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Desigualdades en salud: concepto

diferencias en materia de salud
variaciones en los logros de salud de las personas y los grupos poblacionales

que son innecesarias, evitables e injustas
en el contexto de lo que sucede en el resto de la sociedad

Esperanza de vida (años) Línea 4 metro, ciudad de València

www.sp.san.gva.es/ovs



Estudio de las desigualdades en salud en España

1982
1989

Regidor y González. Desigualdad social y
mortalidad en España.

1994

Navarro y Benach. Las desigualdades sociales en salud en España. Madrid: Ministerio
de Sanidad y Consumo 1996

www.sp.san.gva.es/ovs


1989

• Sir Douglas Black

• Reino Unido

• National Health Service (desde 1948)

• Incremento del nivel de salud general en la población

• Aumento de las desigualdades en salud entre grupos sociales

• Causa principal: desigualdades económicas
(nivel de ingresos, educación, vivienda, dieta, empleo,
condiciones de trabajo)
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Determinantes sociales de la salud

Modelo de los determinantes de la salud de Dahlgren i Whitehead, 1991



Modelo de los determinantes de las desigualdades en salud de la Comisión
para Reducir las Desigualdades Sociales en Salud en España, 2010



Organización Mundial de la Salud
2008

“Salud en todas las políticas”
• IV Plan de Salud de la Comunitat Valenciana
• Evaluación del impacto en salud



2008
2017

2017



Estudio de las desigualdades en salud en la Comunitat Valenciana



Registros (mortalidad, cáncer)
Sistemas de información (SISP)
Red de Vigilancia en Salud Pública



Esperanza de vida al nacimiento por comarcas y por sexo
Comunitat Valenciana, 2015

HOMBRES MUJERES

Desigualdades en salud en la Comunitat Valenciana



HOMBRES MUJERES

Mortalidad por lesiones por accidentes de tráfico (vehículos a motor)
por departamento de salud y sexo

Comunitat Valenciana, 2015
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Tasas de tuberculosis (x105) en población española y extranjera
Comunitat Valenciana, 2008-2016

Población extranjera
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Mala salud mental según situación de empleo y sexo
Comunitat Valenciana, 2005 y 2016
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HOMBRES MUJERES

desempleo trabaja desempleo trabaja

Hombres Mujeres

2005 34,4 11,5 27,5 19,1

2016 33,3 20,9 35,1 28
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Desigualdades en la accesibilidad/acceso a los servicios de salud

Accesibilidad: Características de los servicios que los hacen ± utilizables

Acceso: Uso, utilización por parte de la población atendida

Accesibilidad jurídico-política: garantía del derecho a la asistencia sanitaria para la población

Accesibilidad político-administrativa: cartera de servicios

O’shanahan, 1990

Accesibilidad político-administrativa: cartera de servicios

Accesibilidad física: distancias al servicio, movilidad, barreras arquitectónicas

Accesibilidad socio-cultural: capacidad de las personas para ejercer sus derechos de acceso
(determinada por el grado de integración social, nivel socioeconómico, educación, etc.)

Accesibilidad: la capacidad y posibilidad de hacer uso de un determinado recurso sanitario
previamente disponible, entendiendo dicha capacidad o posibilidad en función del grado de
ajuste entre las características de los recursos y las capacidades del potencial usuario

Cernadas, 2008



Accesibilidad jurídico-política: garantía del derecho a la asistencia sanitaria para la población

Real Decreto-ley 16/2012, de 20 de abril, de medidas urgentes para garantizar la sostenibilidad
del Sistema Nacional de Salud y mejorar la calidad y seguridad de sus prestaciones

Decreto Ley 3/2015, de 24 de julio, del Consell, por el que regula el acceso universal a
la atención sanitaria en la Comunitat Valenciana

El Pleno del Tribunal Constitucional… ha decidido estimar el presente recurso de inconstitucionalidad y, en
consecuencia, declarar la inconstitucionalidad y nulidad del Decreto Ley 3/2015 (14 de diciembre de 2017)

Accesibilidad político-administrativa: cartera de servicios

30.3.2017
27.7.2017



Accesibilidad física: distancias al servicio, movilidad, barreras arquitectónicas

• 24 departamentos de salud

• 24 hospitales generales

• 54 hospitales de día

• 3 HACLES (crónicos y larga estancia)

• 20 centros/servicios/unidades referencia SNS

• 30 unidades referencia SVS

• 25 unidades hospitalización a domicilio

• 3 CICU (información y coordinación urgencias)

• 47 SAMU / 101 SVB /329 ambulancias

• 244 centros de salud

• 561 consultorios
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• 244 centros de salud

• 561 consultorios
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Rioja
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Melilla
Ceuta

Castilla-La Mancha
Andalucía

Comunidad Valenciana
Murcia

Accesibilidad temporal: tiempos de espera

• Lista de espera quirúrgicas
• Lista de espera consultas externas
• Lista de espera diagnóstica



Accesibilidad socio-cultural: capacidad de las personas para ejercer sus derechos de acceso
(determinada por el grado de integración social, nivel socioeconómico, educación, etc.)

















Mensajes clave

• A pesar de la mejora en el nivel de salud poblacional, existen desigualdades
en salud en todos los países y a todos los niveles territoriales

• Es necesario medir y analizar las desigualdades en salud en una determinada
comunidad o territorio para poder actuar sobre las mismas

• Es necesario aplicar el principio de salud en todas las políticas para actuar
sobre los determinantes sociales de la salud

• El análisis de las desigualdades en salud en la Comunitat Valenciana
contribuye a la implementación de políticas, planes y programas para su
reducción y permitirá la evaluación de dichas intervenciones
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• Es necesario aplicar el principio de salud en todas las políticas para actuar
sobre los determinantes sociales de la salud

• El análisis de las desigualdades en salud en la Comunitat Valenciana
contribuye a la implementación de políticas, planes y programas para su
reducción y permitirá la evaluación de dichas intervenciones

Muchas gracias!


