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Que és
'informe de
salut local?

Quina
informacio
hi trobareu?

Com s’ha
elaborat?

L’informe d’indicadors de salut local (ISL) és una eina
que recull un ampli conjunt d’indicadors i la seva tendéncia
al llarg dels anys. Aquest recurs permet fer una aproximacio
de l'estat de salut de la poblacio, identificar problemes i
desigualtats, i facilitar la presa de decisions en politiques

municipals de salut.

L’informe recull dades sobre:
= Demografia
= Salut sexual i reproductiva
= Morbiditat
= Mortalitat
= Accidentalitat viaria
= Socioeconomia

= Qualitat de 'aire

S’ha elaborat a partir de dades registrals proporcionades per
I'Institut Nacional d’Estadistica, I'Institut d’Estadistica de
Catalunya, la Subdireccié6 General de Promoci6 de la Salut i
Vigilancia en Salut Publica del Ministeri de Sanitat, el Centre
d’Estudis  Epidemiologics sobre les Infeccions de
Transmissié Sexual i Sida de Catalunya, el Servei Catala de
Salut, el Servei Catala de Transit, la Diputacié de Barcelona
(programa HERMES) i el Servei de Vigilancia i Control de

I'Aire de la Generalitat de Catalunya.
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DEMOGRAFIA



habitants
I'any 2024

poblacio d'origen
estranger
I'any 2024

El 2024
el 19% de la poblacio
tenia

L1 de gener de 2024, la poblacio de
Sant Sadurni d'Anoia era de 12.915
habitants (49,2% homes i 50,8%
dones). Respecte a l'any anterior, la
poblacié va variar un -0,2%. Com a
referencia, I'any 2024 la poblacié de la
demarcacié de Barcelona va tenir un
augment d’'un 1,4% habitants respecte al
2023.

L’any 2023, el saldo natural va ser de -
32 persones, (diferencia entre els 80
naixements i les 112 defuncions). El
saldo migratori va ser de 2 persones
(diferéncia entre les 567 persones que hi
van venir a viure i les 565 que en van

marxar).

El 65% de les persones que van
venir a viure al municipi el 2023
son de nacionalitat espanyola,
mentre que el 35% restant son
de nacionalitat estrangera.

El 77% de les persones que al
2023 van marxar del municipi
son de nacionalitat espanyola,
mentre que el 23% restant son
de nacionalitat estrangera.
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Figura 1. Distribucid per edat, sexe i origen de la poblacié. Any 2024

El 2024, Sant Sadurni
d'Anocia  tenia  1.672
habitants d’origen
estranger. Es tracta d’'un
col-lectiu amb un perfil
jove: el 86% de les
persones d’origen
estranger tenen edat de
treballar (entre 16 i 64
anys). El pais d'origen

majoritari és el Marroc.

La poblacié esta envellint de manera progressiva. S’estima que en 20 anys

el 29,5% dels habitants tindran més de 65 anys.

Degut a la major esperanga de vida de les dones de 85 anys i més s’observa

un fenomen de feminitzacio: al 2024 per cada home hi havia 1,9 dones.

Aquestes dades evidencien que cal fomentar accions per promoure estils de

vida que afavoreixin la bona salut en la vellesa, amb perspectiva de génere.
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SALUT SEXUAL |
REPRODUCTIVA



80

naixements
I'any 2023

thitd
1YY

2 DE CADA 10 MARES
SON DE NACIONALITAT
ESTRANGERA

El 37%de les
embarassades te
meés de

34 anys

NATALITAT

L’any 2023 van néixer 28 nadons per
cada mil dones en edat fertil (entre 15 i

49 anys).

L’edat mitjana de maternitat al bienni
2022-2023 va ser de 32,8 anys.

La manca d’estabilitat economica, les
dificultats per accedir a un habitatge i els
obstacles per conciliar la vida familiar i
laboral influeixen de manera important

en la decisiod de tenir fills.

Amb l'edat mitjana de maternitat en
augment i amb menys naixements cada
vegada, calen politiques encaminades a
garantir que els determinants socials no
condicionin I'endarreriment de I'edat de

Ser mare.

INTERRUPCIONS
VOLUNTARIES DE L’EMBARAS
(IVE)

L’any 2023, el 21,2% dels embarassos
va finalitzar amb una IVE.

Les IVE son, generalment, resultat d’'un
embaras no desitjat, i poden tenir
consequeéncies en la salut fisica i mental

de la dona.



L’evolucid dels indicadors de les IVE

permet avaluar les activitats de

prevencido i planificaci6 de la salut
reproductiva, i definir noves accions Z I
basades en [l'evidencia orientades a

revertir les tendéncies desfavorables. . .
Interrupcions

voluntaries
d'embaras el 2023

El 2023, el 24% de les IVE van ser de repeticio.

INFECCIONS DE TRANSMISSIO SEXUAL

Les infeccions de transmissio sexual (ITS) son frequents en el nostre entorn, i
controlar-les és dificil perque sovint son asimptomatiques. Poden generar
morbimortalitat per les complicacions que poden desencadenar si no es

diagnostiquen precogment i es tracten adequadament.

La clamidia, la gonocdccia, la sifilis, el limfogranuloma veneri i el virus de la
immunodeficiencia humana (VIH) sén ITS considerades malalties de declaracié

obligatoria individualitzada.

A Sant Sadurni d'Anoia, I'any 2023 es van notificar 23 casos d’ITS de
declaracié obligatoria individualitzada. Majoritariament, se’n van
diagnosticar de clamidia (14 casos; 57,1% en dones i 42,9% en
homes) i de gonococcia (6 casos; 16,7% en dones i 83,3% en

homes).
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MORBIDITAT



INGRESSOS

L’any 2024, 807 persones residents a Sant Sadurni d'Anoia (409 dones i 398
homes) van ser ingressades. L'edat mitjana va ser de 69 anys en el cas de

les dones i de 60 anys en el cas dels homes.

Nombre Percentatge

Principals causes d’ingrés en dones

d’ingressats d’ingressats

Lesions, intoxicacions i
altres consequéncies 77 18,8%
de causes externes

Malalties de I'aparell

0,
circulatori e 14,9%

Malalties de I'aparell

0,
respiratori 2 13,9%

Malalties del sistema
musculoesquelétic i el 50 12,2%
teixit connectiu

Malalties de I'aparell

0,
digestiu = 12,0%

Nombre Percentatge
d’ingressats d'ingressats
” Malalhgs del a.parell 79 19.8%
v circulatori
Lesions, intoxicacions i
altres consequéncies 61 15,3%
de causes externes
Malalties Qe | aparell 56 14.1%
respiratori
Malalhe_s de_l apgrell 47 11.8%
genitourinari
Malalties de I'aparell 46 11.6%

digestiu
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SALUT MENTAL

Els trastorns mentals impacten
globalment en la qualitat de vida de la
persona que els pateix, perd també en el

seu entorn familiar, laboral i social.

El bienni 2023-2024, el 3,6% de les
persones que van ingressar ho van fer a

causa d’'un trastorn mental. La mitjana

o1

iINgressos per
trastorns mentals
el 2023-2024

d’edat de les persones ingressades va ser de 49 anys. Les dones

(37,3%) van ingressar principalment per Trastorns de la personalitat

especifics i per Trastorns generalitzats del desenvolupament, mentre que

els homes (62,7%) ho van fer per Esquizofréenia i Trastorns relacionats amb

la cocaina.

El 2024, 475 persones van ser ateses als centres
de salut mental ambulatoria.

L’any 2024, el 3,7% de la poblacié de Sant Sadurni d'Anoia va ser atesa en

centres especialitzats de salut mental ambulatoria.

Als centres de salut mental infantil i juvenil es van atendre 97 infants i

adolescents. Les noies (45%), principalment, per Trastorns generalitzats del

desenvolupament, i els nois (55%) per
Trastorns per deéficit d'atencid6 amb
hiperactivitat (TDAH).

Als centres de salut mental d’adults es van
atendre 379 persones. Tant les dones (64%
dels pacients com els homes (36% dels
pacients) van ser atesos majoritariament per
trastorns de Trastorn depressiu major

recurrent.
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4,

MORTALITAT



DEFUNCIONS

L’any 2023 hi va haver 112 defuncions a Sant Sadurni d'Anoia (45,5% de
dones i 54,5% d’homes), és a dir, 8,7 defuncions per cada 1.000 habitants.

L’edat mitjana de mortalitat va ser de 80 anys.

o - Nombre de Percentatge de
Principals causes de defuncié en dones : :
defuncions defuncions
Malalties del sistema 14 27,5%
circulatori
0,
Tumors 13 =

Malalties endocrines,
nutricionals i 4 7,8%
metaboliques

Trastorns mentals i del 4 7.8%
comportament

$ RN >~

o - Nombre de Percentatge de
Principals causes de defuncié en homes : :
defuncions defuncions
x Tumors 17 27,9%
” Malaltlgs del S|§tema 16 26.2%
*’ circulatori
@ Malalties d?', sistema 7 11,5%
nervios
Malalties (_1el S|_stema 5 8.2%
respiratori
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40

accidents

amb victimes
I'any 2024

Al 2024

61

victimes

1 greus o mortals
60 lleus

15a24
anys

la franja d'edat
amb mes
victimes

ACCIDENTS

L’any 2024, a Sant Sadurni d'Anoia es
van registrar 40 accidents amb 102
persones implicades (41 il-leses i 61
victimes). EI nombre de victimes més
elevat es va donar en accidents per
col-lisié de vehicles en marxa, en dia

feiner i en vies de zona interurbana.

MORTS | FERITS GREUS

En els darrers quatre anys (2021-2024),
8 persones han resultat mortes o
ferides greus en accidents ocorreguts a
Sant Sadurni d'Anoia.

Majoritariament, les victimes tenien de
15 a 24 anys i el 50% viatjaven en
vehicles de 2 rodes. Destaca que 8 de

cada 10 victimes eren homes.

La Unié Europea ha marcat assolir els
objectius alineats amb la Visié Zero. El
Pla de seguretat viaria (PSV) 2024-2026
té com a fita general assolir aquest repte
i per arribar-hi es planteja una reducci6
del 50% de les victimes mortals I'any
2030 en relaci6 amb lI'any 2019 i zero

victimes mortals i ferides greus el 2050.
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6.

SOCIOECONOMIA



18.492€

Renda Familiar
Disponible Bruta
anual per capita

/1%

dels contractes

TEMPORALS

0)
%
d'ATUR
al 2023

N

DETERMINANTS SOCIALS DE
LA SALUT

Les diferéncies en els aspectes socials
(condicions laborals, habitatge, poder
adquisitiu, etc.) generen desigualtats en
salut: pitjor posicié social, pitjor estat de

salut.

RENDA DISPONIBLE

Mesura els ingressos disponibles per
destinar-los al consum o a lI’estalvi. A
Sant Sadurni d'Anoia, I'any 2024 va ser
de 18.492€ per habitant. Com a
referéncia, a la demarcacié de Barcelona
va ser de 21.849€ per habitant.

MERCAT DE TREBALL

L’any 2023, del 8% de la poblacio activa
en situacié d’atur, 6 de cada 10 eren

dones.

La franja d’edat amb més persones

aturades va ser la de 55 o més.

De les 487 persones en situacié d’atur
només el 74% va cobrar una prestacié

per desocupacio.
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1.

QUALITAT DE
L’AIRE



La contaminacié de l'aire és una de les principals causes de malalties
croniques i mortalitat prematura. El dioxid de nitrogen (NO2) i les particules en
suspensié de diametre inferior a 10 micres i 2,5 micres (PM1o i PM255) sén tres

dels contaminants amb més efectes perjudicials sobre la salut de les persones.

La franja de color lila mostra I'interval de mitjanes anuals de concentracions
de cada contaminant que s’han registrat a les diferents estacions de la zona
de qualitat de I'aire Penedés - Garraf, al 2024.

NO2 (ug/m3)

OMS A partir de 2030 Fins al 2030

I
0 10 20 30 40 50
PM1o (Hg/m?)

OMS A partir de 2030 Fins al 2030
|
0 10 20 30 40 50
PM2;5 (ug/m?)
OMS A partir de 2030 Fins al 2030
|

0 10 20 30 40 50

Horitz6 2030 - Objectiu

Valor maxim de la mitjana anual: NO2 i PM1o 20 pag/m3 // PM2,5 10 pug/m?
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Diputacié Area de Comerg, Consum
Barcelona i Salut Pablica

Servei de Salut Publica
Passeig de la Vall d’'Hebron, 171
Recinte Mundet

08035 Barcelona

Tel. 934 022 468
ssp.infoanalisi@diba.cat
www.diba.cat/salutpublica
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