Estratificadores

TODAS LAS MUJERES

TORES.LOS NINOS

POR MUJERES, NINOS Y ADOLESCENTES
SALUDABLES Y EMPODERADOS

AMERICA LATINA Y EL CARIBE

Se trata de los determinantes sociales usados en los anélisis de desigualdades en salud para delimitar los

grupos a comparar.

& T B

Nivel . .
. e Lugar de residencia
Socioeconomico

Definicion

Consideraciones conceptuales

Ejemplos de categorias
(operacionalizacion)

Constructo biolégico basado en
caracteristicas que permiten la
reproducciéon sexual.

Definicion

Para el andlisis de desigualdades en salud, la variable
de sexo se limita a la informacion de autoidentificacion
reportada por los participantes en las encuestas de
salud o en los sistemas de recoleccidn rutinaria.

Consideraciones conceptuales

Masculino y femenino
e porcentaje de poblacion
masculina.
e porcentaje de poblacion
femenina.

Ejemplos de categorias
(operacionalizacion)

Se refiere a grupos humanos que
comparten una herencia cultural y
ancestral.

Definicion

Los grupos étnicos suelen autodefinirse con base en
caracteristicas culturales y fisicas compartidas, por
ejemplo, el idioma que hablan o el color de piel.

Consideraciones conceptuales

Poblacién indigena
e Porcentaje de poblacién con
auto adscripcion indigena.
e Porcentaje de poblacion que
habla una lengua indigena.
Poblacion afrodescendiente
e Porcentaje de poblacion que es
afrodescendiente.

Ejemplos de categorias
(operacionalizacion)

Indica el méximo nivel de educacion
obtenido por la poblacién.

Se reconoce el acceso a la educacién tiene un impacto
en las condiciones de salud de la poblacion ya que
facilita el contacto e interaccion con los servicios de
salud.

En caso de hacer comparaciones en el tiempo o entre
paises, se debe considerar que hay variaciones en los
efectos de la educacioén en la salud entre cohortes del
mismo lugar geografico y también entre paises.

Nivel educativo
e Porcentaje de poblacion que ha
completado la secundaria.
¢ Afos de escolaridad.




Nivel socioeconémico

Definicion

Consideraciones conceptuales

Ejemplos de categorias
(operacionalizacion)

Se refiere a factores sociales y
econdémicos que influencian qué
posicién tomaran los individuos en la
sociedad.

Definicion

El ingreso y la riqueza son los dos indicadores de nivel
socioeconémica que miden maés directamente las
circunstancias materiales.

Para la interpretacion de resultados en andlisis
transversales, se debe considerar que opera una doble
direccionalidad en la relacién entre ingreso/riqueza y salud:
tanto la riqueza puede ayudar a conseguir salud, como la
gente saludable tiene mayor oportunidad de conseguir
rigueza. Inversamente también los individuos enfermos
pueden sufrir empobrecimiento a causa de la enfermedad.

Consideraciones conceptuales

Ingreso

* Se usa frecuentemente el
ingreso del hogar con base en
las estimaciones de encuestas
de ingresos y gastos. Presenta
niveles altos de variabilidad en
el tiempo.

e Sereconoce que las
estimaciones de consumo
ofrecen mayor confiabilidad
en contextos donde un alto
porcentaje de la poblacién
labora en el sector informal.

Rigueza

e Se utiliza en lo general en
el andlisis de encuestas. Se
estima por lo general al nivel
del hogar. El andlisis incluye
los bienes que se poseen en el
hogar vy la calidad de la vivienda
en la que viven. Se analiza
usualmente en quintiles de
riqueza al nivel del hogar.

Lugar de residencia

Ejemplos de categorias
(operacionalizacion)

También denominada ubicacion
geogréfica, se refiere a la ubicacion
en &reas rurales o urbanas.

La evidencia sefala que los habitantes de poblaciones
dispersas 0 mas alejadas suelen tener caracteristicas
demograficas diferentes a las zonas rurales, con mayor
proporciéon de nifos y adultos mayores, asi como
indigenas, y menores niveles socioeconémicos en
promedio, comparado con las zonas urbanas.

Entre las barreras encontradas por las poblaciones
rurales estan: largas distancias a las instalaciones de
salud, eventos por clima adverso, y servicios de salud
que no estén alineados con las preferencias culturales.

Urbano / rural
e Se aplican criterios por
convencion de acuerdo con
el tipo de estudio, u objetivos
institucionales:
e NuUmero de habitantes.
¢ Densidad de poblacién.
¢ Redes de transporte publico.
e Disponibilidad de servicios
de saneamiento.

FUENTES DE DATOS:

Los datos para los estratificadores pueden obtenerse de fuentes diferentes, dependiendo si se quiere
hacer andlisis a nivel individual o ecoldgico (con datos agrupados). En el primer caso -nivel individual- lo
mas recomendable es usar datos de encuestas representativas al menos en estrato urbano y rural; en
el caso de andlisis con datos agrupados por unidad geografica se suelen usar datos administrativos de
los sistemas de recoleccion rutinaria, atendiendo a los eventos politicos, histéricos o econdémicos que
expliguen cambios significativos en la determinacion social de salud a través del tiempo.
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