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Els objectius de salut i de reducció de 

desigualtats en l’horitzó 2020

Enquesta de salut de Catalunya (ESCA)

Característiques



ESCA

Metodologia
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• Manté equips estables de treball que han sistematitzat tot el procés i, 

conseqüentment, millorat la puntualitat de les dades, fet un ús més eficient dels 

recursos i augmentat la qualitat dels resultats.

• Es fan entrevistes durant tot l’any, estructurades per onades semestrals.

• El disseny mostral permet obtenir indicadors generals per a Catalunya cada 

semestre i més detallats per territori o desagregats per variables 

sociodemogràfiques (grup d’edat, nivell d’estudis, classe social, etc.), a partir de 

l’acumulació d’onades consecutives.

• Millora la pertinència i l’oportunitat en poder introduir nous temes.

• Adaptable a necessitats d’informació en àmbits concrets, a nous instruments

d’anàlisi, indicadors comparatius...

Inici ESCA contínua:



Característiques sociodemogràfiques de la mostra. 

ESCA 2017
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Evolució dels principals resultats en la població 

adulta. ESCA 2011, 2014 i 2017 (I)
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La gran majoria de la 

població té una 

percepció positiva de la 

seva salut (8 de cada 

10). Malgrat això, 1 de 

cada 3 manifesta tenir  

problemes de salut 

crònics, 1 de cada 2 té 

excés de pes i 1 de cada 

10 manca d'autonomia; 

amb tendències força 

estables al llarg del 

temps.



Evolució dels principals resultats en la població 

adulta. ESCA 2011, 2014 i 2017 (II)
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El consum de tabac  

ha baixat clarament 

arribant als seus 

mínims històrics des 

que està registrat.

El percentatge de 

persones que fan 

activitat física 

saludable és alt i 

augmenta.

El consum de fruita 

és baix i es manté 

estable.

El consum de risc 

d’alcohol registrat és 

baix i està estable.



Evolució dels principals resultats en la població 

adulta. ESCA 2011, 2014 i 2017 (III)
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La gran majoria de la població ha visitat a un professional de la salut el darrer any, i 1 de cada 3 

ha anat a un servei d’urgències.

9 de cada 10 persones estan satisfetes amb els serveis sanitaris públics que han utilitzat.  



Evolució dels principals resultats en la població 

infantil. ESCA 2010-2011, 2013-2014 i 2016-2017
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Més d’un de cada 

tres infants de 6 a 

12 anys té excés de 

pes, segons dades 

referides.

El consum freqüent 

de productes 

hipercalòrics es 

dona en 1 de cada 3 

infants.

4 de cada 10 tenen 

un oci sedentari.

Cal reforçar les 

estratègies en 

aquestes edats.



Estils de vida relacionats amb la salut de la 

població infantil. ESCA 2016-2017 (I)
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L’excés de pes és més freqüent en nens que en nenes, específicament pel component de l’obesitat.
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3 de cada 10 infants 

de 3 a 14 anys 

segueixen un patró 

d’oci actiu, i 4 de 

cada 10 un d’oci 

sedentari.

Els nens tenen, al 

mateix temps, més 

oci actiu i sedentari 

que les nenes.

Estils de vida relacionats amb la salut de la 

població infantil. ESCA 2016-2017 (II)



11

El consum diari 

de begudes 

ensucrades en 

infants de 3 a 14 

anys presenta un 

gradient social 

molt clar. 

Estils de vida relacionats amb la salut de la 

població infantil. ESCA 2016-2017 (III)
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3 de cada 4 infants dormen les hores recomanades, amb diferències segons característiques 

socioeconòmiques. 

Estils de vida relacionats amb la salut de la 

població infantil. ESCA 2016-2017 (IV)



Estils de vida relacionat amb la salut de la 

població adulta. ESCA 2017 (I)
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El consum de 

tabac és més 

freqüent en 

homes, joves, 

persones de 

classe social 

mitjana o baixa i 

persones de 

nivell d’estudis 

secundaris. 
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8 de cada 10 persones de 15 a 69 anys fan activitat física saludable. Són més actius els homes de classe social més 

benestant.

Estils de vida relacionat amb la salut de la 

població adulta. ESCA 2017 (II)
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6 de cada 10 

persones de 15 anys 

i més segueixen la 

dieta mediterrània. 

El seguiment és 

més elevat en 

dones,  augmenta 

amb l’edat i té un 

gradient social i de 

nivell d’estudis clar. 

Estils de vida relacionat amb la salut de la 

població adulta. ESCA 2017 (III)
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2 de cada 10 persones adultes consumeixen diàriament begudes ensucrades. El consum es concentra en 

homes, joves, persones de classes socials més desfavorides i persones amb nivell d’estudis secundaris.

Estils de vida relacionat amb la salut de la 

població adulta. ESCA 2017 (IV)
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El seguiment de les hores de son recomanades a l’edat adulta varia segons l’edat i sexe, i té un 

important gradient per classe social i nivell d’estudis.

Estils de vida relacionat amb la salut de la 

població adulta. ESCA 2017 (V)
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El perfil de les persones amb excés de pes a Catalunya correspon amb un home, de més de 45 anys, de classe 

socioeconòmica més desfavorida, amb problemes de salut crònics i que està rebent mesures preventives per 

controlar-los.

Estils de vida relacionat amb la salut de la 

població adulta. ESCA 2017 (VI)



Anàlisi amb perspectiva de gènere. ESCA 2017
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En totes les edats les dones declaren un pitjor estat de salut i una qualitat de vida relacionada amb la salut pitjor que 

els homes, tot i que tenen estils de vida més saludables.



Problemes de salut mental en la població adulta.

ESCA 2017
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La prevalença de depressió major o major greu és superior en dones que en homes, augmenta 

amb l’edat i mostra un gradient per classe social i nivell d’estudis.
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5 de cada 100 infants és probable que pateixin un problema de salut mental, sense diferències per sexe i amb 

una tendència creixent des de 2014. 

Problemes de salut mental en la població infantil.

ESCA 2017



Problemes de salut mental en la població adulta.

ESCA 2013, 2015 i 2017
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La població que estaria d’acord en relacionar-se amb alguna persona amb trastorn mental 

ha augmentat en tres de les quatre dimensions analitzades, amb comportaments similars 

en homes i dones.



Població de 75 anys i més que viu sola.

ESCA 2017
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El 27,2% de la població de 75 anys i més viu sola.

De les persones de 75 anys i més que viuen soles, 3 de cada 4 són dones.



L’alfabetització per a la salut en la població adulta.

ESCA 2014 i 2017
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1 de cada 10 catalans de més de 15 anys tenen una alfabetització per a la salut no suficient que suposa 

una major utilització dels serveis hospitalaris.



Impacte de les intervencions en la reducció de 

desigualtats en salut (I). ESCA 1994, 2002 i 2017
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9 de cada 10 dones es fa una mamografia preventiva periòdicament. No s’observen diferències 

significatives per classe social.



Impacte de les intervencions en la reducció de 

desigualtats en salut (II). ESCA 2012, 2015 i 2017
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L’expansió arreu de Catalunya del Programa de cribratge de càncer de còlon i recte té un impacte tant 

en el nombre de persones que hi participen com en la reducció de les desigualtats pel nivell d’estudis.



L’ESCA a la web del Departament de Salut
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A. Resultats dels principals indicadors (total,  homes i dones).

B. Resultats dels indicadors d'estat de salut per grup d'edat, classe social i nivell d'estudis (total, homes i dones).

C. Resultats dels indicadors sobre comportaments relacionats amb la salut per grup d'edat, classe social i nivell d'estudis (total, homes i dones).

D. Resultats dels indicadors d'utilització de serveis sanitaris per grup d'edat, classe social i nivell d'estudis (total, homes i dones).

E. Resultats dels principals indicadors per regió sanitària.

F. Mapes per regió sanitària dels principals indicadors.

G. Evolució temporal dels principals indicadors (% bruts).

H. Gràfics d'evolució dels principals indicadors (% estandarditzats).

I. Metodologia i caracterització de la població i de la mostra.

K. Resum executiu Resumen ejecutivo Executive summary

Per a qualsevol dubte, aclariment o informació addicional podeu contactar amb Antonia Medina (antonia.medina@gencat.cat) o Anna Schiaffino (anna.schiaffino@gencat.cat).

Any 2017



salutweb.gencat.cat

canalsalut.gencat.cat


