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= Justificacio de I'estudi
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= Metodologia



Justificacid de l'estudi

[

\_

» Les enquestes sobre comportaments relacionats amb la salut sén
un bon instrument per contribuir a fer el diagnostic en salut i

prioritzar arees d'intervenciad.

J

-

\_

» Els indicadors obtinguts sén clau a I’"hora d’elaborar el Perfil de

Salut juvenil de cada municipi, fase previa al Pla Local de Salut.

~

J

» Realitzar-les sobre alumnes de 4t ESO permet capturar els habits

en un moment vital entre I'experimentacio i la consolidacio.




>

Objectius de |'estudi

OBIJECTIU GENERAL:

Coneixer alguns dels habits i conductes relacionats amb la salut dels i les
adolescents escolaritzats/des a 4t d’ESO.

>

OBJECTIUS ESPECIFICS:

Identificar factors de risc dels i les adolescents escolaritzats/des a 4t
d’ESO als municipis d’estudi.

Comparar els comportaments i els factors de risc d’aquests adolescents
amb els d’altres poblacions.

Monitoritzar les conductes relacionades amb la salut d’aquests
adolescents al llarg del temps (en posteriors onades).



Metodologia

» Questionari validat, auto-administrat, de caracter voluntari i anonim.

f
Percepcid de l'estat de salut

Accidents i mobilitat

Estat d’anim
El gliestionari consta Habits d’alimentacié
de 76 preguntes < Lleure
dividides en blocs Consum de tabac, alcohol i altres substancies
Sexualitat

Relacions amb els companys/es i interpersonals
Percepcid de I'entorn

-

» S’ha garantit en tot moment el consentiment dels tutors legals dels menors

enquestats.

» Eltreball de camp es va dur a terme, majoritariament, durant el curs academic

2015-2016.



Metodologia

('
* Seleccio aleatoria
Mostra * Laula com a unitat de
41 municipis : i
inicip representativa mostreig 8078
sol-liciten , <+ Minim 1 aula per centre valids
) d’alumnes de |
I'enquesta art IESO escolar
r «  Proporcid centres
L publics i concertats

La representativitat és de base municipal.

L'agregacio de municipis permet inferir validesa a escala provincia a través de comprovar equivalencia en

valors: titularitat centre, lloc de naixement i proporcions de poblacid per comarca.

Es va dur a terme I'analisi descriptiva, bivariada, i una posterior modelitzacid.

Els qlestionaris en els qué no es va respondre I'edat i/o el sexe de I'enquestat van ser eliminats de
I'analisi.

Com a retorn als municipis, es va oferir als ajuntaments una sessi6 de discussio dels resultats.



DESCRIPCIO SOCIODEMOGRAFICA DE LA MOSTRA
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DESCRIPCIO SOCIODEMOGRAFICA DE LA MOSTRA

Municipis participants

Alella

Arenys de Mar
Arenys de Munt
Argentona

Badalona

Calella

Cardedeu

Castellar del Valles
Cerdanyola del Vallés
Cornella de Llobregat
El Prat de Llobregat
Esplugues de Llobregat
Granollers

Igualada

La Garriga
L'Hospitalet

Manlleu

Martorell

Mataro

Molins de Rei
Montornés del Valles

Olesa de Montserrat
Pineda de Mar

Premia de Dalt

Rubi

Sabadell

Sant Adria del Besds
Sant Andreu de la Barca
Sant Coloma Gramenet
Sant Feliu de Llobregat
Sant Joan Despi

Sant Sadurni d'Anoia
Sitges

Teia

Tiana

Tordera

Vic

Vilafranca del Penedés
Vilanova i a Geltru
Vilassar de Dalt
Vilassar de Mar




Is habits relacionats amb
la salut dels joves de la
provincia de Barcelona

= Com se senten? Salut, estat d’anim i relacions amb
els altres

= Que fan per divertir-se?

= Com s’alimenten? Adherencia la dieta mediterrania

= Consum de substancies

= Sexualitat



Com se senten?

Salut, estat d’anim i relacions amb
els altres



Com diries que és la teva salut en general?

Percepciod de I'estat de salut

= Molt bona + bona " Regular m Dolenta + Molt dolenta ENo consta

Salut percebuda segons sexe

70,0%

60,0%

50,0%

40,0%

30,0%

20,0%

10,0%

0,0%
Noi Noia

B Moltbona = Bona M Regular/Dolenta



Com diries que és la teva salut en general?

Joves que declaren una salut regular/dolenta Joves que declaren una salut regular/dolenta
segons titularitat del seu centre segons lloc d’origen

0,
18,0% 25,0%

16,0%

20,0%

14,0%

12,0%

15,0%
10,0%

8,0% B Noi  10,0% -

6,0% = Noia

4,0% 5,0% -

2,0%

0.0% 0,0% -

Publica Privada/Concertada Autocton Inmigrant de 1a Inmigrant de 2a
generacio generacié
Titularitat del centre Lloc d'origen

> Les noies declaren una pitjor salut auto-percebuda que els nois (p-valor<0,0001),
fet que s'accentua als centres de titularitat publica.

> Aguesta desigualtat en salut també s’incrementa segons el lloc d’origen dels joves (p-valor<0,0001).



Com diries que és la teva salut en general?

Salut autopercebuda regular/dolenta segons mida del municipi

20,0%

18,0%

16,0%

14,0%

12,0%

10,0%

8,0%

6,0%

4,0%

2,0%

0,0%

Menys 20.000 hab De 20.000 a 50.000 hab Més de 50.000 hab

® Noi ™ Noia

> S’observa una pitjor percepcié de l'estat de salut en alumnes que viuen en poblacions molt grans
(més de 50.000 habitants), p-valor<0,0001.



Victima d’assetjament escolar

Ha patit situacions de...

Rebuig o marginacié 75% 19% 3%

I N I N U N O N N -

M Alguna vegada

Cops, atacs o amenaces 83% .
W Habitualment

NN I N N N N N N = No o sap

Riures o insults a I'escola/institut o de cami cap a o e No consta

I'escola/institut

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Victima d’assetjament escolar*

12,0%

10,0%

8,0%

6,0%

4,0%

2,0%

0,0%

Autocton Immigrant de 1a Immigrant de 2a
generacio generacio
Lloc d'origen

p-valor 0,0225

*Ser victima d’assetjament escolar es va definir com haver estat insultat/da, colpejat/da o marginat/da “habitualment” o bé haver
sofert “alguna vegada” cadascuna de les tres accions esmentades en el darrer any.



MALTRACTAMENT FISIC

w 13,9%

* 13,6 %

Assetjament fisic, psicologic i/o sexual

Manifesten haver patit...

MALTRACTAMENT PSICOLOGIC

23,5%
w A les xarxes socials: 4,40/0
= 36,5%

A les xarxes socials: 10,20/0

ASSETJAMENT SEXUAL

5,6%

A les xarxes socials: 3,30/0

18,5%*

A les xarxes socials: 8,70/0

'
i



Alguna vegada has patit assetjament sexual?

Si, al carrer - 7,2%

Si, a I'escola/institut l 3,0%
I 2,4% |

Si, en altres llocs

Si, a casa I 1,0%

Joves que han patit assetjament sexual,
segons lloc d’origen i sexe

25,0%
20,0%
L W Si 15,0%
W Mo
10,0% B Noi
Mo consta
B Noia
5,0%
0,0%
Autocton Immigrant de 1a Immigrant de 2a
generacio generacio
Lloc d'origen

p-valor<0,0001



Que fan per divertir-se?



Activitats preferides per divertir-se

DIES LABORABLES CAPS DE SETMANA

62,8% 35,2%
31,8%

38,4%

Escoltar musica 53,3% Escoltar musica
71,8%
53,9% 33,7%

31,9%

Utilitzar les xarxes socials 42,8% Mirar la televisio

64,4% 35,4%
46,3% 31,1%
Mirar la televisié 47,6% Utilitzar les xarxes socials
45,0% 36,6%
36,1%
Fer esport 43,9% Jugar a jocs amb I'ordinador/consola 46,9%
28,8%
22,4%
Estar a casa 18,0% Estar a casa
26,7% 29,8%
20,4% 23,1%
Jugar a jocs amb I'ordinador/consola 36,3% Fer esport 32,2%
14,5%
19,0% 14,1%
Navegar per Internet 23,4% Navegar per Internet 17,3%

14,8% m Total m Noi ®m Noia 11,0%



PRACTICA D’ESPORT

s £y

p-valor<0,0001

PRACTICA D’ACTIVITAT FISICA

NS

= Si ENo = No consta

90,0%
80,0%
70,0%
60,0%

50,0% -
40,0% -
30,0% -
20,0% -
10,0% -
0,0% -

Practica d’esport i activitat fisica segons sexe

H Noi

® Noia

Autocton Immigrant de 1a| Immigrant de 2a
generacio generacié
Lloc d'origen

p-valor<0,0001

Atencio! La diferencia entre la practica
d’esport de nois i noies és estadisticament
significativa.

Entenem per esport la practica
d’activitat fisica vigorosa (basquet,
futbol, natacié...).

Entenem per activitat fisica aquella que
té una intensitat moderada (excursions,
skate, caminades...).




Practica d’activitat fisica segons territori

Practica d'activitat fisica segons regio

80,0%

70,0%

60,0%

50,0%

40,0%

30,0%

20,0%

10,0%

0,0%

Interior Metropolitana Litoral

B Noi ®™ Noia

> S’observa una menor practica d’activitat fisica en els municipis metropolitans. Aquestes diferencies
son estadisticament significatives (p-valor<0,0001).



A que s’associa la practica d’activitat fisica i/o esport?

Salut auto-percebuda segons practica d’exercici fisic

70,00%

60,00%

50,00%

40,00%

30,00% e
20,00%
- “

0,00%

Esport i activitat fisica Esport Activitat fisica Ni esport ni activitat fisica

Practica d’esport i/o activitat fisica

® Molt bona " Bona M Regular/dolenta

> S’observa associacié entre la practica esportiva i la salut auto-percebuda. Aquestes diferencies son
estadisticament significatives (p-valor<0,0001).



A que s’associa la practica d'activitat fisica i/o esport?

Adheréncia a dieta mediterrania segons activitat
fisica/esport

60,00%

50,00%

40,00%

30,00%

20,00%

10,00%

0,00%

Fa activitat fisica/ esport gairebé Fa activitat fisica/esport algun  Fa esport/activitat fisica menys
cada dia cop per setmana d'un cop per setmana

B Baixa adheréencia Adheréncia moderada m Alta adheréncia

> S’observa associacid entre la practica d’activitat fisica i/o esportiva i I'adheréncia a la dieta
mediterrania. Aquestes diferencies son estadisticament significatives (p-valor<0,0001).



Adequacio de pes i dieta
Adherencia a la dieta mediterrania



: IMC i percepci6 del propi pes

PERCEPCIO DEL PROPI PES COM
A ADEQUAT, SEGONS SEXE*

Index de massa corporal = e
de la mostra (% sobre el total de la mostra) m w
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%
Baixpes l 4,11% 34,5% 39,5%

Sobrepes - 15,19% 9,0% 29,5%

Obesitat l 2,52% 12,8%  17,3%

* % dintre de cada segment que
El 81% de noies presenta un pes normal vs el 74% de nois. considera que el seu pes és adequat



Prevalenca de sobrepes i obsesitat segons lloc d’origen

30,0%

25,0%

20,0% -

15,0% -

10,0% -

5,0% -

0,0% -

Prevalenca d'IMC amb sobrepés/obesitat,
segons lloc d’origen i sexe

Autocton Immigrant de 1a generacié | Immigrant de 2a generacié

Lloc d'origen
P-valor 0,0047

H Noi

® Noia



Prevalenca de sobrepes i obesitat segons mida de la poblacid

Prevalenca de sobrepés i obesitat segons mida de la
poblacié

25,0%

20,0%

15,0%

10,0%

5,0%

0,0%
Menys 20.000 hab De 20.000 a 50.000 hab Més de 50.000 hab

B Noi ™ Noia
p-valor<0,0001



Pa

Lactics

Peca de fruita
Verdures/hortalisses
Carn

Cereals

Peix

Llegums

0%

Consum d’aliments

10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
|

B Consum diari Consum setmanal M Cap vegada alasetmana B Ns/Nc

Embotits
Refrescos
Pastes
Llaminadures
Menjar rapid

Begudes energetiques

B Consum diari Consum setmanal H Cap vegada alasetmana H Ns/Nc



~ 4 7 \ . V4

- L'habit d’esmorzar El 75% de nois i el
65% de noies

esmorzen abans de
sortir de casa
habitualment*

Adhereéncia a la dieta mediterrania segons esmorzar

60,00%

50,00%

40,00%

30,00%

20,00%

’habit d’esmorzar

10,00%

0,00%

Abans de sortir i a mig Abans de sortir A mig mati No esmorza
mati

B Baixa adheréncia Adheréncia moderada m Alta adheréencia

> S'observa associacié entre l'adherencia a la dieta mediterrania i I’'habit d’esmorzar. Aquestes
diferéncies son estadisticament significatives (p-valor<0,0001).

*Habitualment: 4 o més vegades a la setmana



Adherencia a la dieta mediterrania

Baixa adheréncia a la dieta mediterrania
segons regio

35,0%

30,0%

25,0%
20,0%
15,0%
10,0%

5,0%

0,0%
Interior Metropolitana Litoral . <. . . < .
Baixa adheréncia a la dieta mediterrania,

® Noi ® Noi . .
or = o segons lloc d’origen i sexe

p-valor 0,0006

35,0%

30,0%

25,0%
20,0%

[
mNoi 1>0%

0,
M Noia 10,0%

5,0%

0,0%

Autocton Immigrant de 1a Immigrant de 2a
generacio generacio

Lloc d'origen
p-valor 0,0336



80,0%
70,0%
60,0%
50,0%
40,0%
30,0%
20,0%

10,0% -
0,0% -

Consum de begudes energetiques

Consum de begudes
energétiques segons origen

Autocton

Immigrant de 1a
generacio

Lloc d'origen
p-valor 0,0001

Immigrant de 2a
generacio

El consum en nois és
més del doble de les
noies

M Diari
B Setmanal

Mai

Consum de begudes energetiques

diari + setmanal, segons regio
50,0%

40,0%

30,0%

20,0%

10,0%

0,0%
Interior Metropolitana

B Noi M Noia
p-valor 0,0004

Litoral



Quins son els seus principals
comportaments de risc?

Consum de substancies



Consum de tabac

HAS FUMAT ALGUNA VEGADA?

® ESi ®mNo ® No consta

*

Consum de tabac segons amistats que fumen

m

p-valor<0,0001

90,00%

80,00% Atencio!
Les noies es comporten
diferent: els habits de les

60,00% amistats tenen major
influencia

70,00%

50,00%

40,00%

30,00%

20,00%

10,00%

0,00%

Cap amic fuma Algun amic fuma Tots o quasi tots fumen

B Fuma actualment Janofuma ™ Maiha fumat



A que s’associa el consum de tabac?

Salut auto-percebuda segons consum de tabac

70,0%

60,0%

50,0%

40,0%

300% ——— I
200% ——— I
10,0%

0,0%

Consum diari Consum regular Jano fuma No ha fumat mai

B Molt bona Bona M Regular/dolenta

> S’observa associacid entre el consum de tabac i la salut auto-percebuda, essent estadisticament
significativa (p-valor<0,0001).



Consum de tabac segons titularitat del centre i nivell socioeconomic

Consum de tabac segons titularitat

del centre
30,0%
25,0%
20,0%
15,0% .
H Noi
10,0% m Noia
5,0% .
Consum de tabac segons nivell
0,0% socioeconomic
Publica Privada/Concertada 30,0%
Titularitat del centre
P- valor de la interaccié 0,0017 25,0%
20,0%
[v) -
H Noi 15,0%
o Noi
Noia 10,0% -
5,0% -
0,0% -

Baix nivell Nivell Alt nivell
socioeconomic  socioeconomic mig  socioeconomic

P- valor 0,0001



Consum de tabac segons origen i regio del municipi

Prevalenc¢a de fumadors/des, segons lloc

d’origen
30,0%
25,0%
20,0%
15,0%
B Noi
0,
10,0% ® Noia
5,0%
0,0% Prevalenca de fumadors/des, segons
Autocton Immigrant de 1a Immigrant de 2a re i 6
generacié generacio g
35,0%
Lloc d'origen

P- valor 0,0061 30,0%

25,0%

20,0%

H Noi

® Noia 15,0%

10,0%

5,0%

0,0%

Interior Metropolitana Litoral
P- valor<0,0001



Consum de risc d’alcohol segons sexe El 47,46% de la poblacié

total practica un consum
de risc (borratxesi/o

CONSUM DE RISC D'ALCOHOL ENTRE ELS binge-drinking)

QUE HAN PROVAT L'ALCOHOL

Base: 6069 individus; el 75% de la poblacid total que ha provat alguna vegada l’alcohol

® Nois Noies mtotal

0% 10 20 30 40 50 60%

I

Borratxeres

Binge drinking

(Haver pres 4 o més begudes alcoholiques
en una sola ocasié)

Ni borratxeres ni binge drinking




Opinid sobre el consum d’alcohol

Totalment d’acord Totalment en desacord

Beure alcohol provoca relacions sexuals poc responsables

Beure alcohol provoca violéncia

Beure alcohol provoca un mal rendiment escolar

Beure alcohol provoca males relacions familiars

Totalment d’acord Totalment en desacord

Beure alcohol fa més simpatiques les persones

Les begudes alcoholiques fan les festes més divertides

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%



Valoracio del risc de I'alcohol segons el seu consum

Expressa el teu grau d’acord amb les seglients afirmacions:
1= Totalment en desacord
5=Totalment d’acord

Bebedor Borratxeres
No bebedor . . .
experimental Binge-drinking

Beure alcohol provoca relacions sexuals poc responsables
Beure alcohol provoca violéncia 3,9 3,6 3,5

Beure alcohol provoca un mal rendiment escolar 3,9 3,3 _

Beure alcohol provoca males relacions familiars 3,8 3,2 _

Bebedor Borratxeres
No bebedor ! . . -
experimental Binge-drinking

2,8 3,1

Les begudes alcoholiques fan les festes més divertides -

Beure alcohol fa més simpatiques les persones

Atencid! Existeix interaccié en la variable sexe en I'associacié entre percepcié del
consum i consum de risc d’alcohol.




90

80

70

60

50

40

30

20

10

Consum d’alcohol

Consum d'alcohol segons si els amics en consumeixen

Cap amic pren alcohol

B Consum habitual

Algun amic pren alcohol Tots o quasi tots prenen alcohol

Consum ocasional

p-valor<0,001

® No consumeix alcohol



Consum de risc d’alcohol

Consum de risc d'alcohol segons hora de tornar a casa

100,00%
90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00%
0,00%
Abans de les 12 Entreles 12 iles 2 Entreles2iles 4 Després de les 4
B Consum de risc No presenta consum de risc

p-valor<0,0001



Consum de marihuana o haixix

Facilitat a I’'hora d’aconseguir haixix

= No ho sap

® Molt facil

= Relativament facil

Dificil

Consum haixix/marihuana segons

= Practicament 11% comportament
impossible

W En els darrers 30 dies Algunavegadaalavida ™ Mai

90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00% —
0,00%

0 1-2 3-4 5+

& Més agressiu/va
Més calmat/da p-valor<0,001 g /



90,0%

80,0%

70,0%

60,0%

50,0%

40,0%

30,0%

20,0%

10,0%

0,0%

Consum de marihuana o haixix

Rendiment escolar segons consum de haixix

Molt bé

Forga bé Tinc algunes dificultats

B Consumeix haixix B No consumeix haixix

p-valor<0,001

Tinc dificultats per seguir
el curs



50,0%

45,0%

40,0%

35,0%

30,0%

25,0%

20,0%

15,0%

10,0%

5,0%

0,0%

Consum de haixix segons regio

Consum de haixix segons titularitat del centre i territori

Consum de haixix segons titularitat

H Noi

® Noia

Publica Privada/Concertada

Titularitat del centre
p-valor 0,0004

Consum de haixix segons mida del municipi

50,0%

45,0%

40,0%

35,0%

Interior

30,0%
H Noi 25,0%
= Noid00%
15,0%
10,0%

5,0%

0,0%
Metropolitana Litoral Menys 20.000 hab ~ De 20.000 a 50.000  Més de 50.000 hab

hab
p-valor<0,0001 p-valor<0,0001



Consum de substancies
m L'Ultima setmana mEn els darrers 30 dies

mEns els darrers 12 mesos #Alguna vegada a la vida

Al-lucinogens 30% 16% 21%

Haixix o marihuana 28% 19% 22%

Extasi o altres

. 27% 20% 28%
drogues de disseny ° 0 °
Speed o amfetamines 26% 16% 26%
Cocaina 25% 12% 26%
Tranquil-litzants/pasti 14% " 30

lles per a dormir...

Consum d’altres substancies addictives

Han consumit
alguna vegada

Base: Total (n=8078)

1,2%
32,7%
0,9%
1,2%

1,6%

7,1%

44

Consum de cannabis (sobre total poblacid):

« Ultima setmana:9,2 %
» Darrers 30 dies: 6,2 %
« Darrers 12 mesos: 7,1%
* Alguna vegada: 11,1%

Perillositat percebuda
m molt perillés moderadament perillds

mgens perillds No consta

81%
28% 13% 4
83%

78%

79%

Base: Total (n=8078)



Sexualitat



Inici i freqlencia de les relacions sexuals segons sexe

HA MANTINGUT RELACIONS SEXUALS AMB PENETRACIO

= Si ®No No consta
w .|I

p-valor 0,0115

Freqiiéncia de relacions sexuals

45,0

40,0

35,0

30,0

25,0

20,0

15,0

10,0 —
5,0 I
0,0

Noi Noia

B Diversos cops per setmana M De tant en tant ™ Rarament " Només n’he tingut una vegada



Joves que declaren haver mantingut relacions

35,0%
30,0%
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sexuals segons titularitat del seu centre
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p-valor<0,0001
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Alguna vegada has tingut relacions sexuals?

Joves que declaren haver mantingut relacions
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10,0%

5,0%

0,0%

sexuals segons lloc d’origen

Autocton Immigrant de 1a Immigrant de 2a
generacié generacié
Lloc d'origen

p-valor<0,0001



Alguna vegada has tingut relacions sexuals amb
penetracio?

Joves que han mantingut relacions sexuals, segons regid

30,0%

25,0%

20,0%

15,0%

10,0%

5,0%

0,0%
Interior Metropolitana Litoral
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p-valor<0,0001
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Ella o la seva parella ha fet servir la

pindola...

25,4%

Un cop Més d'un cop
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Han fet servir elles o la seva parella la
pindola del dia després

Sexualitat i metodes anticonceptius

Metodes anticonceptius
utilitzats

Pindola anticonceptiva - 20,7%
Marxa enrere - 20,4%

l Preservatiu femeni I 3,2%

Calcul de la data I 3,1%
Un altre meéetode I 1,4%
Dispositiu intrauteri | 0,7%

Diafragma | 0,3%

cap [l 157%

Base: Han mantingut relacions amb penetracié (1944 individus)

5 2% Han quedat embarassades o han
1470 deixat embarassada la seva parella



Us de métodes anticonceptius

Us de métodes anticonceptius no segurs, segons regio
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0,0%
Interior Metropolitana Litoral
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p-valor 0,0057

*Métodes anticonceptius no segurs: cap metode, marxa enrere i calcul de la data.
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Us de la pindola de I'endema,

segons regio

Interior
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p-valor de la interaccié 0,046

Litoral
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Us de la pindola de I'endem3,
segons origen

Autocton Immigrant de 1a|lmmigrant de 2a
generacié generacio

Lloc d'origen

p-valor de la interaccié 0,0002
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Opinio sobre metodes anticonceptius

Totalment d’acord Totalment en desacord

Si utilitzo el preservatiu evitaré el contagi del virus

0, (o)
de la sida i d’altres malalties de transmissio sexual. 16% 4%l

Si utilitzo el preservatiu evitaré un embaras no
desitjat.

26% 6% 29

S’hauria de fer servir sempre el preservatiu. 22% 13% 29

28% 21% 3%

Els meus millors amics/amigues pensen que s’ha
de fer servir sempre el preservatiu.

El preservatiu és el metode anticonceptiu més
segur.

39% 12% 4%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Si utilitzo el preservatiu sentiré menys plaer.
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Fins a quin punt et sents capac de...

Comprar preservatius

ilal!

Totalment  Bastant Bastant Totalment No consta
capag capag incapag incapag

Convencer la meva parella habitual de
fer servir el preservatiu

.

Totalment Bastant Bastant Totalment No consta
capag capag incapag incapag
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Portar sempre preservatius

ilial

Totalment  Bastant Bastant Totalment No consta
capag¢ capag incapag incapag

Rebutjar de mantenir una relacié sexual amb
penetracid sense preservatiu

fioe.

Totalment  Bastant Bastant  Totalment No consta
capag capag incapag incapag




Conclusions



Com se senten?
Principals conclusions del bloc

SALUT PERCEBUDA

En termes generals, els joves declaren una salut autopercebuda bona o molt
bona (87%).

S’identifiqguen desigualtats en salut basades en el génere: les noies mostren
uns percentatges més alts de mala salut que els seus companys.

Aquesta desigualtat s‘Tamplifica amb altres com el lloc d’origen o el territori.

ASSETIAMENT

S’han trobat desigualtats basades en el lloc d’origen dels joves pel que fa a
haver patit assetjament escolar o bullying.

Les noies declaren haver estat victimes de maltractament psicologic i
d’assetjament sexual en major proporcid que els seus companys.



Que fan per divertir-se?
Principals conclusions del bloc

Elevada presencia d’un oci de caire individual.

Els diferents patrons d’oci (cultural, actiu, pantalles i nocturn) s’associen amb
molts habits de salut.

La manca d’oci actiu en caps de setmana esta correlacionada més fortament en
sobrepes i obesitat en el cas de noies que no pas en nois.

S’observen diferencies estadisticament significatives entre la practica d’esport
dels nois i les noies.

La salut percebuda és millor en aquells/es joves que practiquen més esport.

Una major practica d’esport també s’associa a una millor adherencia a la dieta
mediterrania.



Com s’alimenten?
Principals conclusions del bloc

S'observa desigualtat de genere pel que fa a la percepcido del propi cos:
independentment del seu IMC (index Massa Corporal, objectiu), les noies
sempre declaren una pitjor opinidé sobre el seu IMC.

S’observen diferencies en I'lMC segons sexe, origen i mida de la poblacio.

S'observen diferencies pel que fa a l'adheréncia a la dieta en base al lloc
d’origen del jove i la regid on es troba el seu municipi.

Les noies presenten un major normopes, una menor percepcio del pes adequat
i una menor adherencia a la dieta mediterrania.



. Consum de substancies
Principals conclusions del bloc

* Elconsum derisciles creences relativitzadores de |a perillositat estan fortament associades.

* Entre els joves que han begut alguna beguda, un 65% s’ha emborratxat o ha fet binge-drinking;
i un 60,5% en consumeix habitualment.

e El 46% dels enquestats ha fumat alguna vegada, més noies que nois. El 22,17% fuma
actualment.

* Els percentatges son similars a altres enquestes, que mostren una tendéencia descendent pel
que fa al consum.

e Un 32,7% de la poblacié jove consumeix haixix. D’aquests, un 28% n’ha consumit durant la
darrera setmana.

* El consum de drogues nocturnes (cocaina, extasi i amfetamines) esta associat a: consum de risc
alcohol, estat animic negatiu, us de metodes anticonceptius no segurs, mala salut auto-
percebuda, i baix rendiment escolar.

 Lentorn d’amistats té més influéncia, pel que fa al consum d’alcohol i de tabac, en les noies.



Relacions sexuals
Principals conclusions del bloc

> INICI DE LES RELACIONS SEXUALS

e Al voltant d’'un 25% de la mostra ha mantingut relacions sexuals. Una mica més
en nois que en noies pero les noies declaren major freqgiiéncia en la practica.

> METODES ANTICONCEPTIUS | PINDOLA

» Alt coneixement dels metodes anticonceptius habituals i potencialitat del
preservatiu, pero hi ha difereéncies entre sexes pel que fa a 'empoderament en
I’Us del preservatiu.

* Elevat Us de la pindola en algunes subpoblacions, indicant una possible
assumpcio com a metode anticonceptiu normalitzat.



Que observem segons nivell socioeconomic?

Segons nivell socioeconomic podem observar...

» Diferéncies en sentit salutogénic, a major nivell socioeconomic:
* Millor salut auto-percebuda
* Unindex de massa corporal amb més tendencia al normopes
* Menys accidents (traumatismes, caigudes...)
 Millor estat animic,
 Més practica esportiva practica esport i activitat fisica
* Millor rendiment escolar
» En sentit contrari a salutogénic, a major NSE: més consum tabac
» No s’ha trobat associacid significativa segons nivell socioeconomic

entre el consum d’alcohol ni el de haixix.



Una mirada especifica: Interseccio sexe i origen

Noies immigrants de 1a generacid

» Pateixen més assetjament sexual.
» Practiquen menys activitat esportiva.
» Presenten un major Us de la pindola anticonceptiva.

Nois immigrants de 1a generacio

» Presenten una major prevalenca de sobrepés.

» Han mantingut relacions sexuals en major percentatge que la
resta.

Noies autoctones

> Menor Adheréncia Dieta Mediterrania.
> Més consum de tabac.



Mirant segons mida i area municipi

» Pitjor percepcid salut en municipis grans

» Han tingut relacions sexuals: menys en municipis de mida mig; i menys en
municipis interior

» Meés tabac en municipis petits

Regid (litoral, metropolita, interior)

» Pindola: noies en municipis interior elevats

» Haixix: menys en municipis metropolitans; decreixent segons mida
» Activitat fisica menor en metropolitans

» Baixa adheréncia dieta mediterrania (metropolitana, en noies)



Temes sobre els que sol:liciten informacio

Tematiques d’interes Percentatge

Alimentacio i imatge corporal 37,1%
Masturbacio, relacions sexuals i plaer sexual 30,4%
Metodes anticonceptius, embarassos no desitjats i ITS 25,0%
Masclisme i violéncia de génere 22,0%
Efectes del consum de tabac, alcohol, i/o drogues en salut 20,9%
Bullying 19,1%
Prevencié i tractament de les addiccions 15,5%

* Un 36,5% es considera prou informat



De les dades al municipi,
i del municipi a I'accio

» Els resultats descriptius generals no difereixen en excés de les dades obtingudes
en altres enquestes de salut.

» Segmentar les analisis pot contribuir a un diagnostic local de salut més precis i a
una millor prioritzacié de les intervencions en salut publica.

El retorn als municipis...

» El retorn dels resultats als municipis, a la comunitat i a I'alumnat és clau per a la
continuitat de la recerca, per a la prioritzacié de les intervencions, i per a
completar els plans locals de salut.

» A demanda s’ha facilitat un retorn adaptat al municipi en diverses modalitats:
presentacions obertes al public, discussié amb técnics municipals de salut i altres
ambits; presentacio a I'equip de govern, etc.
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