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Introduccié

Les estadistiques de mortalitat sén una font
de dades comuna per a diversos ambits
socials. En I'ambit de la salut, sén utils tant
per a la planificaci6 i I'avaluacié de serveis
sanitaris com per a la generacié d’hipotesis
sobre la causa i la distribucié de malalties i
problemes de salut. Per aquest motiu el
Departament de Salut edita una publicacio
anual amb les dades de mortalitat analitza-
des des del punt de vista sanitari.’

A continuaci6 es presenten els resultats
més destacats de I'analisi de la mortalitat a
Catalunya de I'any 2006.

Podeu consultar la publicacié de les dades
amb les taules completes al lloc web del
Departament de Salut:

http://www.gencat.cat/salut/portal/cat/toc_
xifres.htm

Material i métodes

Les dades del Registre de mortalitat de
Catalunya (RMC) s’obtenen a partir de les
butlletes estadistiques de defuncié (BED)
corresponents a totes les defuncions de
persones de més de 24 hores d’edat esde-
vingudes a Catalunya durant I'any 2006 i de
les butlletes estadistiques de parts, naixe-
ments i avortaments (BEPNA) per als nas-
cuts vius, per als nascuts vius i que han
mort abans de 24 hores i per a les morts
fetals tardanes ocorregudes a Catalunya.
Per a I'analisi de mortalitat es consideren
les defuncions de les persones residents a
Catalunya.

La causa basica de defuncié ha estat codi-
ficada de forma manual segons els criteris i

les regles de la desena revisio de la
Classificacio Internacional de Malalties
(CIM-10).2 Les agrupacions de causes utilit-
zades per a I'analisi de les dades correspo-
nen als grans grups de la CIM-10 i a I'agru-
pacio de causes més detallada anomenada
lista D73 de 'RMC.?

Les dades de poblacié utilitzades com a
denominadors en els calculs provenen de
I'IDESCAT i corresponen a les estimacions
postcensals de la poblacié de Catalunya de
I’1 de juliol de 2006, que incorporen naixe-
ments, defuncions i migracions.* Per a I'es-
tandarditzacio de les taxes, s’han fet servir
com a poblacions estandard la global de
Catalunya de 1991° i la poblacié mundial.

Per al calcul de mortalitat perinatal s’han
tingut en compte criteris estadistics i es
consideren diferents observacions: la de
I’'BRMC (inclou tots els nascuts morts decla-
rats malgrat que la legalitat vigent a I'Estat
espanyol només obliga a declarar els nas-
cuts morts de 180 dies de gestacié o més),
la recomanada per 'OMS per a compara-
cions nacionals (inclou els nascuts morts
de pes, en néixer, igual o superior a 500 g i
en cas de no disposar del pes, I'edat de
gestacié igual o superior a 22 setmanes) i
la recomanada per 'OMS per a les compa-
racions internacionals (inclou els nascuts
morts de pes, en néixer, igual o superior a
1.000 g i, en cas de no disposar del pes, I'e-
dat de gestaci6 igual o superior a 28 set-
manes).

Per a l'analisi territorial s’utilitzen les
comarques i les regions sanitaries. Cal des-
tacar que I'any 2005 la distribucié territorial
en regions sanitaries va canviar respecte a
la de l'any anterior (Decret legislatiu
105/2005, de 31 de maig, de la Generalitat
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Taula 1
Nombre de defuncions i taxes de mortalitat
per 1.000 habitants, per sexe. Catalunya, 2006

Taxes Taxes estandarditzades Taxes estandarditzades
brutes (m)* (c)**

Dones 27.683 7,80
Homes 29.544 8,51
Total 57.227 8,15

* Taxes estandarditzades per poblacié mundial.
** Taxes estandarditzades per poblaci6é de Catalunya I'any 1991.

de Catalunya, publicat al DOGC 4397 de 2
de juny de 2005).

Resultats

A Catalunya durant I’'any 2006 hi va haver
58.554 defuncions. Per a l'analisi de la
mortalitat s’han considerat 57.227 defun-
cions de persones residents a Catalunya
amb el municipi de residéncia i I'any de
naixement informats (97,7% de totes les
defuncions). De les defuncions ocorregu-
des a Catalunya, 906 (1,5%) van ser de
persones residents a la resta de I'Estat
espanyol i 379 (0,6%) de persones resi-
dents fora de I'Estat. Pel que fa a la com-
pletesa de la informacid, en 42 casos no hi
consta la provincia de residéncia i en 5
casos, la data de naixement, encara que
cap d’aquests no consta com a resident a
Catalunya.

De les 57.227 morts de persones residents
a Catalunya, 29.544 eren homes (51,6%) i
27.683 dones (48,4%) (taula 1). Repre-
senten 3.879 defuncions menys que l'any
2005 i 1.007 defuncions menys que la mit-
jana del quinquenni 2001-2005.

2,76 4,61
5,16 8,45
3,83 6,26

Com en els anys anteriors, la distribucié per
grups d’edat i sexe mostra una freqiéncia
més alta en els homes de tots els grups d’e-
dat, excepte a partir dels 80 anys, en qué el
nombre de defuncions en dones és més
elevat (figura 1). En els homes el grup d’e-
dat en quée hi va haver més defuncions és el
de 80 a 84 anys mentre que en les dones
és el de 85 a 89 anys.

La taxa bruta de mortalitat va ser de 8,15
per 1.000 habitants (8,51 en els homes i
7,80 en les dones). Aquesta taxa és molt
similar a la dels darrers anys. Les taxes
especifiques de mortalitat per edat i sexe
per 1.000 habitants (taula 2) mostren la
mortalitat diferencial entre homes i dones, i
es manté una sobremortalitat masculina en
tots els grups d’edat.

En relaci6 amb la influencia de I'estructura
de la poblacié per edats en la mortalitat s’ob-
serva que, en estandarditzar les taxes per
aquesta variable, és a dir, en neutralitzar I'e-
fecte de I'envelliment, les diferéncies globals
en la mortalitat entre homes i dones s’ac-
centuen, ates que la poblacié femenina esta
més envellida que la masculina (taula 1).

Figura 1
Nombre de defuncions per grup d’edat i sexe. Catalunya, 2006
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Taula 2
Taxes especifiques de mortalitat per grup d’edat i sexe,
per 1.000 habitants. Catalunya, 2006

0-1 2,60 2,95 2,78
1-4 0,14 0,17 0,16
5-9 0,06 0,09 0,08
10-14 0,11 0,17 0,14
E=1€) 0,13 0,41 0,27
20-24 0,20 0,57 0,39
25-29 0,19 0,62 0,41
30-34 0,32 0,68 0,51
35-39 0,54 1,13 0,85
40-44 0,88 1,79 1,35
45-49 1,29 2,87 2,08
50-54 2,12 5,06 3,56
55589 2,80 7,42 5,05
60-64 3,95 10,89 7,30
65-69 6,26 16,87 11,29
70-74 11,54 26,55 18,28
75-79 23,24 44,22 32,00
80-84 47,55 78,00 59,05
85-89 99,14 135,64 110,58
90-94 193,04 244,39 206,69
> 94 341,70 412,23 358,08
Total 7,80 8,51 8,15
Figura 2

Mortalitat proporcional per causes de mort per sexe.
Catalunya, 2006

1. Malalties infeccioses E

2. Tumors
4. Malalties endocrines
5. Malalties mentals

6. Malalties del sistema nervios

9. Malalties del sistema circulatori

10. Malalties del sistema respiratori
11. Malalties del sistema digestiu

14. Malalties del sistema genitourinari
18. Simptomes i signes mal definits
20. Causes externes

Altres

B Homes

Obtenim taxes inferiors quan estandarditzem
per la poblaci6 mundial perqué la poblacié
mundial és una poblacié molt més jove.

Pel que fa a la mortalitat proporcional per
causes (figura 2), en els homes la primera
causa sobn els tumors (34,0%) seguits de
les malalties del sistema circulatori (26,9%).
En les dones, aquestes també son les dues
causes de mort més freqlients perd amb
I’ordre invers, primer les malalties del siste-
ma circulatori (34,0%) i després els tumors
(21,9%). Per a tots dos sexes, la tercera
causa son les malalties del sistema respira-
tori (11,2% en homes i 8,2% en dones), la
quarta i la cinquena causa amb percentat-

40
Percentatge

] Dones

ges molt similars son les causes externes
(com a conseqléncia dels accidents de
transit de vehicles de motor) i les malalties
del sistema digestiu en els homes; i, en les
dones, els trastorns mentals i del comporta-
ment (fonamentalment a causa de les
demencies) i les malalties del sistema ner-
viés (sobretot a causa de I’Alzheimer).

Tant pel que fa a les taxes especifiques per
edat com a les taxes estandarditzades, la
mortalitat per tumors malignes de pulmd,
per al conjunt dels dos sexes, va baixar
entre el 2000 i el 2003, perd ha anat aug-
mentant lleugerament des del 2004. Des de
I’any 1999 les malalties cardiovasculars han

e



Analisi de la mortalitat a
Catalunya, 2006

Taula 3
Primeres causes de defuncié per grup d’edat i sexe segons els 20 grans
grups de malalties de la CIM-10. Catalunya, 2006

Dones Homes

[o: NET-1 Taxa* Causes Taxa*
<1 Periode perinatal 114,8 Periode perinatal 150,0
Malformacions congénites 79,1 Malformacions congénites 64,3
Malalties definides 17,9 Malalties mal definides 33,3
1-4 Malformacions congenites 3,4 Causes externes 3,9
Malalties del sistema nervids 2,7 Malalties endocrines 2,6
Malalties definides 2,0 Malalties del sistema nervios 2,6
5-14 Tumors 2,6 Tumors 4,0
Malalties del sistema nerviés 1,9 Causes externes 2,7

Causes externes 1,9
15-24 Causes externes 7,4 Causes externes 34,8
Tumors 353 Tumors 6,8
Malalties del sistema nervios 1,9 Malalties del sistema respiratori 2,1
25-34 Causes externes 8,3 Causes externes 34,0
Tumors 7,0 Tumors 7,3
Malalties del sistema circulatori 3,0 Malalties del sistema respiratori 57
35-44 Tumors 32,9 Causes externes B515/
Causes externes 10,0 Tumors 34,5
Malalties del sistema circulatori 8,2 Malalties del sistema circulatori 23,5
45-54 Tumors 100,6 Tumors 176,3
Malalties del sistema circulatori 21,5 Malalties del sistema circulatori 77,3
Malalties del sistema digestiu 10,3 Malalties del sistema digestiu 33,4
55-64 Tumors 198,3 Tumors 480,9
Malalties del sistema circulatori 50,9 Malalties del sistema circulatori 185,2
Malalties del sistema digestiu 20,0 Malalties del sistema digestiu 55,8
65-74 Tumors 380,1 Tumors 1.003,0
Malalties del sistema circulatori 215,6 Malalties del sistema circulatori 529,5
Malalties del sistema digestiu 58,5 Malalties del sistema respiratori 203,6
75-84 Malalties del sistema circulatori 1.174,0 Tumors 1.846,6
Tumors 785,2 Malalties del sistema circulatori 1.698,5
Malalties del sistema respiratori 272,0 Malalties del sistema respiratori 730,7
>84 Malalties del sistema circulatori 5.654,9 Malalties del sistema circulatori 5.961,4
Transtorns mentals 1.462,1 Tumors 3.143,2
Tumors 1.420,4 Malalties del sistema respiratori 2.919,8
TOTAL Malalties del sistema circulatori 265,2 Tumors 289,3
Tumors 171,2 Malalties del sistema circulatori 229,2
Malalties del sistema respiratori 64,2 Malalties del sistema respiratori 95,2

* Taxes per 100.000 habitants.

anat baixant per a tots dos sexes. Aquesta
disminucié es produeix en tots els grups
D73 de cardiovasculars excepte en el grup
de les malalties hipertensives en dones.
Destaca la disminucioé de la mortalitat per
cardiopatia isquémica en els dos sexes des
de Pany 1999, que s’accentua a partir del
2003. Entre els grups D73 destaca també a
partir del 2003 la disminucié de les demen-
cies, sobretot en les dones.

Per edats (taula 3), en els menors d’un any,
les afeccions perinatals i les malformacions
congénites son les primeres causes de
mort per a ambdds sexes. Les causes
externes soén la primera causa de mort en el
sexe masculi, en les edats d’1 a 44 anys,
excepte en el grup de 5 a 14 anys en que
ho son els tumors i les causes externes
ocupen el segon lloc. Els tumors apareixen
com a segona causa de mort en els homes

entre 15 i 44 anys i, com a primera, entre
45 i 84 anys. Entre les dones, les causes
externes sén la primera causa de mort
entre 15 i 34 anys d’edat i els tumors ho
son tant en el grup de 5 a 14 anys com en
el de 35 a 74 anys.

Els tumors que causen més defuncions
entre els homes sbn els tumors de traquea,
bronquis i pulmd, seguits dels de budell
gros i els de prostata; en les dones, els de
mama, seguits dels de budell gros. Cal des-
tacar que entre les dones el tumor de tra-
quea, bronquis i pulmé es troba en tercer
lloc, si considerem totes les edats conjunta-
ment, perd entre els 35 i 64 anys és el que
ha causat més morts després del de mama.

A partir dels 75 anys, en les dones, i de 85,
en els homes, les malalties que causen una
mortalitat més elevada sén les cardiovas-

A
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Esperanca de vida per edat i sexe. Catalunya, 2006

En néixer 84,52 78,17 81,39
1 83,74 77,40 80,61
5 79,79 73,45 76,66
10 74,82 68,48 71,69
15 69,86 63,54 66,74
20 64,90 58,66 61,83
25 59,96 53,82 56,94
30 55,01 48,98 52,05
35 50,10 44,14 47,18
40 45,23 39,38 42,37
45 40,42 34,71 37,64
50 35,66 30,17 33,00
55] 31,01 25,87 28,55
60 26,41 21,75 24,21
65 21,89 17,83 20,02
70 17,50 14,17 16,03
75 13,38 10,82 12,31
80 9,70 7,88 9,00
85 6,63 5,48 6,24
90 4,36 3,63 4,15
95 2,93 2,43 2,79
Figura 3

Probabilitat de morir per sexe i grup d’edat. Catalunya, 2006
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Evolucio de les taxes estandarditzades* de mortalitat
(per 100.000 h). Catalunya, 1983-2006
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Mortalitat infantil. Catalunya, 2006

_ Nombre de defuncions Taxes per 1.000 nascuts vius

Mortalitat infantil 226 2,75
Mortalitat perinatal (RMC)* 398 4,832
Mortalitat perinatal (OMS-N)** 365 4,43%
Mortalitat perinatal (OMS-1)*** 307 3,73%
Mortalitat neonatal 136 1,66
Mortalitat neonatal precoc 79 0,96
Mortalitat neonatal tardana 57 0,69
Mortalitat postneonatal 90 1,10

@ Taxes per 1.000 nascuts vius i morts.
* RMC: Registre de Mortalitat de Catalunya: tots els declarats.

** OMS-N: Criteris de 'OMS per a comparacions nacionals.
*** OMS-I: Criteris de I'OMS per a comparacions internacionals.

Taula 6
index de mortalitat estandard (IME) per sexe i comarca. Catalunya, 2006

Dones Homes Total
Comarques
< IME IC 95% IME IC 95% IME IC 95%

Alt Camp 105,86 (90,3-121,4) 94,04 (80,8-107,3) 101,11 (90,8-111,4)
Alt Emporda 101,61 (92,4-110,8) 97,03 (88,9-105,2) 100,71 (94,5-106,9)
Alt Penedés 93,82 (83,8-103,8) 97,76 (88,2-107,3) 96,84  (89,9-103,8)
Alt Urgell 122,99  (101,5-144,5) 103,19 (85,1-121,3) 114,80  (100,6-129,0)
Alta Ribagorga 97,07 (50,9-143,2) 99,15 (57,7-140,6) 101,08 (69,4-132,8)
Anoia 97,11 (87,6-106,6) 90,31 (81,5-99,1) 94,18  (87,7-100,7)
Bages 104,07 (96,9-111,2) 9,53 (92,7-106,3) 101,92  (97,0-106,9)
Baix Camp 11328  (104,6-122,0) 106,79 (99,0-114,6) 110,70 (104,9-116,5)
Baix Ebre 100,98 (90,1-111,8) 99,67 (89,9-109,4) 101,87  (94,5-109,2)
Baix Emporda 90,00 (81,4-98,6) 96,54 (88,2-104,9) 94,56  (88,5-100,6)
Baix Llobregat 100,42 (96,3-104,5) 99,53 (95,7-103,4) 100,16  (97,3-108,0)
Baix Penedés 11469  (101,5-127,9) 115,64  (103,8-127,5) 116,99  (108,0-125,9)
Barcelonés 96,15 (94,3-98,0) 102,09  (100,1-104,1) 97,84  (96,5-99,2)

Bergueda 107,25 (93,6-120,9) 100,92 (88,3-113,6) 105,01  (95,6-114,4)
Cerdanya 98,77 (74,2-123,3) 69,46 (51,3-87,6) 84,40  (69,2-99,6)

Conca de Barbera 102,43 (83,5-121,4) 86,62 (70,5-102,7) 9567  (83,1-108,2)
Garraf 105,31 (95,5-115,1) 104,51 (95,2-113,8) 104,82 (98,1-111,6)
Garrigues 95,17 (77,4-113,0) 93,89 (78,0-109,7) 97,02 (84,9-109,2)
Garrotxa 100,99 (88,8-113,2) 101,99 (90,4-113,5) 102,61 (94,1-111,1)
Gironés 102,84 (94,5-111,2) 105,00 (97,0-113,0) 104,26 (98,5-110,1)
Maresme 102,87 (97,6-108,1) 99,06 (94,1-104,1) 100,92  (97,3-104,5)
Montsia 104,78 (92,5-117,0) 96,89 (86,4-107,4) 102,50  (94,4-110,6)
Noguera 95,85 (82,0-109,7) 87,57 (75,9-99,2) 9364  (84,5-102,8)
Osona 103,49 (95,2-111,8) 98,00 (90,3-105,7) 101,03 (95,4-106,7)
Pallars Jussa 78,79 (60,8-96,7) 73,88 (57,6-90,2) 7812  (65,7-90,5)

Pallars Sobira 80,21 (49,4-111,0) 85,11 (58,0-112,2) 86,12  (65,0-107,2)
Pla d'Urgell 102,35 (86,7-118,0) 87,93 (74,6-101,2 96,34  (86,0-106,7)
Pla de Estany 90,09 (72,6-107,6) 100,36 (82,8-117,9) 96,46  (83,9-109,0)
Priorat 110,03 (83,7-136,4) 80,78 (60,0-101,6) 96,66  (79,7-113,6)
Ribera d’Ebre 94,99 (78,0-112,0) 86,46 (72,0-100,9 92,68  (81,4-104,0)
Ripolles 101,77 (85,4-118,2) 115,76 (99,2-132,3) 110,30  (98,5-122,1)
Segarra 92,03 (72,9-111,2) 75,75 (60,0-91,5) 84,97  (72,5-97,5)

Segria 116,86  (109,0-124,7) 112,05  (104,9-119,2) 115,05 (109,7-120,4)
Selva 98,08 (89,2-107,0) 95,44 (87,4-103,4) 97,86  (91,8-103,9)
Solsonés 98,36 (72,1-124,6) 93,08 (70,5-115,7) 97,63  (80,1-115,2)
Tarragonés 109,78 (101,7-117,7) 97,82 (91,0-104,7) 103,96  (98,7-109,2)
Terra Alta 89,20 (68,3-110,1) 85,20 (67,1-103,3 89,72  (75,6-103,8)
Urgell 93,14 (78,6-107,7) 101,91 (87,6-116,2) 99,25  (88,9-109,6)
Val d’Aran 81,89 (49,1-114,7) 78,49 (48,9-108,1) 81,86  (59,4-104,3)
Vallés Occidental 98,65 (94,9-102,4) 98,17 (94,6-101,8) 9829  (95,7-100,9)
Vallés Oriental 108,00  (101,8-114,2) 98,75 (93,3-104,2) 103,75  (99,6-107,9)
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Catalunya, 2006 Figura 5

Distribuci6 dels indexs de mortalitat estandard (IME) per comarca.
Catalunya, 2006

Total

Homes

Dones

IME
D Mortalitat inferior
. Diferéncia no significativa
. Mortalitat superior

e




Analisi de la mortalitat a

Catalunya, 2006

culars; en els homes les malalties isquemi-
ques del cor, en primer lloc, i les malalties
cerebrovasculars, en segon lloc; en les
dones les més comunes son les cerebro-
vasculars, seguides de les malalties isque-
miques del cor amb un percentatge sobre el
total de causes molt similar entre les dues
malalties. La insuficiencia cardiaca apareix
en tercer lloc entre les cardiovasculars, en
les dones, i en quart lloc, en els homes. En
els homes d’aquesta edat el tercer grup de
causes son la resta de malalties del cor, és
a dir, les que no son incloses en els altres
grups de cardiovasculars.

L'esperanca de vida (EV) en néixer I'any
2006 (taula 4) va ser de 78,2 anys, en els
homes, de 84,5 en les dones, i de 81,4
anys, per a tots dos sexes. Aquests valors
son lleugerament superiors als de l'any
2005, tant per al conjunt de la poblacié com
per a cada un dels sexes. L'any 2005 I'EV
va baixar i enguany recupera la tendéncia
creixent dels darrers anys i és superior a la
del 2004 per a tots dos sexes. Toti que I'EV
disminueix progressivament amb I'edat, les
diferéncies per sexe es mantenen en tots
els grups d’edat. Com es pot observar a la
figura 3, la probabilitat de morir és més ele-
vada en el sexe masculi en totes les edats.
Pel que fa a la mortalitat infantil destaca el
baix nombre de defuncions observat els
darrers anys, tot i que la natalitat ha anat
augmentant al voltant d’un 3,1% entre el
2005 i 2006. L’'any 2006 a Catalunya hi va
haver 82.377 naixements (82.058 nascuts
vius i 319 nascuts morts) de mares resi-

dents. EI nombre de defuncions va ser de
226 i la taxa corresponent de 2,75 per
1.000 nascuts vius. També cal tenir present
que en utilitzar el criteri més conservador
d’incloure totes les morts perinatals decla-
rades a ’'RMC (sense excloure cap cas per
rad de pes en néixer ni edat de gestacio), la
mortalitat perinatal es manté una mica més
elevada que en utilitzar els criteris de 'OMS
(taula 5).

L’evoluci6 temporal i la distribuci6 territorial
de la mortalitat no presenten grans diferen-
cies. Tal com mostra I'evoluci6 de les taxes
estandarditzades (figura 4) la mortalitat
segueix una tendéncia descendent bastant
estable els darrers anys.

La major part de les comarques tenen una
mortalitat similar a la global de Catalunya
(taula 6), tal com posen de manifest els
indexs de mortalitat estandard (IME).
Considerant conjuntament ambdos sexes,
les comarques que presenten una mortali-
tat inferior a la del conjunt de Catalunya
son: el Barcelones, la Cerdanya, El Pallars
Jussa i la Segarra. Les comarques amb
una mortalitat superior son: I'Alt Urgell, el
Baix Camp, el Baix Penedés i el Segria.
Entre els homes, les comarques del Baix
Penedés, el Barcelonés i el Segria mostren
una mortalitat superior, mentre que ’Anoia,
la Cerdanya, la Noguera, el Pallars Jussa i
la Segarra mostren una mortalitat inferior a
la del conjunt de Catalunya. Les dones, a
les comarques del Baix Emporda, el
Barcelonés i el Pallars Jussa, tenen una

Taula 7
Nombre de defuncions, taxa de mortalitat i index de mortalitat
estandard (IME) per regio6 sanitaria i sexe. Catalunya, 2006

Dones
RS Alt Pirineu i Aran 329
RS Barcelona Ciutat 18.458
RS Camp de Tarragona 1.981
RS Catalunya Central 2.112
RS Girona 2.442
RS Lleida 1.555
RS Terres de I'Ebre 806

Homes
RS Alt Pirineu i Aran 347
RS Barcelona Ciutat 19.262
RS Camp de Tarragona 2.192
RS Catalunya Central 2.173
RS Girona 2.876
RS Lleida 1.734
RS Terres de I'Ebre 960

Total
RS Alt Pirineu i Aran 676
RS Barcelona Ciutat 37.720
RS Camp de Tarragona 4173
RS Catalunya Central 4.285
RS Girona 5.318
RS Lleida 3.289
RS Terres de I'Ebre 1.766

972,22 96,8 (86,4-107,3)
758,80 98,5 (97,1-99,9)
741,96 109,7 (104,9-114,6)
884,61 102,7 (98,3-107,1)
749,27 98,5 (94,6-102,4)
953,15 106,6 (101,3-111,9)
939,95 100,0 (93,1-106,9)
959,01 84,8 (75,9-93,7)
824,07 100,7 (99,3-102,1)
806,42 100,9 (96,7-105,1)
907,03 97,4 (93,3-101,5)
867,23 100,1 (96,4-103,7)

1.040,71 100,7 (96,0-105,5)

1.067,18 95,4 (89,4-101,4)
965,40 92,6 (85,6-99,5)
790,79 99,0 (98,0-100,0)
774,48 106,1 (102,8-109,3)
895,84 100,4 (97,4-103,4)
808,76 100,4 (97,7-103,1)
997,39 104,9 (101,3-108,5)

1.005,09 99,5 (94,9-104,1)
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* Informe elaborat pel Servei
d’Informacié i Estudis de la
Direcci6 General de Recursos
Sanitaris del Departament de
Salut.

mortalitat inferior, i a I'Alt Urgell, el Baix
Camp, el Baix Penedes, el Segria, el
Tarragones i el Valles Oriental la tenen
superior (figura 5).

Respecte a les regions sanitaries (RS), per

al conjunt de la poblacio, 'RS Camp de
Tarragona i I'RS Lleida mostren una morta-
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