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per al conjunt de municipis de més de 
10.000 habitants de la demarcació de 
Barcelona 

2024 



 

Direcció i coordinació dels continguts 

Àrea de Comerç, Consum i Salut Pública de la Diputació de Barcelona 

 

 
Nota d’autoria: S’ha de destacar que, si bé les entitats proveïdores (Institut Nacional d’Estadística, Servei Català de la 
Salut, Servei Català de Trànsit, Subdirecció General de Promoció de la Salut i Vigilància en Salut Pública del Ministeri 
de Sanitat, Centre d'Estudis Epidemiològics sobre les Infeccions de Transmissió Sexual i Sida de Catalunya, Institut 
d’Estadística de Catalunya, Diputació de Barcelona -programa HERMES i Observatori Local d’Habitatge- i Servei de 
Vigilància i Control de l’Aire de la Generalitat de Catalunya) han facilitat les bases o registres de dades per a 
l’elaboració de l’informe, és responsabilitat dels autors la fiabilitat i exactitud de la informació proporcionada en aquesta 
publicació. 
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Què és 
l’informe de 
salut local?
   

L’informe d’indicadors de salut local (ISL) és una eina 

que recull un ampli conjunt d’indicadors i la seva 

tendència al llarg dels anys. Aquest recurs permet fer una 

aproximació de l’estat de salut de la població, identificar 

problemes i desigualtats, i facilitar la presa de decisions 

en polítiques municipals de salut. 

 

Quina 
informació 
hi trobareu? 

L’informe recull dades sobre: 

 Demografia 
 Salut sexual i reproductiva 
 Morbiditat  
 Mortalitat 
 Accidentalitat viària 
 Socioeconomia 
 Qualitat de l’aire 

 

Com s’ha 
elaborat? 

S’ha elaborat a partir de dades registrals proporcionades 

per l’Institut Nacional d’Estadística, l’Institut d’Estadística 

de Catalunya, la Subdirecció General de Promoció de la 

Salut i Vigilància en Salut Pública del Ministeri de Sanitat, 

el Centre d’Estudis Epidemiològics sobre les Infeccions 

de Transmissió Sexual i Sida de Catalunya, el CatSalut, el 

Servei Català de Trànsit, la Diputació de Barcelona 

(programa HERMES i Observatori Local d’Habitatge) i el 

Servei de Vigilància i Control de l’Aire de la Generalitat de 

Catalunya. 
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Immigracions 

El 45% de les persones que van 
anar a viure a municipis de més 
de 10.000 habitants el 2022 
eren de nacionalitat espanyola, 
mentre que el 55% restant eren 
de nacionalitat estrangera. 

Emigracions 

El 62% de les persones que al 
2022 van marxar d’algun dels 
municipis de més de 10.000 
habitants eren de nacionalitat 
espanyola, mentre que el 38% 
restant eren de nacionalitat 
estrangera. 

CREIXEMENT DE LA POBLACIÓ 

L’ 1 de gener de 2023, la població en el 
conjunt de municipis de més de 
10.000 habitants (Barcelona ciutat 
exclosa) era de 3.519.718 (51% dones i 

49% homes). Respecte a l’any anterior, 

la població va variar un 1,6%. Aquesta 

xifra implica que el 84,9% de la població 

de la demarcació resideix en municipis 

de més 10.000 habitants. 

L’any 2022, el saldo natural va ser de   
-3.826 persones, que és la diferència 

entre els 25.348 naixements i les 29.174 

defuncions. D’altra banda, el saldo 
migratori va ser de 51.462 persones, 

que és la diferència entre les 239.216 

persones que van venir i les 187.754 que 

en van marxar. 

 

 

 
 

 

 

20% 

2023 

3.519.718 

19% 
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POBLACIÓ NASCUDA A L’ESTRANGER 
La proporció de població nascuda a l’estranger ha seguit una tendència 
creixent els darrers anys. Actualment, en el conjunt de municipis de més de 

10.000 habitants de la 

demarcació resideixen 

710.551 persones 

d’origen estranger. El 

87% de la població 

estrangera està dins la 

franja d’edat de 15 a 64 

anys.  

 

 

 

 

 

ENVELLIMENT 
La població està envellint de manera progressiva. S’estima que l’any 2041 el 

26% dels habitants tindran més de 65 anys. Degut a la major esperança de 

vida de les dones, en el grup de població d’edat més avançada (85 anys i més) 

s’observa un fenomen de feminització: per cada home hi ha dues dones. 

Aquestes dades evidencien que cal fomentar accions i estils de vida que 

afavoreixin la bona salut en la vellesa, i que cal fer-ho amb perspectiva de 

gènere. 

  

ODS 3 - Repte 
 

Fomentar l’envelliment actiu per mantenir la gent sana en la vellesa 

Figura 1. Distribució per edat, sexe i origen de la població. Any 2023 
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SALUT SEXUAL I 
REPRODUCTIVA 
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NATALITAT 
L’any 2022 van néixer 54 nadons per 
cada mil dones en edat fèrtil (entre 15 i 

49 anys).  

L’edat mitjana de maternitat s’està 

endarrerint. Al bienni 2021-2022 va ser 

de 32,5 anys. L’any 2022, el 33,1% de 

les dones que van ser mares tenien de 

30 a 34 anys i el 28,3%, de 35 a 39 

anys. 

La manca d’estabilitat econòmica, les 

dificultats per accedir a un habitatge i els 

obstacles per conciliar la vida familiar i 

laboral influeixen de manera important 

en la decisió de tenir fills.  

Amb l’edat mitjana de maternitat en 

augment i amb menys naixements cada 

vegada, calen polítiques de salut pública 

encaminades a garantir que la decisió de 

tenir o no tenir fills no estigui 

condicionada pels determinants socials.  

 

INTERRUPCIONS 
VOLUNTÀRIES DE L’EMBARÀS 
(IVE) 
L’any 2022, el 26,3% dels embarassos 
va finalitzar amb una IVE.  

Les IVE són, generalment, resultat d’un 

embaràs no desitjat, i poden tenir 

conseqüències en la salut física i mental 

de la dona. 

2022 

25.348 

39% 

3 
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L’evolució dels indicadors de les IVE 

permet avaluar els resultats de les 

activitats desenvolupades en matèria de 

prevenció i planificació de la salut 

reproductiva, i definir noves accions 

orientades sobretot als grups més 

vulnerables.  

 

 

 

 

INFECCIONS DE TRANSMISSIÓ 
SEXUAL 
Les infeccions de transmissió sexual (ITS) són freqüents en el nostre entorn, i 

controlar-les és difícil perquè sovint són asimptomàtiques. Poden generar 

morbimortalitat per les complicacions que poden desencadenar si no es 

diagnostiquen precoçment i es tracten adequadament. 

La clamídia, la gonocòccia, la sífilis, el limfogranuloma veneri i el virus de la 

immunodeficiència humana (VIH) són ITS considerades malalties de declaració 

obligatòria individualitzada.  

En el conjunt de municipis l’any 2022 es van notificar 9.521 casos 
d’ITS de declaració obligatòria individualitzada, el que representa 

un augment del 45,8% respecte l’any anterior. Majoritàriament, se’n 

van diagnosticar de clamídia (5.326 casos; 59,5% en dones i 40,5% 

en homes) i de gonocòccia (3.424 casos; 28,8% en dones i 71,2% 

en homes). 

  

9.048 

 

El 2022, el 33% de les IVE van ser de repetició. 
 

2022 
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INGRESSOS HOSPITALARIS 
L’any 2023 es van registrar 338.638 ingressos hospitalaris (171.419 dones i 

167.184 homes) de residents en el conjunt de municipis de més de 10.000 

habitants de la demarcació. L’edat mitjana dels pacients ingressats va ser de 

60,6 anys en el cas de les dones i de 61,3 anys en el cas dels homes.  

 

 

 

Principals causes d’hospitalització en dones Nombre 
d’hospitalitzacions 

Percentatge 
d’hospitalitzacions 

 

 Malalties de l'aparell 
circulatori 20611 12,0% 

 
 

Embaràs, part i 
puerperi 19471 11,4% 

 
 

Malalties de l'aparell 
respiratori 19075 11,1% 

 Lesions, intoxicacions i 
altres conseqüències 
de causes externes 

18779 11,0% 

 
 

Malalties de l'aparell 
digestiu 17242 10,1% 

Principals causes d’hospitalització en homes Nombre 
d’hospitalitzacions 

Percentatge 
d’hospitalitzacions 

 

  
Malalties de l'aparell 

circulatori 
26223 15,7% 

 
 

Malalties de l'aparell 
respiratori 22825 13,7% 

 Malalties de l'aparell 
digestiu 19806 11,8% 

 Lesions, intoxicacions i 
altres conseqüències 
de causes externes 

17291 10,3% 

 
Neoplàsies 16284 9,7% 
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El 2023, 124.512 persones van ser ateses als 
centres de salut mental ambulatòria. 

 

SALUT MENTAL 
Els trastorns mentals impacten 

globalment en la qualitat de vida de la 

persona que els pateix, però també en el 

seu entorn familiar, laboral i social.  

L’any 2023, el 4,4% de les 

hospitalitzacions van ser degudes a un 

trastorn mental. La mitjana d’edat dels 

pacients ingressats va ser de 49,1 anys. Les dones (49,3%) van ingressar 

principalment per trastorn bipolar, mentre que els homes (50,7%) ho van fer 

per esquizofrènia. 

 

 

 

 

D’altra banda, l’any 2023 el 3,5% de la població del conjunt de municipis de 

més de 10.000 habitants de la demarcació va ser atesa en centres 

especialitzats de salut mental ambulatòria.  

Als centres de salut mental infantil i juvenil es van atendre 35.141 infants i 

adolescents. Les noies (38,5%), principalment, per reacció a l'estrès greu i 
trastorns d'adaptació, i els nois (61,5%) per 

trastorns generalitzats del 
desenvolupament. 

Als centres de salut mental d’adults es van 

atendre 89.371 persones. Les dones (59,2%), 
majoritàriament, per reacció a l'estrès greu i 
trastorns d'adaptació, i els homes (40,8%) 

per esquizofrènia. 

  

14.902 
2023 
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DEFUNCIONS 
L’any 2022 hi va haver 29.174 defuncions al conjunt de municipis de més de 

10.000 habitants de la demarcació (49,2% de dones i 50,8% d’homes), és a 

dir, 8,43 defuncions per cada 1.000 habitants. L’edat mitjana de mortalitat va 

ser de 79,8 anys. 

 

 

Nota: s’entén per causes externes de mortalitat accidents de trànsit, caigudes accidentals, ofegaments, 
enverinaments, suïcidis,... 

Principals causes de defunció en dones Nombre de 
defuncions 

Percentatge de 
defuncions 

 

  
Malalties del sistema 

circulatori 
3687 25,7% 

 
Tumors 3018 21,0% 

 Trastorns mentals i del 
comportament 1135 7,9% 

 Malalties del sistema 
respiratori 1084 7,6% 

 Malalties del sistema 
nerviós 1061 7,4% 

Principals causes de defunció en homes Nombre de 
defuncions 

Percentatge de 
defuncions 

 

 
Tumors 4498 30,4% 

 Malalties del sistema 
circulatori 3348 22,6% 

 Malalties del sistema 
respiratori 1467 9,9% 

 
COVID-19 1128 7,6% 

  Causes externes de 
mortalitat 764 5,2% 
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ACCIDENTS  
L’any 2023, en municipis de més de 10.000 

habitants (vies urbanes i interurbanes) es 

van registrar 8.889 accidents amb 20.745 
persones implicades. El nombre de 

víctimes més elevat es va donar en 

accidents per col·lisió de vehicles en 
marxa, en dia feiner i en vies de zona 

urbana.  

MORTS I FERITS GREUS 

En els darrers tres anys (2021-2023), 1.968 

persones han resultat mortes o ferides 

greus. 

Majoritàriament, les víctimes tenien de 45 a 
54 anys i el 50% viatjaven en vehicles de 2 
rodes. Destaca que 7 de cada 10 víctimes 

eren homes.  

La Unió Europea ha marcat assolir els 

objectius alineats amb la Visió Zero. El Pla 

de seguretat viària (PSV) 2024-2026 té com 

a fita assolir aquest repte i per arribar-hi es 

planteja una reducció del 50% de les 

víctimes mortals l’any 2030 en relació al 

2019, i zero víctimes mortals i ferides greus 

al 2050. 

PROVES D’ALCOHOLÈMIA 

El 2023 es van fer 38.771 proves 
d’alcoholèmia al conjunt de municipis.  

11.274 
731 

 
7,3% 

 

2023 

2023 

10.543 

 

8.889 
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SOCIOECONOMIA 
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DETERMINANTS SOCIALS DE 
LA SALUT 

 
Les diferències en els aspectes socials 

generen desigualtats en salut: com pitjor 

és la posició social, pitjor és l’estat de 

salut.    

RENDA DISPONIBLE 

Mesura els ingressos disponibles per 
destinar-los al consum o a l’estalvi. Al 

conjunt de municipis de més de 10.000 

habitants de la demarcació, l’any 2023 

va ser de 18.204€ per habitant. 

MERCAT DE TREBALL 

L’any 2023, el 10% de la població activa 

del conjunt de municipis estava en 

situació d’atur, i només el 64% va 
cobrar una prestació per desocupació. 

HABITATGE 

Segons la Comissió Europea, les llars no 

haurien de destinar més del 40% dels 

ingressos a pagar despeses de lloguer i 

subministraments bàsics: llum, aigua i 

gas. L’any 2023, a la demarcació l’índex 
d’esforç econòmic del lloguer es va 

situar en el 44%.  

18.204€ 

44%
 

10% 
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L’AIRE 
 

 

 

 

 

DADES DESTACADES DE LA QUALITAT DE L’AIRE 
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DADES DESTACADES DE QUALITAT DE L’AIRE 
La contaminació de l’aire és una de les principals causes de malalties 

cròniques i mortalitat prematura. El diòxid de nitrogen (NO2) i les partícules en 

suspensió de diàmetre inferior a 10 micres (PM10) son dos dels contaminants 

amb més efectes perjudicials sobre la salut de les persones. 

L’any 2023, es van recollir dades de 42 estacions de NO2 i 51 estacions de 
PM10 de les Zones de Qualitat de l’Aire (ZQA) associades al conjunt de 

municipis de més de 10.000 habitants de la demarcació. 

Del total de les estacions, un 31% van superar el límit de 25µg/m3 de NO2 del 

Pla QA 2027; i un 25% va superar el límit de 25µg/m3 de PM10 del Pla QA 

2027.  

 

 

 

 

 

 

 

 

Pla QA Horitzó 2027 - Objectiu 
 

Valor màxim de la mitjana anual de NO2 i PM10: 25 µg/m3 

Evolució temporal de la mitjana  
anual de NO2 (µg/m3) 

Evolució temporal de la mitjana anual 
agregada de PM10 (µg/m3) 

https://mediambient.gencat.cat/ca/05_ambits_dactuacio/atmosfera/qualitat_de_laire/avaluacio/xarxa_de_vigilancia_i_previsio_de_la_contaminacio_atmosferica_xvpca/zones_de_qualitat_de_laire_zqa/index.html
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