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13.1 Introduccion

El volumen de utilizacion de la atencién hospitalaria depende fundamentalmente del nivel de
salud de la poblacion y la forma en que se define el derecho a la atencion sanitaria en cada
pais. En el caso espafiol, la asistencia es universal (garantizada para toda la poblacion residen-
te en Espafia) y gratuita por lo que no existen costes econémicos de acceso. De acuerdo con
esto cabe esperar que el nivel de utilizacion de hospitales por parte de la poblacion gitana se
corresponda con el estado de salud de este grupo de poblacién.

No obstante, incluso en condiciones de universalidad y gratuidad, existen importantes elemen-
tos que intervienen en el proceso de transformacién de un problema de salud en una hospitali-
zacion. Entre ellos se puede destacar el tiempo que transcurre hasta que la persona es cons-
ciente de que padece un problema y debe buscar atencién profesional, es decir, depende del
mayor 0 menor retraso en el autodiagndstico y la motivaciéon para ser atendido.

En este sentido se puede recordar la explicacion de Teresa San Roman con respecto a la ten-
dencia a retrasar el tratamiento en la poblacién gitana: “no basta con tener el camino abierto
para poder ir al médico, hay que pensar que el médico es pertinente para solucionar nuestro

208



Hospitalizacion

problema™. De acuerdo con esto la percepcion que en la poblacidn gitana se tenga de la efi-
ciencia de las intervenciones incidird en la motivacion para acudir al sistema hospitalario. Di-
chas percepciones interaccionan con un concepto de salud en el que se define la enfermedad
como una situacion invalidante ligada o cercana a la muerte lo que explicaria la tendencia a
retrasar la atencion®. Por otro lado, volviendo a Teresa San Roman, dichas percepciones se
producen en condiciones de vida que hacen valorar las situaciones de forma propia y diferen-
ciada de la poblacion mayoritaria y lleva a enfrentarse a los problemas de salud a partir de acti-
tudes culturales aprendidas que suelen ser funcionales para las condiciones de vida®.

Otro factor, seria la posible existencia de barreras de entrada distintas a los costes econémi-
cos, como las listas de espera. En el sistema sanitario espafiol las listas de espera son mas
frecuentes cuando se trata de atender problemas de salud progresivos o de curso lento (como
el caso de las cataratas) o cuando se trata de intervenciones que demandan recursos que son
dificiles de obtener o de alto coste (el ejemplo més claro serian los transplantes). Por el contra-
rio, cuando se trata de episodios graves, de curso corto o que implican urgencia vital son aten-
didos rapidamente a partir de los servicios de urgencias (se puede pensar por ejemplo en acci-
dentes de coche grave, apendicitis o similares).

La doble via de entrada al sistema hospitalario, esto es, a través de urgencias o mediante la
derivacion desde otros niveles de atencion (sobre todo desde los centros de salud y la atencién
especializada) se relaciona en la literatura sobre desigualdades sociales en salud con dos pro-
cesos diferenciados. Por un lado, es mas frecuente que las poblaciones que retnen peores
condiciones sociales tiendan al retraso en el autodiagnéstico, a la blusqueda mas tardia de
atencion y a optar de forma preferente por los servicios de urgencias, a la vez que son el grupo
con mayores necesidades de atencion secundaria y terciaria debido a su peor estado de salud.
Por otro lado, la poblacion que cuenta con mejores condiciones socioecondmicas realiza un
mayor nimero de visitas de tipo preventivo, y por ello, sus entradas al sistema hospitalario, en
términos relativos tienden a producirse a partir de la derivaciéon previa y a realizarse de forma
programada. Por estos motivos, los resultados de este capitulo referido a la atencidon hospitala-
ria, deben valorarse a la luz de lo comentado en los capitulos sobre atencion sanitaria de ur-
gencias, el seguimiento de practicas preventivas y sobre el estado de salud general de la po-
blacién.

Existen pocos precedentes de estudios sobre el nivel de utilizacion de los servicios hospitala-
rios en la poblacién gitana. Se puede destacar, sin embargo, el trabajo de Sanchez Serrano et
al.** quienes observaron que en el caso de menores de etnia gitana atendidos en un hospital
terciario en Alicante era mas frecuente que en la poblacion general que no hubieran recibido
atencion regular en centros de atencion primaria, a la vez que se trataba de menores en los
que era mas facil encontrar casos de hospitalizacion previa.

De forma similar, el trabajo de Diez Lopez et al.” (2002) encuentra que en la poblacién lactante
existe una sobrerrepresentacion de los casos de ingresos hospitalarios en un Hospital universi-
tario de Valladolid en el grupo de poblacién gitana, si se considera su peso global en la pobla-
cion. Igualmente habia mayor frecuencia de reingresos y una prevalencia mayor de procesos
respiratorios que en otros grupos.

“l san Roman, Teresa (1986) Entre la marginacién y el racismo. Reflexiones sobre la vida de los gitanos. Madrid,
Alianza: 147.

“2 Ministerio de Sanidad y Consumo (2005) Salud y Comunidad Gitana. Madrid: Direccién de Salud Publica y Funda-
cion Secretariado Gitano.

“* san Roman, Teresa, op. cit. p. 147-148.

* sanchez Serrano, F.J. et al. (2002) Diferencia étnica en la actividad asistencial de urgencias. Aproximacion a la
realidad gitana. Anales Espafioles de Pediatria, 56, 1: 17-22.

> Diez Lépez, I. et al. (2002) Influencia de la etnia gitana en el ingreso hospitalario de lactantes y su patologia preva-
lente. Anales Espafioles de Pediatria, 57, 3: 215-219.
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13.2 Resultados detallados

En términos generales la poblacién gitana femenina, pese a su mayor juventud, presenta un
mayor porcentaje de personas que han estado hospitalizadas en el ultimo afio. La mayor tasa
de hospitalizacion en las mujeres gitanas se observa tanto cuando se incluyen las hospitaliza-
ciones relacionadas con el embarazo y parto, como cuando no se incluye esta causa. Esta
tendencia se observa tanto en la poblacion adulta como en la de 15 y menos afios.

El porcentaje de hospitalizaciones muestra un gradiente por clase social ocupacional. En la
clase social | las hospitalizaciones son menos frecuentes y el porcentaje aumenta conforme se
empeora la posicion en la jerarquia ocupacional, llegando al porcentaje mas elevado de perso-
nas hospitalizadas en la poblacién gitana.

Tabla 13.1a. Hospitalizacién. Comparacion poblacion ENSE 2003 y poblaciéon gitana de Espafia 2006
segln sexo.

Distribucion porcentual. Poblacion de 16 y mas afios. Porcentajes ponderados.

Hombres

Mujeres

Durante los Gltimos doce meses ¢ ha estado hospitalizado
como paciente al menos durante una noche?

Durante los dltimos doce meses ¢ha estado
hospitalizado como paciente al menos durante

Hospitalizaciones (sin contar partos)

una noche?
Si No Total Total Si No Total Total Si No Total Total
N (No N (no N (No
% % % Pondsarado) % % % pondérado) % % % Pond(erado)
Clase | 8,3 91,7 100 689 7,7 92,3 100 847 54 94,6 100 847
Clase Il 9,0 91,0 100 962 10,5 89,5 100 1013 8,6 914 100 1013
Clase Il 78 92,2 100 2612 10,8 89,2 100 3137 8,7 91,3 100 3137
Clase IVa 9,7 90,3 100 3113 11,1 88,9 100 3280 9,0 91,0 100 3280
Clase IVb 10,8 89,2 100 1190 9,0 91,0 100 1650 7,2 92,8 100 1650
Clase V 10,4 89,6 100 1172 11,9 88,1 100 1638 10,9 89,1 100 1638
Otros 6,2 93,8 100 101 8,4 91,6 100 103 78 92,2 100 103
No consta 53 94,7 100 36 8,0 92,0 100 107 6,8 93,2 100 107
2"“'“"’” 9.2 908 | 100 9875 | 105 895 | 100 1775 | 86 914 | 100 11775
eneral
Poblacién 154 84,6 12,2
itana o5 B8 100 466 12.1"’)- 81,5— 100 527 9,6- B8 100 527
?l Cos) (9,1-14,9) (85,3-95,2) (1817) (871 5 1(5'3) (84,7-90,4)
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Tabla 13.1b. Hospitalizacién. Comparacion poblacion ENSE 2003 y poblacion gitana de Espa-

fla 2006 segun sexo.

Distribucién porcentual. Poblacién de 15y menos afios. Porcentajes ponderados.

Durante los dltimos doce meses ¢ ha estado el nifio/a hospitalizado como paciente al menos una

noche?
Si No Total
% % % N (No Ponderado)
Clase | 74 92,6 100 303
Clase Il 4,0 96,0 100 377
Clase lll 7,6 92,4 100 757
Clase IVa 72 92,8 100 1002
Clase IVb 75 92,5 100 448
Nifios | Clase V 81 91,9 100 382
Otros - - - 28
No consta - - - 10
Poblacion General 7,0 93,0 100 3307
Poblacion gitana 95 90,5
(IC95%) ’ (64-13,6) (86,4-93,6) e A
Clase | 18 98,2 100 290
Clase Il 6,6 93,4 100 366
Clase Il 47 95,3 100 726
Clase IVa 5,0 95,0 100 950
Clase IVb 38 96,2 100 427
Nifias Clase V 6,1 93,9 100 354
Otros - - - 29
No consta - - - 14
Poblacion General 47 95,3 100 3156
Poblacion gitana 10,2 89,8
(IC95%) ’ (6,7-14,5) (85,5-93,3) 0 .l

La mayor frecuencia de hospitalizaciones en la poblacion gitana se encuentra en los hombres
de mas edad y en las mujeres de algunos grupos de edad. La razén de proporciones en los
hombres de mas de 55 afios es 2,3 esto es, mas del doble de probabilidad de haber estado
hospitalizado en los hombres gitanos que en los de la poblacion general. Esta razén alcanza el

2,4 entre las mujeres de 16 a 24 afios y también en las de 0 a 4 afios.
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Tabla 13.2a. Hospitalizacion. Comparacion poblacion ENSE 2003 y poblacion gitana de Espafia 2006.
Distribucion por grupos de edad segln sexo.

Distribucion porcentual. Poblacién de 16 y mas afios. Porcentajes ponderados.

Hombres Mujeres
Durante los Gltimos doce meses ¢ha estado hospitali- Durante los Gltimos doce meses ¢ha estado hospitali- Hospitalizaciones (sin contar partos)
zado como paciente al menos durante una noche? zado como paciente al menos durante una noche? P P
Si No Total Total Si No Total Total Si No Total Total
N (No N (No N (No
0, 0 0 0 0 0 0 0 0,
& % % Ponderado) % & & Ponderado) & % % Ponderado)
De 16 a 24 afios
Clase | 6,1 93,9 100 69 0 100 100 70 0 100 100 70
Clase Il 72 92,8 100 105 3,6 96,4 100 90 3,6 96,4 100 90
Clase Il 50 95,0 100 257 33 96,7 100 220 32 96,8 100 220
Clase IVa 39 96,1 100 326 6,2 93,8 100 330 53 94,7 100 330
Clase IVb 45 95,5 100 149 17 98,3 100 154 1,0 99,0 100 154
Clase V 6,9 93,1 100 134 41 95,9 100 146 35 96,5 100 146
Poblacion
General 50 95,0 100 1060 38 96,2 100 1032 33 96,7 100 1032
Poblacion
h 6,7 93,3 13,5 86,5 7,9 92,1
gg‘;ﬂ, ) @415 | (885966) | O Bl (ge199) | (01914 | 0 B8 42131 | (@698 | % 138
De 25 a 34 afios
Clase | 73 92,7 100 110 113 88,7 100 148 48 95,2 100 148
Clase Il 41 95,9 100 165 10,3 89,7 100 160 50 95,0 100 160
Clase Il 43 95,7 100 366 154 84,6 100 403 73 92,7 100 403
Clase IVa 49 95,1 100 485 12,3 87,7 100 522 57 94,3 100 522
Clase IVb 6,3 93,7 100 220 10,1 89,9 100 248 32 96,8 100 248
Clase V 6,5 93,5 100 192 13,8 86,2 100 172 9,8 90,2 100 172
Poblacion
General 53 94,7 100 1559 12,6 87,4 100 1681 6,1 93,9 100 1681
Poblacion
h 5,6 94,4 14,1 85,9 11,2 88,8
e (5119 | @sro7s) | 0 1 8s204 | esorp | 10 W0 65170 | (830935 | 140
De 35 a 54 afios
Clase | 7.8 92,2 100 340 70 93,0 100 383 49 95,1 100 383
Clase Il 7,6 92,4 100 445 10,0 90,0 100 436 7 92,3 100 436
Clase Il 6,6 93,4 100 930 8,0 92,0 100 922 59 94,1 100 922
Clase IVa 8,9 91,1 100 1151 8,6 914 100 981 6,9 93,1 100 981
Clase IVb 9,0 91,0 100 432 8,6 914 100 498 75 92,5 100 498
Clase V 9,0 91,0 100 407 6,6 93,4 100 411 55 94,5 100 411
Poblacion
General 8,1 91,9 100 3747 8,2 91,8 100 3679 6,5 93,5 100 3679
Poblacion
h 10,5 89,5 15,0 85,0 11,8 88,2
ey 62158 | (@42938) | 0 12 | w2211 | (89898 | 0 168 | 7177 | 23923 | W 168
De 55 y més afios
Clase | 112 88,8 100 170 9.9 90,1 100 246 9,9 90,1 100 246
Clase Il 17,2 82,8 100 247 14,9 851 100 327 14,9 851 100 327
Clase Il 124 87,6 100 1059 133 86,7 100 1592 13,3 86,7 100 1592
Clase IVa 16,4 83,6 100 1151 14,7 85,3 100 1447 14,7 85,3 100 1447
Clase IVb 21,9 78,1 100 389 12,1 87,9 100 750 12,1 87,9 100 750
Clase V 16,3 83,7 100 439 17,3 82,7 100 909 17,3 82,7 100 909
Otros 10,3 89,7 | 100 44 10,2 89,8 | 100 53 10,2 89,8 | 100 53
No consta 0 100 100 10 9,0 91,0 100 59 9,0 91,0 100 59
Poblacion
General 15,5 84,5 100 3509 14,0 86,0 100 5383 14,0 86,0 100 5383
Poblacion
h 35,6 64,4 215 78,5 215 78,5
3'(‘:%”5"}% ) 40472 | (28760 | @ % | (w1314 | (8859 | 0 81 w31y | esess9) | 8l
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Tabla 13.2b. Hospitalizacién. Comparacion poblacion ENSE 2003 y poblacion gitana de Espa-
fia 2006. Distribucidn por grupos de edad segun sexo.

Distribucién porcentual. Poblacién de 15y menos afios. Porcentajes ponderados.

Nifios

Nifias

Durante los ltimos doce meses ¢ ha estado el nifio/a
hospitalizado como paciente al menos una noche?

Durante los ltimos doce meses ¢ ha estado el nifio/a
hospitalizado como paciente al menos una noche?

Si No Total Si No Total
N (No N (No
% % % PondEarado) % % % Pond(erado)
Clase | 19,5 80,5 100 79 3,1 96,9 100 82
Clase Il 72 92,8 100 105 14,2 85,8 100 105
Clase Il 9,8 90,2 100 170 52 94,8 100 198
Clase IVa 12,1 87,9 100 267 9,3 90,7 100 234
De0as4 Clase IVb 9,9 90,1 100 125 10,1 89,9 100 103
aios Clase V 113 88,7 100 105 114 88,6 100 93
Otros - - - 10 - - - 7
No consta - - - 5 - - - 6
Poblacién General 114 88,6 100 866 8,6 91,4 100 828
Poblacion gitana 13,1 86,9 20,4 79,6
(IC95%) 67213) | (78,7-933) e <t (11,0305) | (69,5:88,1) = &
Clase | 41 95,9 100 94 24 97,6 100 96
Clase Il 18 98,2 100 106 1,6 98,4 100 97
Clase Il 78 92,2 100 215 6,6 934 100 203
Clase IVa 71 92,9 100 259 53 94,7 100 264
De5a9 Clase IVb 10,5 89,5 100 128 18 98,2 100 123
afios Clase V 124 87,6 100 92 16 984 100 86
Otros - - - 2 - - - 7
No consta - - - 2 - - - 5
Poblacion General 73 92,7 100 898 39 96,1 100 881
Poblacion gitana 11,1 88,9 8,4 91,6
(IC95%) (53197 | (80,3-94.) L o (33156) | (84,4-96,7) e w
Clase | 2,2 97,8 100 130 1 99,9 100 112
Clase Il 3,6 96,4 100 166 44 95,6 100 164
Clase Ill 6,4 93,6 100 372 3,0 97,0 100 325
Clase IVa 41 95,9 100 476 24 97,6 100 452
De10al5 Clase IVb 3.2 96,8 100 195 17 98,3 100 201
afios Clase V 43 95,7 100 185 57 94,3 100 175
Otros - - - 16 - - - 15
No consta - - - 3 - - - 3
Poblacion General 43 95,7 100 1543 29 97,1 100 1447
Poblacion gitana 58 942 3,7 96,3
(1C95%) (2,3-11,1) (88,9-97,7) 40 s 0987) | (91,3-99,1) 1 E

El porcentaje de poblacion hospitalizada en la poblacién gitana crece rapidamente con la edad.
En el caso de los hombres gitanos de mas de 55 afios un 35,6%, mas de uno de cada tres, ha
sido hospitalizado en el afio anterior. En las mujeres gitanas se alcanza el 21,5% después de
los 55 afios, esto es, mas de una de cada cinco. Consecuentemente el porcentaje de hospitali-
zaciones es también mas alto en aquellas categorias que concentran poblacion de mas edad:
las personas con menor nivel educativo y las jubiladas. En el modelo de regresion logistica
(tabla 13.3b) sélo la edad produce un efecto significativo en la probabilidad de hospitalizacion
(pero no la educacién o el tipo de vivienda).
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Tabla 13.3a. Hospitalizacion. Poblacion Gitana de Espafia 2006. Distribucion por grupos de
edad, nivel educativo, ocupacion principal, tipo de vivienda, cercania de servicios de salud y
situacion del barrio, segin sexo.

Distribucién porcentual. Poblacion de 16 y mas afios. Porcentajes ponderados.

Hombres Mujeres
Durante los Gltimos doce meses ¢ha Durante los Ultimos doce meses ¢ha
estado hospitalizado como paciente al estado hospitalizado como paciente al Hospitalizaciones (sin contar partos)
menos durante una noche? menos durante una noche?
Si No Total Total Si No Total Total Si No Total Total
N (no N (no N (no

% % % pond((arado) % % % pond((erado) % % % pondt(erado)
Edad
De 16 a 24 afios 6,7 | 933 100 151 | 135 | 865 100 138 79 | 921 100 138
De 25 a 34 afios 56 | 944 100 97 | 141 | 859 100 140 | 11,2 | 888 100 140
De 35 a 54 afios 10,5 89,5 100 152 15,0 85,0 100 168 11,8 88,2 100 168
De 55 y més afios 356 | 644 100 66 | 215 | 785 100 81 | 215 | 785 100 81
Total 116 | 884 100 466 | 154 | 84,6 100 527 | 12,2 | 878 100 527
Nivel de estudios
No sabe leer y escribir 26,9 73,1 100 40 20,5 79,5 100 84 20,5 79,5 100 84
Leer y escribir /primarios
incorT};pIetos P 118 88,2 100 242 12,2 87,8 100 282 8,8 91,2 100 282
Primarios completos 10,9 | 891 100 86 | 224 | 716 100 73 | 168 | 832 100 73
Secundarios o superiores 6,4 93,6 100 82 14,8 85,2 100 70 10,7 89,3 100 70
Total 119 | 881 100 450 | 155 | 845 100 509 | 12,1 | 879 100 509
Situacién ocupacional
Trab. cuenta ajena Fijo/a 59 | 941 100 48 96 | 904 100 40 96 | 904 100 40
Trab. cuenta ajena Temporal 6,6 93,4 100 98 10,9 89,1 100 82 6,9 93,1 100 82
Trab. cuenta propia Auténo-
s Empr(fsafiola 74 | 926 | 100 81 | 153 | 847 | 100 42 | 138 | 862 | 100 2
Ayuda familiar 18 | 982 100 46 | 181 | 819 100 37 | 144 | 856 100 37
Parado/a ha trabajado antes 125 | 875 100 82 | 197 | 803 100 55 | 158 | 842 100 55
Parado/a busca primer
empeo P 72 | 928 | 100 32 - - - 2 - - - 21
Estudiante - - - 10 - - - 11 - - - 11
Jubilado/a 39,3 60,7 100 68 195 80,5 100 66 19,5 80,5 100 66
Labores del hogar - - - 1] 163 | 837 100 173 | 10,8 | 89,2 100 173
Total 11,6 88,4 100 466 154 84,6 100 527 12,2 87,8 100 527
Tipo de vivienda
Normalizada 11,2 88,8 100 426 154 84,6 100 486 12,5 87,5 100 486
Infravivienda/chabola 169 | 831 100 39 | 17,9 | 821 100 37 | 103 | 897 100 37
Total 11,6 88,4 100 465 15,6 84,4 100 523 12,3 87,7 100 523
Barrio con servicios de salud
Si 11,8 88,2 100 422 15,7 84,3 100 476 12,2 87,8 100 476
No 10,0 | 90,0 100 43 | 136 | 864 100 47 | 136 | 864 100 47
Total 11,6 88,4 100 465 15,6 84,4 100 523 12,3 87,7 100 523
Situacion del barrio
'n”efgrad" ybuenas condicio- |11 7 | gg3 | 199 327 | 157 | 83 | 100 377 | 129 | 87,1 | 100 377
'n”e‘gg’ad" y malas condicio- |54 | ggg | 100 54 | 127 | 873 | 100 58| 71| 929 | 100 58
’:'eesjad" y buenas condicio- 133 | 867 | 100 52 | 218 | 782 | 100 49 | 173 | 827 | 100 49
Alejado y malas condiciones 108 | 89,2 100 32 | 106 | 894 100 39 81 | 919 100 39
Total 116 | 834 100 465 | 156 | 844 100 523 | 12,3 | 877 100 523
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Tabla 13.3b. Hospitalizacion (sin partos). Poblacion gitana de Espafia 2006. Personas adultas.
Célculo de odds ratio ajustadas por edad, nivel educativo y tipo de vivienda mediante modelo

de regresion logistica. Hombres y mujeres.

Odds ratio ajustadas, intervalo de confianza (95%), nivel de significacién de Wald. Poblacién de 16 y més afios.

Variable y (durante los Gltimos 12 meses ¢ha estado hospitalizada/o como paciente al menos durante una noche?)

(1=si; 0= no)
Hombres Mujeres
Ic Odds Ratio Ic Odds Ratio
95% 95%
SIG SADﬁg LIMITE LIMITE siG SADTDIS LIMITE LIMITE
AJUSTADA INFERIOR | SUPERIOR AJUSTADA INFERIOR | SUPERIOR

Edad ,000 1,056 1,036 1,077 ,046 1,019 1,000 1,039

No sabe leer y escribir ,785 ,083

. Leer y escribir /primarios 411 679 269 1,710 1066 493 1232 1,048

Educacion incompletos

Primarios completos ,896 926 ,295 2,911 787 1,136 ,450 2,870

Secundarios o superiores ,623 724 ,199 2,627 ,617 761 ,261 2,218
Tipo de Infravivienda/chabola 274 1,809 626 5,229 510 648 178 2,359
vivienda

No existe una diferencia significativa en el nimero de dias de hospitalizacién entre poblacién
gitana y la poblacion general, ni siquiera en el caso de la poblacion masculina en la que se
observan 5,5 dias de diferencia (IC95% -3,5-14’5 dias, p=0,227).

En el caso de la poblacién menor de 15 afios se ha optado por agrupar los datos de nifios y
nifias al haberse obtenido un bajo nimero de casos de hospitalizacion a partir de los cuales
calcular el nimero de dias de hospitalizacién, tampoco se obtienen diferencias estadisticamen-
te significativas en las medias.

Tabla 13.4a. Dias de hospitalizacion. Comparacion poblacion ENSE 2003 y poblacion gitana

de Espafia 2006 segln sexo.

Media, mediana, nimero de casos, error tipico de la media y desviacion tipica.

Poblacién de 16 y mas afios. Valores

onderados.

Y en relacion a su ltimo ingreso hospitalario ocurrido en los dltimos doce meses ¢,cuantos dias
aproximadamente estuvo ingresado/a en el hospital?

Media Mediana N valido Error tipico de la media Desviacion tipica
Clase | 10,8 4 69 2,28 18,96
Clase Il 73 4 96 1,00 9,77
Clase Ill 9,4 4 199 117 16,52
Clase IVa 84 4 333 67 12,18
Clase IVb 8,8 3 141 125 14,84
Hombres Clase V 6,6 4 128 58 6,61
Otros - - 5 - -
No consta - - 2 - -
Poblacién General 8,5 4 974 43 13,40
Poblacion gitana 14,0
(1C95%) g 49230) 4 52 4,48 32,36
Clase | 47 3 73 69 5,88
Clase Il 6,7 4 110 ,62 6,56
Clase Ill 79 4 301 68 11,72
Clase IVa 75 3 359 ,94 17,72
Clase IVb 74 4 132 1,06 12,14
Mujeres Clase V 8,2 6 171 12 9,49
Otros - - 7 - -
No consta - 7 - -
Poblacion General 74 1160 ,38 13,03
Poblacién gitana 9,0
(C8%) 9 41140) 3 82 2,47 22,32
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Tabla 13.4b. Dias de hospitalizacion. Comparacion poblacion ENSE 2003 y poblacion gitana
de Espafia 2006. Nifios y nifias.

Media, mediana, nimero de casos, error tipico de la media y desviacién tipica.
Poblacién de 15y menos afios. Valores ponderados.

Y en relacién a su Gltimo ingreso hospitalario ocurrido en los Ultimos doce meses ¢ cuantos dias estuvo
aproximadamente ingresado el nifio/a en el hospital?
Media Mediana N vélido Error tipico dela Desviacion tipica
media
Clase | 14,2 4 32 5,94 33,46
Clase Il 31 2 40 44 2,80
Clase IIl 51 3 87 ,80 7,46
Clase IVa 36 2 116 32 342
Clase IVb 10,6 5 51 3,65 26,05
Clase V 54 4 56 ,70 524
Otros - - 1 - -
No consta - - 1 - -
Poblacién General 6,0 3 383 74 14,53
Poblacién gitana 73
(1CoM) g 5098) 5 a7 113 e

Los motivos de hospitalizacién en los hombres difieren en la poblacion gitana y en la poblacién
general. Mientras que en los hombres gitanos no existe un motivo principal de hospitalizacion
claramente diferenciado (se distribuyen de forma similar entre intervencion quirdrgica, estudio
médico para diagnéstico, tratamiento sin cirugia y otros motivos), en la poblacion general hay
una clara ordenacion de los motivos de ingreso: en primer lugar la intervencién quirdrgica, se-
guida el tratamiento médico sin intervencién quirdrgica y el estudio médico para diagndstico y
tiene muy poca importancia la categoria inespecifica “otros motivos”. Esta diferencia entre po-
blacion gitana y poblacion entrevistada en la Encuesta Nacional de Salud se observa tanto con
las clases sociales ocupacionales mejor situadas como con aquellas situadas en los peores
niveles de la jerarquia ocupacional.

En el caso de las mujeres sin embargo las pautas entre poblacion gitana y la poblacion general
se aproximan mucho mas.

En los menores de 15 y menos afios no se ha desagregado la informacién por sexo al contar
con un bajo porcentaje de menores que hayan pasado alguna noche en el hospital. En cual-
quier caso se observa una pauta diferenciada entre poblacién gitana y la poblacién general. En
el caso de las nifias, nifios y adolescentes de la poblacion gitana ganan relevancia en términos
relativos las hospitalizaciones sin intervencion quirdrgica y las de la categoria “otras causas”,
mientras que en la poblacién general tienen mas peso las intervenciones quirdrgicas y el estu-
dio médico para diagnostico.
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Tabla 13.5a. Motivo de hospitalizacion. Comparacion poblacion ENSE 2003 y poblacion gitana

de Espafia 2006 segln sexo.

Distribucién porcentual. Poblacién de 16 y méas afios. Porcentajes ponderados.

En relacion también a este Ultimo ingreso hospitalario ¢,cudl fue el motivo de su ingreso en el hospital?
o Tratamiento
Intervencion Estudlq mefﬂC.O médico sin Parto (incluye Otros
quirdrgica para dlce;gnostl- intervencion cesarea) motivos Total
quirdrgica

% % % % % % N (No é)g)ndera-
Clase | 45,0 22,1 324 6 100 59
Clase Il 53,2 10,5 342 2,0 100 79
Clase Ill 55,8 19,7 20,8 37 100 225
Clase IVa 53,6 18,8 24,0 36 100 331
Clase IVh 52,6 18,4 22,8 6,3 100 131
Hombres Clase V 49,1 237 232 41 100 117
Otros - - - - - 10
No consta - - - - - - 2
Poblacion General 52,6 19,3 24,5 37 100 954
Poblacion gitana 26,9 247 25,7 22,7 100 59

(IC95%) (16,0-39,4) (15,5-37,3) (15,5-37,3) (13,0-35,2)
Clase | 39,0 36 24,1 29,8 36 100 71
Clase Il 49,1 15,5 15,0 185 19 100 106
Clase Il 444 143 17,1 19,9 43 100 341
Clase IVa 47,3 16,8 131 185 43 100 392
Clase IVb 453 18,1 12,5 19,4 48 100 171
Mujeres Clase V 441 20,4 234 8,8 3,3 100 222
Otros - - - - - - 10
No consta - - - - - - 12
Poblacion General 45,4 15,8 16,7 18,2 3,9 100 1325
Poblacion gitana 36,2 205 18,1 18,2 7,0 100 79

(1C95%) (26,7-47,7) (12,5-30,1) (10,5-27,3) (10,5-27,3) (3,2-15,0)

Tabla 13.5b. Motivo de hospitalizacion. Comparacién poblacion ENSE 2003 y poblacion gitana de
Espafia 2006 segun sexo.

Distribucion porcentual. Poblacion de 15y menos afios. Porcentajes ponderados.

En relacién también a este Ultimo ingreso hospitalario ¢,cudl fue el motivo del ingreso del E lista d te mofivo?
nifio/a en el hospital? ¢Estuvo en lista de espera por este motivo?
Estudio Tratamiento
Inte_rv,en_uon médico _medlco sin Otr_os Total Si No Total
quirdrgica para intervencion motivos
diagnéstico quirirgica
% % % % % Por':‘dg\rl:do) % % % Por’:ldg\r‘:do)
Clase | 18,4 15,7 61,2 47 100 30 14,7 85,3 100 30
Clase Il 16,5 30,1 51,6 18 100 42 10,1 89,9 100 42
Clase Ill 318 35,9 22,5 9,8 100 81 244 75,6 100 81
Clase IVa 33,3 40,1 19,0 7,6 100 119 22,6 774 100 119
Clase IVb 34,9 30,1 28,4 6,6 100 53 15,0 85,0 100 53
Clase V 27,8 39,5 22,6 10,2 100 44 18,9 81,1 100 44
Otros - - - - - 4 - - - 4
No consta - - - - - 1 - - - 1
Poblacién General 29,2 34,8 28,6 75 100 374 194 80,6 100 374
Poblacion gitana 14,8 19,9 418 234 100 47 12,5 875 100 48
(IC95%) (6,9-27,1) (9,9-32,1) (29,2-56,8) | (13,1-36,9) (5,3-24,0) (76,0-94,7)

El porcentaje de personas que ha estado en lista de espera en la poblacion gitana es similar al
de la poblacion general, tanto en hombres como en mujeres. La poblacion gitana se encuentra
entre los grupos sociales con menor porcentaje de personas en lista de espera, si bien los da-
tos no se muestran desagregados por edad, debido al bajo nimero en la muestra de personas
entrevistadas que hayan estado hospitalizadas.
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Tabla 13.6. Lista de espera. Comparacion poblacion ENSE 2003 y poblacion gitana de Espafia

2006 segun sexo.

Distribucién porcentual. Poblacién de 16 y mas afios. Porcental

es ponderados.

Hombres Mujeres
¢Estuvo en lista de espera por este motivo? ¢Estuvo en lista de espera por este motivo?
Si No Total Si No Total
N (No N (No

% % % PondEerado) % % % Pondgerado)
Clase | 15,1 84,9 100 59 10,0 90,0 100 54
Clase Il 21,0 79,0 100 79 134 86,6 100 87
Clase Il 28,8 71,2 100 225 19,6 80,4 100 286
Clase IVa 316 68,4 100 331 344 65,6 100 324
Clase IVb 25,1 74,9 100 131 34,4 65,6 100 150
Clase V 27,9 72,1 100 117 25,6 74,4 100 201
Otros - - - 10 - - - 8
No consta - - - 2 - - - 10
Poblacién General 274 72,6 100 954 25,7 74,3 100 1120
Poblacién gitana 143 85,7 19,0 81,0
(IC95%) ’ (7,4-26,5) (135-92,6) — & (12,0-29.1) (709-88,0) 03 il

La cobertura de la hospitalizacion en Espafia es fundamentalmente publica (por el sistema
nacional de salud). En la poblacién gitana esta proteccién publica es todavia mas marcada,
sobre todo en las mujeres y entre la poblacion menor de 15 afios. Los sistemas de proteccion a
través de mutualidades o sociedades médicas apenas tienen presencia en la poblacién gitana.
En el caso de los hombres adultos, aunque el porcentaje es bajo (3,8%), se encuentran algu-

nos casos de cobertura por pago directo.
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Tabla 13.7a. Cobertura de la hospitalizacion. Comparacion poblacion ENSE 2003 y poblacion
gitana de Espafia 2006 segln sexo.

Distribucién porcentual

. Poblacién de 16 y mas afios. Porcentajes ponderados.

¢A cargo de quién corrieron los gastos de su hospitalizacion?
Seguridad ?Eﬁ;zltgﬁ: Soc,ieldad A su propio A cargo de 0tra§
social (muface, m_edlca cargo o de su personas, organis- Total

isfas, etc.) privada hogar mos 0 instituciones
% % % % % % Por’:ldg\r‘gdo)
Clase | 63,2 14,9 183 12 24 100 59
Clase Il 59,0 94 233 81 2 100 79
Clase Il 73,5 8,0 9,6 5,0 39 100 225
Clase IVa 92,3 18 37 A4 18 100 331
Clase IVb 94,3 0 21 2,0 15 100 131
Hombres Clase V 98,1 0 3 0 15 100 117
Otros - - - - - 100 10
No consta - - - - - 100 2
Poblacion General 83,8 4,6 72 23 21 100 954
Poblacién gitana 915 19 15 3,8 1.2 100 52

(IC95%) (80,5-96,4) (0,2-8,5) (0,2-8,5) (0,7-11,6) (0,2-8,5)
Clase | 55,5 2,2 42,1 0 2 100 71
Clase Il 61,0 73 27,2 45 0 100 106
Clase Il 75,7 6,7 16,4 12 0 100 341
Clase IVa 91,6 5 52 25 2 100 392
Clase IVb 88,9 6 8,0 2,6 0 100 171
Mujeres Clase V 92,7 14 3,3 15 11 100 222
Otros - - - - 100 10
No consta - - - - - 100 12
Poblacion General 81,6 3,6 125 2,0 2 100 1325
Poblacion gitana 97,5 ,0 19 B 0 100 81

(1C95%) (92,4-99,5) (0,0-3,1) (0,5-7,6) (0,0-3,1) (0,0-3,1)

Tabla 13.7b. Cobertura de la hospitalizacién. Comparacioén poblacion ENSE 2003 y poblacion
gitana de Espafia 2006 segln sexo.

Distribucion porcentual. Poblacion de 15y menos afios. Porcentajes ponderados.

¢A CARGO DE QUIEN CORRIERON LOS GASTOS DE SU HOSPITALIZACION?
Mutualidad ) A cargo de
Seguridad obligatoria Sogledad A cargo del olras perso-
Social (MUFACE, médica hogar nas, organis- Total
ISFAS, efc) privada mos, institu-
ciones
% % % % % % N (no ponderado)
Clase | 61,9 8,0 232 6,8 0 100 30
Clase Il 62,2 12,1 19,7 45 15 100 42
Clase Il 84,1 4,1 10,9 0 8 100 81
Clase IVa 91,0 0 48 0 43 100 119
Clase IVb 95,3 18 2,8 ,0 0 100 53
Clase V 99,7 0 0 3 0 100 44
Otros - - - - - - 4
No consta - - - - - - 1
Poblacion General 85,5 35 8,3 1,1 1,6 100 374
o 19
Poblacion gitana 98,1 ,0 ! d ,0
(IC95%) (90,6-99.8) 005 | 0294 (0,0-5,1) (0,0-5,1) 19 we

13.3 Resumen de resultados

En la poblacién gitana se producen mas hospitalizaciones que en la poblacion general en tér-
minos agregados. En algunos grupos (mujeres jévenes y hombres de edad avanzada) las hos-
pitalizaciones de poblacién gitana duplican las de la poblacion general.

El porcentaje de hospitalizaciones crece de forma muy rapida con la edad en la poblacién gita-

na.
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Los motivos de hospitalizacion en los hombres y en la poblacion menor de 15 afios difieren en
la poblacion gitana y en la poblacién general, lo que sugiere pautas diferenciadas de exposicion
a la enfermedad y de transformacion de las necesidades de salud en demandas de salud.

La cobertura de la hospitalizacién es fundamentalmente publica en la poblacién gitana, en es-
pecial para poblacién menor de 15 afios y mujeres y no se detectan problemas destacados (en
términos relativos) de listas de espera.

e Un 11,6% de los hombres gitanos ha sido hospitalizado en el dltimo afio, un 10,4% en los
hombres de clase social V y un 8,3% en clase social I. En las mujeres, sin contar partos:
mujeres gitanas (12,2%), 10,9% (clase V) y 5,4% (clase I).

e El porcentaje de hospitalizaciones crece de forma muy rapida con la edad en la poblacién
gitana.

13.4 Prioridades de intervencion.

- Mejorar la atencion a la salud en los niveles de atencion primaria y especializada para evitar
un tratamiento hospitalario en estadios mas desarrollados de la enfermedad.

- Actuar sobre los factores sociales que producen una mayor necesidad de servicios hospitala-
rios en la poblacion gitana.

13.5 Prioridades de investigacion.

Estudiar de forma integral el acceso de la poblacién gitana a los servicios de salud hospitalarios
atendiendo tanto a el sistema de derivacion en el interior del sistema de salud (desde la aten-
cion primaria a la hospitalaria, servicios de urgencia), como al proceso previo de exposicion a
enfermedades, autodiagnéstico y busqueda de ayuda profesional.
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