

Las barreras para seguir una alimentacion saludable se centran en la falta de tiempo
para comprar alimentos y para cocinar (con el trasfondo de un reparto desigual de las
tareasy cuidados familiares) y en la presion del marketing de productos no saludables
sobre los nifios y nifias. El bajo precio de los alimentos y bebidas ultra procesados, su
palatabilidad y la rapidez de su preparacion hace que sean muy accesibles para las
familias y muy demandados por la poblacion infantojuvenil.

Mas de la mitad de la poblacién andaluza mayor de 16 afios tiene exceso de peso.
Malaga es la provincia con mejores resultados (prevalencia 49%)

La tendencia de la prevalencia es de aumento de 192014 y después comienza a
descender hasta 2016; Malaga tiene un descenso de entre el 11.8 %. Estos descensos
también registran desigualdades ya que se producen en las clases medias y altas y no
en las mas desfavorecidas.

La proporcion de poblacion andalugae toma fruta y verdura a diario esta por debajo
de las recomendaciones saludables y Malaga estd muy por debajo de la media andaluza.

Con respecto el consumo recomendable de legumbres, aunque esta por encima de la
media espafiola, todavia es escaso etpataje de poblacion que lo realiza.

El consumo de dulce es menor que en Espafia, pero casi un 22% de los andaluces los
consumen a diario.
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PERFIL CONSUMO ALIMENTARIO COMPARATIVO ESPANA-ANDALUCIA
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El consumo de refrescos azucarados diario es alto y casi dobla el de Espafia y comida

rapida (mas de 1 vez a la sena) es muy alto.

Segun el Ministerio de Agricultura, Pesca y Alimentacion el 82.3% por ciento de los
refrescos se consumen en el hogar frente a un 17.7% que se consumen fuera. Destaca
la media por personay afio de los litros consumidos, que en Andekid&51.63 litros

por encima de la media espafiola (41.53 litros)

Grafico 26. Consumo de gaseosas y bebidas refrescantes en Andalucia y en Espafia. Consumo per capita en los

hogares en litros por persona y ano, 2004-17.
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Fuente: Ministerio de Agricultura, Pesca y Alimentacién. 2018
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REFRESCOS CON AZUCAR
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= A DIARIO W TRES O MAS VECES A LA SEMANA, PERO NO A DIARIO
REFRESCON
VERDURAS/ COMIDA
FRUTA LEGUMBRES | DULCES CON
HORTALIZAS RAPIDA
AZUCAR
diario diario e diario diario Lo
veces/sem vezfsem
ESPANA 64,2 404 26,5 274 91 38
ANDALUCIA 55 30,2 38,8 219 17,1 44,6

El 89% de la poblacién tiene una actividad fisica habitual o trabajo sedentario y ha ido
en aumento progresivo con los afios; siendo mas frecuente en mujeres (91,8%) y a
mayoredad. El 89.3% jévenes de 16 a 24 afios son sedentarios en su actividad o trabajo.

El 38% de la poblacién andaluza mayor de 16 afios no practicaba ejercicio fisico en su
tiempo libre, mas en mujeres (41,8%).

En Malaga el 86,7 % de su poblacion tiene sedemar en el trabajo o actividad
habitual (segunda provincia con menor cifra) y un 43,1 % también son sedentarios en
su tiempo libre (segunda provincia mas sedentaria en su tiempo libre).

Mas sedentarios en el trabajo y menos en tiempo libre: los niveleésesmmomicos
superiores.

En Andalucia, tendencia en aumento del sedentarismo en trabajo y tiempo libre desde
2007 a 2016. De los 45 a 64 afnos es donde fue mayor el aumento de personas que no
realizaron ningun ejercicio fisico en su vida habitual, trabajeropo libre.
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Comparando Andalucia con Espaiia (Encuesta Espanola de Salud ENSE 2017),

ACTIVIDAD-TRABAJO HABITUAL SEDENTARIO ACTIVO SEDENTARISMO sl NO
EN TIEMPO DE OCIO
AMBOS SEXOS AMBOS SEXOS
ESPANA 79,08 18,92 ESPAIA 36,04 63,96
ANDALUCIA 79.22 20,24 ANDALUCIA 047 60.53

En cuanto al nivel de actividad fisica en funcion de las recomendaciones saludables, Andalucia recoge peores cifras que Espafia.

NIVEL DE ACTIVIDAD FiSICA ALTO MODERADO BAJO
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Total
11 afios o menos 12 afics 13 aflos 14 aflos 15 aflos 16 aflos 17 afics 18 afios
Total 486 2.1% 0.8% 6.1% 18.8% 23.5% 31.3% 14.0% 34%
Sexo Chico 256 4.0% 1.6% 56% 19.2% 25% 30.5% 12.2% 4.4%
Chica 230 0.0% 0.0% 6.6% 18.5% 24.7% 32.1% 15.9% 2.1%
Grupo de edad 11-12 afios 0 0.0% 00% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 00% 0.0%
13-14 afios 0 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0%
15-16 afios 124 43% 32% 12.8% 39.9% 30.3% 9.6% 0.0% 0.0%
17-18 afios 361 14% 00% 38% 11.6% 212% 388% 18.8% 45%
Grupo de edad por sexo Chico 11-12 afios 0 0.0% 0.0% 0.0% 00% 0.0% 0.0% 0,0% 0.0%
Chico 13-14 aflos 0 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0%
Chico 15-16 afios 69 7.6% 5.7% 11.4% 38.1% 25.7% 11.4% 0.0% 0.0%
Chico 17-18 afios 186 26% 0.0% 35% 121% 21.3% 376% 16.8% 6.1%
Chica 11-12 afios 0 0,0% 0.0% 0.0% 00% 0.0% 0.0% 00% 0.0%
Chica 13-14 afios 0 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0%
Chica 15-16 afios 55 0.0% 0,0% 14.5% 42.2% 38.2% 72% 0.0% 0.0%
Chica 17-18 afios 175 0.0% 0,0% 42% 11.0% 21,1% 40.0% 209% 28%
Capacidad Adquisitiva Familiar _Baja 105 13% 1.3% 9.1% 30.2% 17.9% 204% 78% 3.1%
Media 190 0.9% 0.7% 4.9% 11.9% 27.1% 37,6% 14.9% 2.1%
Alta 93 2.9% 0.0% 1.7% 17.6% 290.8% 28.2% 14.5% 5.3%
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La epidemia de Tabaquismo es el princpablema de salud publica a nivel mundial.

Es la sustancia psicoactiva mas consumida en Espafia después del alcohol. Es factor de
riesgo y causa de muerte, multiples enfermedades (diversos tipos de cancer,
enfermedades respiratorias y cardiovasculares) gtempobrecimiento.
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Servicio Andaluz de Salud

Mata anticipadamente al 50% de las personas entre 35 y 69 afios de edad, que lo
consumen durante su vida, haciéndoles perder al menos 10 afios de vida, a lo que se
afiade una peor calidad de vida de los afios vividos. Causa gediadiciales en todo

el organismo a nivel fisico y psicolégico. En Andalucia el Tabaquismo es la 12 causa
identificada de morbilidad y mortalidad evitables y el Tabaquismo pasivo la 32.

a) Prevalencia

El 27.9% de la poblacion andaluza mayor de 16 afiosdudaio. La prevalencia global

ha ido descendiendo. El

consumo de tabaco es relevante como marcador de

desigualdad social, existiendo desigualdad de género vinculada con la edad.

El consumo ha disminuido mas en los hombres que en las mujeres, ausduerbres

todavia continlan fumando mas

que las mujeres (31.4% y 24.6% respectivamente),

pero al estratificar por grupos de edad en el grupo de hombres jovenes-iie &6os
y en mujeres a partir de los 45 afios la prevalencia ha aumentado.

Es fundamentalrabajar desde la perspectiva de género las actuaciones vinculadas al
inicio del consumo, prevalencia y abandono del habito.
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Patrén de consumo de tabaco en Andalucia.
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El grupo de edad entre 256 afios es el que mas fumadores presentdq%). Fuman
mas las personas con estudios secundarios (32.2%) seguidas de las que tienen estudios

primarios (27.3%)
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Prevalencia (%)
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Prevalencia tabaquismo diario en Andalucia por sexo y grupos de edad. EAS 2015.

La poblacién activa es la que mas fuma a diarigngro de ella mucho mas la que esta
en paro (antes han trabajado) (42,01%) que la que trabaja (32.75%). Dentro de la
poblacion inactiva, los que méas fuman son los estudiantes, seguidos de amas de casay

jubilados.
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39,39
33,33
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18,63
16,23
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15,58

Las personas con menores ingresos fornan mayor frecuencia (30,7%), al igual que
las que pertenecen a clases sociales mas desfavorecidas (33,3% frente a un 18.3% de
las clases superiores)

EnMalagala poblacion que fuma a diario ha descendido notablemente. En 2015 es la
provincia con la memoprevalencia de Andalucia (24.4%). Fuman mas los malaguefios
(26.55%) que las malagueias (24.31 %)
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Personas que fuman a diario
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b) Consumo diario e inicio antes de los 20 afios

El consumo diario medio ha disminuido en 5 cig menos, siendo actualmente de 12.6
cigarrillos/dia, 14 ellofrente a casi 11 ellas. No habiendo diferencias entre provincias.

Llama la atencion que mientras el porcentaje de hombres que comienza a fumar antes
de los 20 afios ha disminuido de forma llamativa del 32% en 2003 al 28% en 2015, ha
aumentado también en mé&de 3 puntos en las mujeres de 18% al 21.15%.

Edad media al inicio

Edad en afios
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c) Consumo en edad escolar

31,8
18
287

Inicio antes de los 20 afios

35,8
20,5
28,1

2011
38,22
21,71
27,88

2015
28,29
21,15
24,66

Sedin el estudioHBSC 201,8n Andalucia la gran mayoria de escolares ents&811
afos nunca ha fumado (mas del 80 % de los chiowssgel 78 % de las chicas), frente
al 3.7% de los chicos y 3% de las chicas que si manifiestan haber fumado en los ultimos
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30 dias. (Las diferencias entre los sexos en 2018 desaparece en todos los grupos de

edad).

El contacto con el tabaco (43.45% de joveerse 17 y 18 afios manifiesta haberlo
probado alguna vez), asi como el consumo diario (claramente mas alto a partir de los
15-16 afios) aumenta conforme aumenta el grupo de edad, tanto en chicos como en

chicas.

Segun la clase social, es algo mas frecuentadolescentes pertenecientes a familias
con baja capacidad adquisitiva (5,4%) en relacion a familias de nivel medio (3,9%) y alto
(3,2%), entre las que casi no hay diferencias.

Segun el estudiESTUDES 202(Encuesta sobre uso de drogas en Ensefianzas
Secundarias en Espaitke| Ministerio de Sanidaggntre los estudiantes de 148 afos

el tabaco es la segunda sustancia psicoactiva mas consumida 30.7%, precedida por el
alcohol 70.5% y seguida del cannabis 22.2%.
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Existe una clara diferencia dgénero. El porcentaje de estudiantes de secundaria
consumidores de tabaco es mayor entre las chicas dB8laios que entre los chicos.
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Consumo de drogas m™4H

Prevalencia de consumo por sexc
Ultimos 12 meses. Estudiantes 14-18 afios.
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En2021 el 38,2% ha fumado tabaco alguna vez en la vida, el 30,7% alguna vez en el
altimo afo y el 23,9% alguna vaz les ultimos 30 dias previos a la encuesta.

El 9 % de los estudiantes de secundaria entr@84nos ha fumado a diario los ultimos
30 dias.
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El primer consumo de las sustancias psicoactivas con mayor prevalencia (alcohol y
tabaco) se produce a laisma edad, en hombres y en mujeres: 14,0 afos en el caso de
alcohol y 14,1 en tabaco; mientras que el inicio en el consumo diario de tabaco se retrasa
ligeramente hasta los 14,7 afos.
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Edad media de inicio en el consumo
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ESTUDES 2021. OEDA

EnANDALUCI/n los dltimos 30 dias, fuman mas las chicas quéloss:(24.9% frente
a 18.9%.

El primer consumo de las sustancias psicoactivas con mayor prevalencia (alcohol y
tabaco) se produce a la misma edad en hombres y en mujeres.

Destaca en todas las CCAA, que hay menos de 1 afo de diferencia entre la edad media
de inicio (13.9 afios) y la de inicio de consumo diario (14.9)

Segun la encuesta HBSC_Health Behaviour in SapedlChildren de 2018, sobre las
conductas saludables en la poblacion escolar del8lafos, la gran mayoria de
escolares andaluces entre -18 afios nunca ha fumado (méas del 80 % de los chicos y
mas del 78 % de las chicas), frente al 3.7% de los chicos y 3% de las chicas que si
manifiestan haber fumado en los ultimos 30 didss(diferencias entre los sexos han

ido disminuyendo a lo largo de ladiciones. En 2010 solo se aprecian a lcd@afos,

en 2014 solo a los 1¥8 afios y en 2018 desaparecen en todos los grupos de edad).

El contacto con el tabaco (43.45% de jévenes entre 17 y 18 afios manifiesta haberlo
probado alguna vez), asi como el aom® diario (claramente mas alto a partir de los
15-16 afios) aumenta conforme aumenta el grupo de edad, tanto en chicos como en
chicas.

Segun la clase social, es algo mas frecuente en adolescentes pertenecientes a familias
con baja capacidad adquisitiva4%) en relacion a familias de nivel medio (3,9%) y alto
(3,2%), entre las que casi no hay diferencias.
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Consumo de tabaco diario Rt
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d) Tipo de producto de tabaco consumido

-CIGARRILLOS CONVENCIONALES Y DE LIAR

ESTUDES 2021 un 49.2% de los estudiantes-@8 &Aos que han fumado éltimo

mes consumen indistintamente cigarrillos de cajetilla y de liar y le siguen solo los
cigarrillos de cajetilla (28.2%). Se duplica el % de fumadores de tabaco de liar (22.5%)
respecto a 2019 (14.1%)

Las chicas fuman mas los de cajetilla y los chincbstintamente, aunque por edades
es mas comun fumar de ambos tipos con independencia de la edad analizada.

-CIGARRILLOS ELECTRONICOS (VAPEO) Y NUEVOS DISPOSITIVOS DE LIBERACION L
NICOTINA

En la poblacién general, el consumo diario de cigarrdliestronicos y/o nuevos
dispositivos de liberacion de nicotina es aun muy reducido (inferior al 3%).

Sin embargo, hasta un 12.1% para el marco temporal de haberlos fumado alguna vez
en la vida (EDADES 2022).

Es muy llamativo el consumo entre los joveneggel 44.3% de los estudiantes de 14
18 afios los han fumado alguna vez en su (EBEBTUDES 2021)

En el Ultimo afio el 22,8 % de los jévenes del84afios ha consumido cigarrillos
electronicos y el 8,1% lo ha hecho en el Ultimo mes.

Independientemente de ladad, fuman mas cigarrillos electronicos los chicos que las
chicas. Y en ambos, la prevalencia es mas elevada a los 18 afios (58,0% en hombres y
49,4% en mujeres).
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Junta de Andalucia

En ANDALUCIZl 46.9% de los estudiantes de secundaria entrel84afios ha
consumido cigarlios electronicos, superando ampliamente la media nacional (22.8%).

El tipo de cartucho méas usado por estudiantes que vapean (usan cig. electrénicos) es el
gue no contiene nicotina (60,7%). Prefieren con nicotina el 14,9%, y el 24,4% restante
utiliza cartichos o liquidos de los dos tipos.

Entre los estudiantes de ambos sexos que no son fumadores de tabaco, hay una mayor
prevalencia de consumo del cigarrillo electrénico sin nicotina, pero son los chicos los
gue registran mayor porcentaje, siendo casi 2 ddaca los que realizan ese tipo de
consumo (65,3%).

Estos cartuchos, son puerta de entrada a los cartuchos con nicotina, preferencia que se
manifiesta conforme aumenta la edad de los estudiantes.

-CONSUMO DUAL DE TABACO EN CIGARRILLO Y EN CIGARRINIOELECTR

El vapeo sin nicotina entre los estudiantes que han fumado tabaco se encuentra en
torno al 60%.

Mas del 77% de los estudiantes que han fumado tabaco alguna vez reconocen haber
vapeado y el 87.8% de los que fuman a diario, también ha funtiglarrillos
electronicos. Y el 40% (independientemente del tramo temporal), han sido cigarrillos
electronicos con nicotina.

Tan soloun 8,5% de los que han fumado cigarrillos electrénicos manifiestan que su
intencién era reducir el consumo de tabaco o diejgy algo mas los chicos (9,3% frente
a 7,6%).

» Consumo de cigarrillos electrénicos (CE)

3o
14-18 afios, ultimos 12 meses 254
= Sexo: 55,3% hombres
99 100 102
=»Padres les permiten fumar: 30% 42 . 47 52 82
20.3% total estudiantes)

(203% tolot eshuctonbes] 2015 2019 2021

mCon nicotina  mSin nicetina mDe los 2 fipos
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Trviiiee -
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524
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,:,t,:,:.-:-:.-.- — ESTUDES 2021. OEDA

ANDALUCIHN 46.9% de los estudiantes de secundaria entré84fios ha consumido
cigarrillos electronicos, superando ampliamente la media nacional (22.8%).
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A Consejeria de Salud y Consumo
Servicio Andaluz de Salud

Junta de Andalucia

Mapa n® 7. Prevalencia de cigarrillos electrénicos en los Gitimos 12 meses entre los estudiantes de Ensefianzas Secundarias
de 14-18 aflos por comunidad/ciudad auténoma (%). Espaiia, 2021.

Media Nacional: 22,8%

_— - > Media
‘ - =Media

<Media

o |

En la mayoria de comunidades el consumo e& extendido entre los chicos que las
chicas

-CONSUMO DEACHIMBAS
El 40.5% de estudiantes entre-18 arios dice haber fumado cachimbas en los ultimos

30 dias.
Tipos de tabaco uUltimos 30 dias
225 ¥ Hombre Mujer
40,4
37,7 324 29,8 23,2

141 262 21,8

12,%' 14,2
B m BB

Cigarrilles | Cigarrillos | Cigarrillos | Cigarrillos | Cigarrillos | Cigarrillos
de cajefilla  deliar | de cajetilla de liar | de cajefilla| de liar

2014 2019 2021
b 4 ¥ S
Tabaco en | 40,5% é—} é7
cachimbas avv 40,4% 40,7%

Poblacion estudiante de 148 afios, Espafia (ESTUDES 2021)
Segun el HBSC 2018,18.3 %de los jovenes estudiantes entre 15 y 18 afios afirma

haber fumado cachimba alguna vez en el Ultimo mes.
El consumo es muy similar entre chicos (19,1%) y chicas (17,8%) y aumenta con la edad.
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Junta de Andalucia

Fuman mas en cachimba el grupo delBrafos (19,6%) que el de-16 afios (16,9%)
y en este si se aprecia una ligera diferencia entre chicos (20,7%) y chicas: (18,4%).

No se aprecian diferencias llamativas entre niveles adquisitivos y coreueialltimo
mes: baja (18,1%), media (16,9%) y alta (18,3%).

EnANDALUC[Mlama la atencion el porcentaje bastante elevado cuando se pregunta si
ha fumado alguna vez cachimbas o pipas de agua (con o sin nicotina) respondiendo
afirmativamente el 77.1% de los escolares entrel®lafios, algo mas las chicas 80.1%
que los chicos 74%

-BINOMIO TABACO Y CANNABIS:

Segun el ESTUDES 202ITabaco mezclado con cannabis, tiene una prevalencia de
consumo en los ultimos 30 dias del 86.4% en chicos y el 89.2% en chicas.

El 78.7% de los estudiantes que declaran haber consumido cannala akgien su
vida también admite haber fumado cigarrillos electronicos en algin momento.

d) Actitud ante el tabaquismo

PERCEPCION DE RIESGO ASOCIADA AL CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS

Los alumnos que han vapeado alguna vez tienen una percepcitegsge mas baja en
el consumo de tabaco y cannabis, y ademas creen que el acceso a estas sustancias es
sencillo respecto a los que nunca han usado cigarrillos electrénicos.

Entre los que nunca han fumado cigarrillos electronicos, hay una mayor creemgia de
estas practicas pueden acarrear problemas (59,3% consumo esporadico y 92,3%
habitual).

MOTIVACION PARA DEJAR DE FUMAR
Los que menos lo intentan son los mas jovenes (30% de 16 a 24 afios) (EAS).

Segun ESTUDES 2021: el 27.7% de los alumnosldeaftbsque fuman no tienen
intencion de dejarlo todavia. Y menos intencion hay si el consumo es mas reciente. Solo
el 18.4% de los jévenes que han fumado a diario los ultimos 30 dias manifiestan la
intencion de dejarlo.

Lo han intentado dejar un 41,4% de los duaa fumado en los Ultimos 12 meses, y un
39.8 % de los que han consumido los ultimos 30 dias (esporadico o diario). Un 30% se
lo han planteado, pero al final no se han atrevido, y son mas los que no se atreven,
(41.8%), si se considera el consumo diario.

En la poblacion adulta (EAS 2015), el 43% de personas fumadoras ha realizado algun
intento para dejarlo no observandose diferencias significativas entre hombres y
mujeres

A mayor edad mas personas dejan de fumar. Es a partir de los 45 afios cuando la
mayora de las personas fumadoras manifiestan su deseo de dejar de fumar
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(aproximadamente un 60%) y lo intentan mas conforme aumenta la edad (mayores de
75 afos en un 54,3% y entre-B8l afios en un 52,2%), siendo la media de intentos para
dejarlo 2.5 veces.

Exste una clara desigualdad social en cuanto a nivel de estudios y socioecondmico.
Se lo plantean mas (44%) las personas con estudios universitarios seguidas de estudios
secundarios y primarios (43,8% y 43,1%).

Las personas con mayores ingresos y/o pertardes a clases sociales mas altas lo
intentan en mayor proporcion que las de menos ingresos y/o clases sociales mas
desfavorecidas.

Los motivos de abandono del habito son en su mayoria motivos personales (86.4%) y lo
alegan mas las mujeres que los hombnesentras que los que lo dejan por consejo
médico son tan solo el 13.6%, siendélagala excepcion, pues el motivo de dejarlo

por consejo médico asciende al 30%.

Fig. 17: Evolucién del consejo médico como motivo de abandono del tabaco, por provincias. Encuesta Andaluza de Salud, 2003-2015
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Entre los motivos personales destaca por propia voluntad en una 46.4% de los casos y
por molestias a causa del tabaco en un 11.9%.

PERSONAS EXFUMADORAS

El porcentaje de personas exfumadoras aumenta en la Gltima década (ENSE 2017). Hay
mas exfumadores hombres que mujeres (debido a su mayor prevalencia).

EnAndalucizel 16% de la poblacidén adulta es exfumadora (EAS 2015). El porcentaje de
hombres exfumadores casi duplica al de las mujeres (21.1% frente a 10.9%), aunque ha
habido un ligero aumento de mujeres que han dejado de fumar.
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Fig. 18: Personas exfumadoras. Encuesta Andaluza de Salud, 2003-2015.
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e) Tabaquismo pasivo

Segun [&AS 2015 el 26% de la poblacién residente en Andalucia es fumadora pasiva en
el hogar, mas mujeres (27,2%) que hombres (24,8%); y mas los jovenes (38,2%).

La exposicion al humo disminuye segun aumenta la edad (8,7% personas de mas de 75
anos).

Las personason estudios secundarios (28,6%) han sido los mas expuestos al humo del
tabaco en sus hogares, seguidos de los que tenian estudios primarios (25,7%) y estudios
universitarios (21%).

Estan mas expuestas al humo del tabaco las personas de clases sociales ma
desfavorecidas (26,9%), seguidas de las clases mas altas (22,3%) y la clase media
(20,9%).

Los andaluces se exponen mas a ambientes cargados de humo en fin de semana (de 1
a 4 horas: un 7,9% en fin de semana y mas de 4 horas: un 3,6%).

Se exponen masentre semana los andaluces con nivel socioeconémico mas
desfavorable, mientras que aquellos con una situacion socioeconémica mas favorable
lo estuvieron mas en el fin de semana.

En Méalagahay un 28.8% de fumadores pasivos, y tiene los valores mas altos de
fumadores pasivos durante el fin de semana (14,8% de personas expuestas de 1 a 4
horas y 9% mas de 4 horas).

El mayor porcentaje de fumadores pasivos tanto entre semana como en fin de semana
se observod entre los mas jovenes.

Distrito de Atencion Primaria Costa del Sol

..‘E. ReD anbaLuZza pe ENSH Avenida de Mijas, 28, 1° planta
**3%’ LIBres De HUMmo . TS 29640 Euengivala (Malsga)
HEALTH CARE SERVICES T:951062200-F:951 062210

distritocostadelsol.sspa@juntadeandalucia.es



A Consejeria de Salud y Consumo
Servicio Andaluz de Salud

Junta de Andalucia

4. {I f dzZR YISK#L $§3O6SYy OAl

9y ydzS&a0NR Syi2z2zNy2 SEA&GS dzyl LINB2OdzLd OAsy

YSyiult RS ydzSaagNra |R2ftSaoSyisSa @& Sa | dzS
LI YRSYALF KIF LI &FR2 FFOOdzNy | Sadl LIR2o6fl OAsy
I2y St FAYy ROSADY2C6EKI YNBIRSRIRZ @Fyza | R
dzy SaiéidzRA2 NBFfATIFIR2 Sy Hnanum LR2NfF hbD { I
adzA OARAZ2 Sy 1 AYyTLHJAUBIOSANI AR 7 A @ Hy5 Gé W BRI B i
asS ol al SyAiAstyr OR20NE NEFIO 9y OdzSadlt bl OA2Y T |
SyOdzSadl NBFEATEFRE F yASSt yLOA2yd & mai®nny
I 32a O2y LINB3Idzyila ARSyiGAOra F €F 9b{ I3
LISY &l YASY(2& &adzANBIRNBES el IORNYDIY diS ayiiNdg St RS/
9f ym:> RS f2a GNIXad2Ny2a I t2a 1jdzS &S NBTFAS
L2 NJ dzy YSRAO2 ®

{S3gy t2a NBadzZ GFR2a RS SaidsS SaddzRRA23 GNI a
HAHMIE &S Kl V2&dzNAR OB RNy 2a& YSyidlrtSa & RS 02
O2Y2 | yYyA@St IyRIFfdd SydadNB fF LIRoflOAsy AyT

2 S
Py -1
® R @ e
] ] ™~ a2 o L :LZ
% o EELH =
= - o .
i
| - =
2017 2021 2017 201
Andalucia Espafia

[ SRISR dzy FIFO02NJ RSGUSNYAYLIYyOGS NBtS@IFIyGaS:z RS
azy Yta FTNBOd:SSyiSa SyaGaNB f2a Yira Ylé&z2NBa @
SRIFRSa Yta GGSYLINI VYl ao
Distrito de Atencion Primaria Costa del Sol
anbaLuza ' ENSH Avenida de Mijas, 28, 1° planta
oyt bide 295640 Fuengirola (Malaga)

HEALTH CARE SERVICES B EE: ik 06 2200-F:9510622 10

distritocostadelsol.sspa@juntadeandalucia.es



A Consejeria de Salud y Consumo
Servicio Andaluz de Salud

Junta de Andalucia

Trastornos mentales y de conducta por edad

Tras Andalucia ]5,8% 26,3% 57,9%
mentales
Espafia 26,3 % 28,3 % 45,4 %
T Andalucia 44,0 % 24,0 % 32,0 %
de conducta
Espafia 38,1 % 33,1% 28,8 % Oof aSEXS 3
GFYoASY dzy
FIOG2NJ RSUSNKAYAREAE BINBR&FIEt Y YIez2NBa LINBJI
GN> 302Ny 2a> aASyR2 Sy St OFLaz2 RS f2a GNI}adgz
pn i:o®
Trastornos mentales y de conducta por sexo
| :E
® N
CAYIFEYSYydss 8aiGs SaiGdRA2 |yl AUIND Bt SEFSOH 2R
t 2a EjNJ' a02Ny2a YSyidltSa AyFLIyaAfSas | NNealy
FAdzSNI I 1jdz8 GASYySy fla RSAAIdA t RIRSA a20A1 €S
Yt a FTNBOASYGS 1 LINBASYOAIlS REBVINE od ISarH aF NBY
FIYAfAlLA RS NBydl Ffdal o
. . Distrito de Atencion Primaria Costa del Sol
..;E. RebannaLuza be ENSH Avenida de Mijas, 28, 1° planta
*#3e’ LIBres be HUmo . FOR TORACCO PREE 29640 Fuengirola (Malaga)
HEAITHIEARE SERVICES T: 951 06 22 00 — F: 951 06 22 10
distritocostadelsol.sspa@juntadeandalucia.es



A Consejeria de Salud y Consumo
Servicio Andaluz de Salud

Junta de Andalucia

Porcentaje de nifios, nifias y adolescentes con trastornos mentales y/o de conducta
por nivel de renta

5,0 % D

Renta ‘ Renta
media alta

l RSYt & RSt AYONBYSy(G2 RSSyY2aSydi®imdd SIYI &2 RSS R
Sadt aArASyR2 OFRI @Si Yta O2yaOAasSyasS RSt LIN
FSYs YSYyRAZARBITOAY2 | LI NI FR2& |YGSNA2NBa KSyYz2a
AYOARSYOALI @& szztdzo)\cnszyymjfmzxmm“smmym L2 RS
a2y FlLOG2NBa RSIOUSNNYAYIYy(iSa:s aASyR2 f2a O NZ
Yta FFSOGFrRIraoe [ S@2fdzOAsy RSt ygYSNR RS
 Odzal R2 RS SaiS FSysYSy2:z (It @& IO@Asy OpRpdfS TN
y2a t€S3aF | GNXrg@gsSa RS f£2a YSRA2a RS O2YdzyA O
j dzS Y2y AG2NRT NI O2y RSGSYAYASyiGz2o
9f adzZAOARAZ2 | R2fSalOSyiS Sa dzyl Ol dzAl RS YdzS
OF&a2x LI N} (2RIN&F ¥ &SINISRI REEI ( KIBSE SBNIK I OS L2 (
GSYAR2 Ydzz LR OIFI @GA&aAAOATARIR 0O02Y2 LINROfSYlF S
[ Fd SAGNXYGS3IAlL&a RS LINBOSYOAsy RSt &adzi OARA 2
AYTEYOAL @ FFTR2fSa0SyOAl Zi 33 YjdisK 2052 YRS ZSNS YR
NASada2 Yt a AYLRNIUIYyGSaz aN asS 3ISySNry @& RS
RSAI NNRff2d
{A Sy NBflIOAsy It &adzAiOARA2 KSY2a c‘)zy“fdz)\ﬁe
I a0SYRSYy(iSs (SySyz2a |jdSy ORFOIf 0AMZ LiBRR2 ES2a O
AyiSylGzaodl aai2¢pbs ORAE LINE LA 2 syuzNyzz & asS3ayg
tANEBSY RS fF +AO02NAFZ f+a dz2NBSYOAlFa K2aLL
RS tcn SLMAA2RA2a Syf GxnAiA Ot yi@P#md SFNHWEHE Y
Distrito de Atencion Primaria Costa del Sol
o7el anbaLuza @) ENSH Avenida de Mijas, 28, 1° planta
FOR TOBACCD PREE 29640 Fuengirola (Malaga)

HEALTH CARE SERVICES T:951062200-F: 951062210

distritocostadelsol.sspa@juntadeandalucia.es



A Consejeria de Salud y Consumo
Servicio Andaluz de Salud

Junta de Andalucia

9LIA&A2RA24a RS | dzi2t SarazySa S AyuSydaz2a RS adz

700 ) .
600 M [deacion Suicida
500
Intento Suicidio
400
300 _
Envenenamiento
200
farmacos
100 I l I | I W Autolesion
0 L . .
intencionada
2020 2021 2022
CdzSyGSY {AadSYla RS LyT2NXNIOAsy RSt ! £+
& jdz8 FOfFNINJIjdzS tFa |dzti2fSarzysas y2 vyv$§
3 [ dz8dzy b & LISNE2yYlas SaLSOALEYSydsS tra v
3 AGNF GS3IALF LI NFY FEADAIF NI
T

E§

|
|
dz( 2 LIN2 RdzOA R2 02Y2 é
J ON2 & RSaLJSN:éQyI ATl OAsy® 9y {(2R2 Ol az2x
Of NYGA IR SRiI2 L dzi2f NGAO2d

{A aS8S3INB3IIY2aaSEARPBRREVZ2E 2BANSNII NI |jdzS KI @&
ISYSNR NBfS@FyaSs 1jdzS KI AR2 FTRSYtL & | dzYSyd
Ydz2 SINB&E LISNAR2Y Il A4 | GSYRARFa Sy dzy cn 22 SY Hn

t NPLI2ZNOAsY RS Ydz2z2SNBa & OJFINRySa [GSyRAR2a L

1800

1600

1400

1200

1000 m Varones

800 _

600 H Mujeres

400

200

0
2020 2021 2022

Cdz2SyiGSY {AraiasSyra RS LYyT2N¥IFOAsy RSt 1! +%
9y Odztyidi2 | fI SRIFIRTE St np» RS fl1a LISNER2Y
I dzi2t NGAO2a GSH¥FNSY Wi ayYyRyB2apRE IRED

Distrito de Atencion Primaria Costa del Sol

adanbaLuza ' ENSH Avenida de Mijas, 28, 1° planta
e 295640 Fuengirola (Malaga)
HEALTH CARE SERVICES T:951 06 2200 - F: 9510622 10

distritocostadelsol.sspa@juntadeandalucia.es



A

Junta de Andalucia

Consejeria de Salud y Consumo
Servicio Andaluz de Salud

Edad %
13-17 8%
18-25 15%
26-45 32%
46-64 30 %
= @5 15 %
9f 3ANHzZLI2 RS SRIR [[dzS Sy YIFI@&2NJ YSRARI KI I dz
RS YI&@2NBa RS cp l32az 1jdzS§ 4SS KI Ydzt GALX A O
SYGNB My @ Hp 060Zn0ol gt t NB & R2 aR& St K& y3I N IF &
€ HXIno®
[@13217 m18a 25 026 a45 046 a 64 M650 mas |
/| 2Y2 02y OfdzaAsys fla |dzi2aft Sarz2ySa & f2a Ayﬁ
ONBOASYR2 RS F2NX¥I Ydz2 AyiaSyal @& NI LRARI S5

GASYS dzy SNEI2 RSARSydzyl LISNBLISOGA S RS él-f

j dzS RS06S AYLMz al Ny2& | S&addzRAI NI Sy LINR FdzyF
AYLX FyidlF NJ YSRARI A LINBGSYUuAgl ao
I Y2R2 RS LINAYSN} FTLINREAYLIOAsyYy LIGNY (12ME Sy
I dzd2f NGAO2a @& 1 Fdzi2f SaA2ySas @NHAR & RBSy C
NA Saa8 I fAGSNIGdzZNk OASYUGUNTAOF G FINGIE & |
[ SENMIZEA dzYAs aAJdzSt DAdzSNNBNR I t dMQRt RPB2 { /I N3~
aSyart RS fF % . { RS alNbStfl Sy fFa o0 Wz2NJ
|l R2f Sa0SyiSa OStSoN}YRIFI&A Sy fF 9a0dzStl ! yRI:
V2OASYONB®
9a02a 3INHzZIRa RERNX $ DA P IHNGHENAERS aye2 azy Sf
RS LR2ofl OAsy [jdzS YI&2N) O2yRdzOGF &adzi OARI LN
3SYSNry ft2a FrOd2NB& RS @df ySNIOoAfARER & f
GSYRNNIFY2a 1ljdzS @2t OFNJ flFa SadNIGS3IAFa RS LN
Distrito de Atencion Primaria Costa del Sol
anbaLuza @) ENSH Avenida de Mijas, 28, 1° planta

e 295640 Fuengirola (Malaga)

HEALTH CARE SERVICES B EE: ik 06 2200-F:9510622 10

distritocostadelsol.sspa@juntadeandalucia.es



A

Consejeria de Salud y Consumo
Servicio Andaluz de Salud

Junta de Andalucia

1.

[EEN
©

Cn Ll

> >y
<< 0y

danbaLuza

02y ¢N}Yadz2Nyz2a RS {lFftdzR aSydalft
& SyedasghE OSsy | mumﬂysuxaum a5
Syidlf DNI@S 6¢aD0O SYuNB n &
LA A O2d 54 OB INSAKK y2 S&E LBZSGAIY!I

Q

er
o
Z Z DUy

< 7w

—
[
oy N

O X O N
r—hC:\mZ
»wN =&

I_
[
D¢ (>

>"b‘j)
- QX

—h

02y RAOGSNEARIR RSt RSal NNRffz=
S ATAOdzZ GF RSa LI NI SELINBal NB S

o
Oz
Qx
P

Z
g

SYTSNXY¥SRIRSaE YSRAOFazZ | 3dzR

> ()
D

o\
= ax
O
N
<

e
O«
>
Py

m: Uy
s
N N
O =z
>\'b'j)

y I)/uSOSRS)f GSa FFrYAtAlINB&a RS
S LISNE2YIl & OSNDIyldd & NBTFSNE

(0o NN
O ¢
>
ul
S
P
(0)]

'2yédzvéy RN23IlFad 9f O2yadzy?
O2IYQ0 del N2 Nd IRSG NA S@ 32 02Y2
NI

°© =
ol
O Q)
o U
S <
O
> Q)
P
S =
N Q
N
Ry 0»

S
'N\]\l

RS SEOQOiBdRH20d i A @2 OXilk fYyd A
Y YIF@2NJ NASad2 &dz OARI
RSaNBy (iFS&y¥$8Y2aR8 b

.—hb’)

EO(QJ

Z N Uy

w<s Bz<

;U(2I‘L3

=

U ™ Qx

>

(/))NJ\<
<<

U)’O([\L)

a3
| 2
-AasSa

o
N
O«
< O

Yy SELSNASYOALlIa | ROSNAI &
-O02NJ ljdzS Yt a LISaz2 GASYyS

w0
zZ Z
- &,
< o
(0p))
< =
o
w» Uy
(0p))
g o
>
M S
— W

D¢ O
o N
N

& 1jdzS a8 ARSYGAFTAOFLYy O2Y2 Of
-RSANRSOAGgHSHB@EIGNIAYHzA GBYRISAGS O
-f LI ds3ASy20

N O

wZ =
N> —
P

<

ax

Z< O o

'O‘,'U(NJ

N
Q(_n

D>

5 > Z
(0p))
<

¢ X¢

”m N O

LINBEGAI S K
R2 Sf R2f 2N
KFoNFE AyaSyi

wrC e
-« U
D
@)C\m(
N o
(0p))

P Z >
L.'
<<—

;—hEm
Tm)m)
H< &

Z
>*§1Ji§
<N

a OF LI} 0Sa RS

Yy N
<<
N N
QD¢ D¢ —

[ @t ant-N

Distrito de Atencion Primaria Costa del Sol

' ENSH Avenida de Mijas, 28, 1° planta
rpieiylbin 29640 Fuengirola (Malaga)

HEALTH CARE SERVICES T:951062200-F: 951062210

1elso spal@ INtadeanda 1< A .S



A Consejeria de Salud y Consumo
Servicio Andaluz de Salud

Junta de Andalucia

5./ 2y Of dzaAaA2ySa az2oNB Tl OG2NBa RSGSNY
AR

[ La9b¢!/Ljb , !/ ¢L+tL5!5 CN{L/!

>

Mt hoSaARFIR AYFlIYGAf aA3adzS AASYyR2 dzy2 RS f:
O2ytt SO 02yaS0OdzsSyOAla Sy ftI alfdzR FNaaAOoOl
I R2f SAO0OSYOALl 02Y2 Sy f{yIA32RIF R yRAdZFdar ©O 29yF  2popE
I R2f SOSyGSa 02y 206SaARIFIR® 9f ym: RS f23& | R;:
20Sa&ARIRO®
MYy b5! [ SELLR2NDOSyidraS yYta +ftd2 RS 20SaARIFR A
YSY2N) yA@BSE RS AyIaINBPwmPMITa NpRdz$ yR2a SRS nB Y G I
YIYGASYSYy Sy G2Ny2 {f Mm:ro
mt py: RS fI LRoflIOAsy YIFI&2NJ RS wmy |32a
Ydz2SNB& @ Sy lYoz2a FdzySyidl O2y I SRIR & 02
Mf &a20NBLISaz2r as 2RSOSS IHyizh YaRyt 2l OA sdyy yS2a GaAl f dzR
RS FTOUGAGARIR FTNaAOFI &aAayz2 [jdzS Sadat GFYoAS
St SySyitz2a RSt SadAt2 RS @OARIF 0O2Y2 t2a KitoAil
0ASYSaidlNI SY20A2yLIf o
™ 2f2 d& Harr WRSY2NBaA KI OSy S2SNOAOAZ FNAAO?2
K2N}a |f RNIF 02y SOGFR2 I AYyUiSNySaG SyaNB &s
asSyYl yl
{15 {9 -1
mf O02yadlyidsS AyONBYSyG2 RS f2a G ag2lraf diRS L ¢
LJgof AOlF RSO®LINAYSNI 2NRSY
m™SaRS St Llzyi2 RS @Aradl LINB@SYyiAg2s Sa ySO
St dza2 RSt LINBaASNBIGA@G2: FaN O2Y2 fra Frfatl
@ AdzllJdzSaid2a 3INHzZIZA RS NASada2®
nmly 3IWGEFYSNR RS I R2%k R20Sv0S¥(86a LIRS ydzSaidNp
SELJzSaG2 | 24 Y2RSt2& RS aSEdza tARIR & NBftI
Ydzy R2 RS f I LR2NY23IN}FTNFd 9aiGF NBFfARFR NBI
Fl YAE Al & tG2ay 2A yRaSU8ARISAzOA 2y Sa Sy OF NHF RIFa RS
Distrito de Atencion Primaria Costa del Sol
anbaLuza ' ENSH Avenida de Mijas, 28, 1° planta
FOR TOBACEO EREE 29640 Fuengirola (Malaga)

HEALTH CARE SERVICES T:951062200-F:951 062210

delsol.sspa@juntadeandalucia.es



A Consejeria de Salud y Consumo

. Servicio Andaluz de Salud
Junta de Andalucia

¢! . !viL{ah
nmof O2yadzy2 RS Glol 02 aA3ldzsS airASyR2 Sy ! yRE
Y2NDBDAfARFR @ Y2NIFfARIFIR S@AadGdloftSaTtT St Grot
FTdzY yREA2 RAIHTZIPp 2 RS tF LRoflOAsy | yRIf dz
mM & FdzyRIYSyidlt GNFoFaFN RS&RS 1 LISNALSOUA
AYAOAZ2 RSt O2yadzy2y LINBGIfSYOAl & | olyR2y?2
n[ 24 ydzS@2a GALIRZ& RS 02yadyR3KNNA f 2NNV LSACRI2
OF OKAYolauv @& &S ydziNBy RS I FFfal ONBSyOA
O2yadzY2 RS OAIFNNRff2ad ! RSYtaz | dzljdzS &S
SYGNIRI f O2yadzy2z RSt YAayz2o
{1'[!'5 a9b¢! | '5h[ 9{/ 9b/ L!
ml & AYRAOA2A& 1jdzS | LdzydGly | dzy SYLIS2N} YASY
SALISOALFTYSYGS RS (1@ dzaSyiAdzRP YIS el I O A SN yA2Y &
OANDdzyaiill yOAlLda RS fF LIYRSYAlI KIFIYy FI @2NBOAR
Mt Y§YSNR RS & doAlGAZR ARRSA Fy2NIVK I FF3ddYRSys LISNR &N
@ fla lFdzizf SarzySaod [2a | R2ft SaoOoSyiSa y2 azy
azy fI LRofl OAsy Sy f 1jdzS KIFeé& ljdzS OSy il NF NJ
M+ LNBGSYOAsy HR#M2f R GA2YIAMNE I 25 Kd Ay TFly
LINRPGSOOAsSYZIISYIREAFRYNOAGI S RS6S &SN dzy 2062
AyauAaidzOAz2ySa NB&aLRyalotSa RS adz 0ASySail N
SadGS FTAyYy Sd&jdddy i 22Ro2tah IRSDASYW2 & | & dzY A NI

Distrito de Atencion Primaria Costa del Sol
dnbaLuza ' EL:%HEWO” Avenida de Mijas, 28, 1° planta

EOR TOBACCO FREE 29640 Fuengirola (Malaga)
FIEALTH CARE SERVICES T: 951 06 22 00 — F: 951 06 22 10

delsol.sspa@juntadeandalucia.es



A Consejeria de Salud y Consumo
Servicio Andaluz de Salud

Junta de Andalucia

6.. AOEf A23INI FNI

Alimentacion y ejercicio fisico

- La Salud en Andalucia: Adultos. V ENCUESTA ANDALUZA DE SALUD (Adultos)
20152016. Escuela Andaluza de Salud Publica. Consejeria de Salud. Junta de
Andalucia. Febrero 2017

- LaSalud en Andalucia: Infantil (Menores de 16 afios). V ENCUESTA ANDALUZA
DE SALUD (Adultos) 262816. Escuela Andaluza de Salud Publica. Consejeria
de Salud. Junta de Andalucia. Febrero 2017

- ENCUESTA NACIONAL DE SALUD. ESPANA 2017 (ENSE 2017): Detgminante
salud. Ministerio de Sanidad. Gobierno de Espafia. 2018

- ESTUDIO SOBRE LA ALIMENTACION, ACTIVIDAD FiSICA, DESARROLLO INFANTIL Y
OBESIDAD EN ESPANA 2019: ESTUDIO ALADINO 2019. Agencia Espafiola de
Seguridad Alimentaria y Nutricion (AESAN). Ministerioahs@no. Gobierno de
Espafiaseptiembre 2020.

- Moreno C, Ramos P, Rivera F et al. Informe técnico de los resultados obtenidos
por el Estudio Health Behaviour in Schaged Children (HBSC) 2018 en
Andalucia. Ministerio de Sanidad, 2020.

- Plan Integral de Obé&tad Infantil de Andalucia. Informe de Evaluacion 2011
2018. Noviembre 2019. Consejeria de Salud y Familias. Junta de Andalucia.

- Plan Integral de Obesidad Infantil de Andalucia: INFORME ANUARMA®LY
2021. Consejeria de Salud y Familias. Junta de dgidal

- Informe epidemioldgico de las enfermedades transmisibles y no transmisibles.
Andalucia. Afio 2020. Monografia Vol. 26, N° 08. Octubre de 2021. Direccion
General de Salud Publica y Ordenacion Farmacéutica Servicio de Vigilancia y
Salud Laboral. Conseja Salud. Junta de Andalucia.

Salud Sexual
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Este programa se desarrolla en los centros de salud, a través en la marco del Plan
Integral de Obesidabhfantil, en la linea de prevencidn y atencion a la obesidad infantil.

A través de un Programa de Intervencion Avanzada los profesionales abordan el
sobrepeso y la obesidad con el/la menor y su familia y puede ser de forma individual
y/lo grupal. El sanitam (pediatra/enfermero) trabaja alimentacion, ejercicio fisico,
motivacion y estrategias de abordaje conductual para lograr cambios a estilos de vida
mas saludables.

La intervencidn individual en obesidad infantil (IAIOI) se realiza en la propia coasulta,
incluye varias consultas programadas, donde se trabaja con el nifio/a y la familia.

La intervencion grupal en obesidad infantil (IAIGOI) se realiza en tres talleres de
aproximadamente de 1-2 horas de duracion, que incluyen alimentacién saludable,
actividad fisica y la cesta de la compra.

Ademas, y ya a nivel comunitario, se han desarrollado otras actividades junto al
catalogo de activos y recursos para la practica de actividad fisica de los menores. Este
catalogo tiene como fin compilar los recurstisponibles en el entorno para que los
profesionales puedan indicar y aconsejar su uso a menores y sus familias.

2. Prevencion y abordaje del tabaquismo

La red andaluza de servicios sanitarios y espacios libres de hun®egwiio Andaluz
de Salud (SAS) dispone de una red de servicios asistenciales integrada y organizada para
garantizar la accesibilidad de la poblaciéon fumadora a los programas de deshabituacion.

RED ANDALUZA DE SERVICIOS SANITARIOS Y ESPACIOS UNMRERAESHLH)

Integrada en laniciativa (independiente y sin &nimo de lucro) de la Global Network for
Tobacco Free Health Care Services (GGBbial) y cuyo objetivo es desarrollar
estrategias activas comunes de los servicios sanitarios en el contioigvincion del
tabaquismo.

La Red Andaluza RASSELH aglutina instituciones, organizaciones y asociaciones para
promover estandares de control de tabaquismo definidos (G8BHal). La
participacion esta basada en cuatro niveles de acreditacion (miembwacéy plata y

oro) segun el nivel obtenido.

A esta Red pueden adherirse, ademas otros centros no sanitarios y entidades locales
(Ayuntamiento, asociaciones, Playas y piscinas sin Humo, etc).

CASARES: El Centro Sanitario de Casares junto al de Sabmiléas garte de esta
iniciativa y en el actual afio ha desarrollado los diferentes estandares por lo que
solicitaran a final del afio el Nivel Plata en dicha Red.
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Cuenta con dos profesionales de ambas categorias (medicina y enfermeria) como
coordinadores de IRASSELH y responsables del programa de atencion al Tabaquismo.

ATENCION A LA PERSONA FUMADORA EN CASARES

-Registro del héabito y consejo basico para dejar de fumar (intervencion bésica):
Intervencion oportunista (aprovechando otro motivo por el quepésona acude a
consulta), en forma de consejo breve, personalizado, firme y motivador, del profesional
sanitario a la persona fumadora para que deje de fumar.

-Intervencién avanzada para dejar de fumar: Programa de intervencion avanzada
multicomponentes ge combina abordaje cognitivoonductual para trabajar la
dependencia psicoldgica y social del tabaco, combinando tratamiento farmacolégico
para trabajar la dependencia fisica a la nicotina.

- Intervencion avanzada individual (IAIT): se realiza en congpoltacl médico y
enfermera y se puede pedir cita directamente en el centro de salud o a través de salud
responde. Incluye varias consultas programadas, antes, durante y después de dejar de
fumar adaptadas individualmente a la persona fumadora. Este tigatdevencion se

oferta tanto en el centro sanitario de Casares como en el centro de salud de Sabinillas.

- Intervencion avanzada grupal (IAGT): se puede pedir cita desde cualquiera de los
centros sanitarios, a través de la consulta del médico y enfergquegaa su vez derivan

al programa a los usuarios que deseen dejar de fumar en un programa grupal que se
realiza en el centro de salud de Sabinillas. La intervencion grupal se realiza en sesiones
de aproximadamente de 1-% horas de duracion, un dia por semadurante 6
semanas, 3 sesiones antes de dejar de fumar y otras 3 tras dejar de fumar. En cada una

se abordan temas relacionados con el consumo de tabaco, la dependencia,
herramientas para afrontar riesgo de recaida, etc.

Tanto

la IAIT como la IAGT reqeie sesiones de seguimiento para prevencion de

recaidas al menos a los 3, 6 y 12 meses.

PREVENCION DE TABAQUISMO EN LA COMUNIDAD

1. CAMINATA LA VIDA SIN TABACO SABE Mad®Rfo desde el 2009 y de
forma simultanea con los demas grandes municipiosDistrito, se ha cele-
ONFYR2 fF /FYAYLOF W[ I @ARF aAy KdzY2z &l o¢
Mundial sin Tabaco de la OMS.
2. Organizaban el centro sanitario junto al Ayuntamiento y diferentes instituciones
y entidades locales participando poblacigeneral de todas las edades y centros
escolares.
3. CARAVANA DE LA EPOC 2019
4. PREVENCION DE TABAQUISMO EN ESPACIOS EDUCATIVOS: Incluida en los Pro-
ANl YA a/ NBOASYR2 Sy {lftdzZR & C2N¥I W2@Sy
5. MESAS INFORMATIVAS Y EXPOSICION/GALERIA INTERACTIVA con cédigos QR en
los centros de salud y puntos emblematicos del municipio. En 2022:
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anbaLuza @) ENSH Avenida de Mijas, 28, 1° planta
rpieiylbin 29640 Fuengirola (Malaga)

HEALTH EANE SERVicES T: 951 06 22 00 - F: 951 06 22 10

lels spa@juntadeandalucia.es



A Consejeria de Salud y Consumo
Servicio Andaluz de Salud

Junta de Andalucia

1. Con motivo del Dia Europeo del Riesgo cardiovascular con el objetivo de con-
cienciar sobre la importancia de los estilos de vida saludables para el control de
los factores de riesgo cardics@ular.

2. con motivo del Dia Mundial sin Tabaco con el objetivo de concienciar sobre la
importancia de no fumar, y los beneficios de dejarlo, informar de la realidad de
las cachimbas, captar personas fumadoras y realizar consejo basico e informa-
cién sobre pogramas para dejar de fumar en el centro de salud.
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Educacion Emocional Educacion Emocional
Habitos de vida saludables Habitos de vida saludables
Uso positivo de las TIC Uso positivo de las TIC
Autocuidados y accidentabilidad Sexualidad y relaciones igualitarias
Prevencion del consumo de sustancias adictivas Prevencion del consumo de sustancias adictivas
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Junta de Andalucia

Consejeria de Salud y Consumo
Servicio Andaluz de Salud

CUADRO 3. CONSECUENCIAS DE LA VIOLENCIA DE GENERO EN LA SALUD DE LAS MUJ

*  Muerte (homicidio,
suicidio)

*  lesiones diversas:
contusiones, traumatismaos,
heridas, quemaduras, que
pueden producir
discapacidad

*  Deterioro funcional

*  Sintomas fisicos
inespecificos (por ejemplo,
cefaleas)

*  Agravamiento de
situaciones crénicas: dolor
cronico, sindrome del
intestino irritable, otros
trastornos
gastrointestinales,
trastornos del suefio y
discapacidades

*  (Conductas sexuales de alto
riesgo para contagio de ITS

y VIH/SIDA .
®  (Coercion reproductiva o

falta de autonomia sexual y .

reproductiva .

*  Embarazo no deseado

®  Retraso en el inicio de los
cuidados prenatales. .

*  Ganancia de peso
inadecuada en el embarazo .

* Infecciones vaginales,
cervicales y renales. .

*  Sangrados y hemorragias
durante el embarazo. .

*  Aumento del riesgo de
aborto, parto prematuro,
Bajo Peso del Recién
Nacido

Depresion

Ansiedad

Trastorno por estrés
postraumatico

Baja Autoestima
Trastornos de la conducta
alimentaria, anorexia,
bulimia

Trastornos
psicopatologicos

Intento de suicidio,
autolesiones

Abuso de alcohol, drogas y
psicofarmacos

Mala o salud autopercibida
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GLOBAL NETWORK
FOR TOBACCO FREE
HEALTH CARE SERVICES

Distrito de Atencion Primaria Costa del Sol
Avenida de Mijas, 28, 1° planta

295640 Fuengirola (Malaga)

T:951 062200 - F: 951 0622 10

ritocostadelsol.sspa@

juntadeandalucia.es



A Consejeria de Salud y Consumo
Servicio Andaluz de Salud

Junta de Andalucia

/"1 5wh p® th{L.[9{ /hb{9/!'9b/L!'{ 59 [! +LhJ
59 | LWh{

dzSy i NI Sy dzyl

LISNR2Y | f Odz
YONBUOI YSYGSs Si

f a |
AldzZ OA2ySa RS OAz2
yS dzy LJ LISt NB
2V ymelﬁ Sy ¢
S 7z

v A s oA = =

f yasS S I RSGSOOAsyY LN
I TGSYyOAsys St O2y20AYASydz2
f ' NJ SadNI 2

G§S3IA02 LI N} St R

(S 29ABRBANI[ IR { I f
NFAO2 LI N} Sf rézNﬁraé
jdzS§ 248 LINRFSaAz2yl €S
Z® pnn GSNI L}F NN F2 H
/2y FANXYI OAsy 2
I SYA&AsYy RS dzy LI NI

RS

NIJ A
9/ NI
JéOKr RS +A2
OA | 2

~ O Qx

=N
)}
Q0]
Q_
;U<
>

Distrito de Atencion Primaria Costa del Sol
anbaLuza ' ENSH Avenida de Mijas, 28, 1° planta
rpieiylbin 29640 Fuengirola (Malaga)

HEALTH CARE SERVICES T:951062200-F: 951062210

distritocostadelsol.sspa@juntadeandalucia.es



