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ARTiCULO

Consumo de tabaco y produc-
tos relacionados, durante el
confinamiento por COVID-19,
en personas de la Regién de
Murcia.

NOTICIAS BREVES

Estadisticas Bésicas de
Mortalidad en la Region de
Murcia en 2019.

Semanas epidemiolégicas
EDO:

Durante el confinamiento establecido en Espafa, al amparo del Real
Semanas 9 a 16 de 2021.

Decreto 463/2020, del 14 de marzo, por el que se declaré el estado de
alarma para la gestioén de la crisis sanitaria ocasionada por la COVID-19,
la poblacion parece haber modificado sus estilos de vida. Uno de los
comportamientos que pueden haber estado influidos por la pandemia
de COVID-19 es el consumo de tabaco en sus distintas formas (conven-
cional, de liar, para pipas de agua, o por calentamiento), el consumo
de otros productos relacionados como los cigarrillos electrénicos y el
consumo de “porros” que incluyen tabaco mezclado con cannabis. Du-
rante el inicio de la pandemia surgieron diferentes noticias que rela-
cionaban el tabaco con la infecciéon por SARS-CoV-2, el progreso de la
COVID-19 o incluso el potencial efecto protector de la nicotina, lo cual
puede haber influido en las percepciones de riesgo en la poblacion.

Para analizar esta circunstancia, el Ministerio de Sanidad, en colabora-
cion con el Comité Nacional para la Prevencion del Tabaquismo, el Go-
bierno de La Rioja y la Comunidad de la Regién de Murcia, pusieron en
marcha el estudio “Tabaco, otras formas de consumo y confinamiento”
para determinar cémo afecté el confinamiento al consumo de tabaco
y otros productos relacionados. Los resultados preliminares del estudio
a nivel nacional fueron presentados el Dia Mundial sin Tabaco por el
Ministerio de Sanidad y posteriormente han sido publicados en la Re-
vista Espafiola de Salud Publica®. Posteriormente se analizaron todas
las encuestas online obtenidas en el estudio y se publicé un informe
completo por parte del Ministerio de Sanidad?2.

El objetivo del presente articulo es analizar la situaciéon del consumo
de tabaco y productos relacionados, la exposicion al humo ambiental
de tabaco en los hogares y la percepcién sobre los riesgos de su con-
sumo frente a la COVID-19, durante el confinamiento, en personas de
la Region de Murcia.
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Sexo 1173 (100%) 446 (38%) 722 (61,6%) 5 (0,4%)
Edad Media (+ Desviacion estandar) 42,5+11,78 43,9+12,34 41,7£11,32 42,0+18,12
Grupos de edad
16-34 afios| 303 (25,8%) 93 (20,9%) 209 (28,9%) 1 (20%)
35a64 afios| 837 (71,4%) 334 (74,9%) 500 (69,3%) 3 (60%)
65 0 méas afios 33 (2,8%) 19 (4,3%) 13 (1,8%) 1 (20%)
Situacion laboral
Trabajando* | 724 (62,5%) 305 (69,3%) 416 (58,3%) 3 (60%)
Enparo| 248 (21,4%) 2 (14,1%) 186 (26,1%) 0 (0%)
Labores hogar 43 (3,7%) 0 (0%) 43 (6%) 0 (0%)
Pensionista 71 (6,1%) 47 (10,7%) 23 (3,2%) 1 (20%)
Estudiante 73 (6,3%) 6 (5,9%) 46 (6,4%) 1 (20%)
Situacion laboral en trabajadores/as*
Teletrabajo| 276 (39,7%) 130 (44,4%) 146 (36,6%) -
Trabajo fuera| 326 (46,9%) 130 (44,4%) 193 (48,4%) 3 (60%)
De baja 37 (5,3%) 13 (4,4%) 24 (6,0%) -
Permiso 0 vacaciones 7 (1%) 5 (1,7%) 2 (0,5%) -
ERE 1 (0,1%) 0 (0,0%) 1 (0,3%) -
ERTE 6 (12,4%) 32 (10,9%) 4 (13,5%) -
Nivel de estudios
Sin estudios 3 (0,4%) 1 (0,3%) 2 (0,4%) 0 (0%)
Primaria 42 (5,1%) 17 (5,5%) 25 (4,8%) 0 (0%)
Secundaria| 120 (14,5%) 34 (11%) 84 (16,2%) 2 (50%)
Bachillerato| 214 (25,8%) 100 (32,5%) 113 (21,8%) 1 (25%)
Estudios Universitarios | 451 (54,3%) 156 (50,6%) 294 (56,8%) 1 (25%)
Estatus de convivencia
Vive enpareja; 213 (25,6%) 81 (26,2%) 132 (25,4%) 0 (0%)
Vive con la familia| 536 (64,3%) 187 (60,5%) 347 (66,7%) 2 (50%)
Vive solo/a 76 (9,1%) 37 (12%) 37 (711%) 2 (50%)
Vive con compafieros/as 8 (1%) 4 (1,3%) 4 (0,8%) 0 (0%)
Estado de salud percibido
Muy bueno| 220 (24,3%) 97 (28,9%) 123 (21,8%) 0 (0%)
Bueno| 500 (55.2%) 184 (54,8%) 313 (55,4%) 3 (75%)
Regular| 163 (18%) 6 (13,7%) 117 (20,7%) 0 (0%)
Malo 17 (1,9%) 5 (1,5%) 1 (1,9%) 1 (25%)
Muy malo 5 (0,6%) 4 (1,2%) 1 (0,2%) 0 (0%)
Enfermedad crénica
Sii 258 (28,5%) 105 (31,3%) 151 (26,7%) 2 (50%)
No 647 (71,5%) 231 (68,8%) 414 (73,3%) 2 (50%)
Infeccion por coronavirus
Prueba positiva 3 (0,3%) 1 (0,3%) 2 (0,4%) 0 (0%)
Sospecha 88 (9,7%) 36 (10,7%) 51 (9%) 1 (25%)
No 814 (89,9%) 299  (89%) 512 (90,6%) 3 (75%)
Consumo de tabaco antes del confinamiento
Diario| 512 (44,3%) 170 (38,6%) 342 (47,8%) 2 (40%)
Consumo no diario 87 (7,5%) 27 (6,1%) 60 (8,4%) 0 (0%)
Ex consumidor/a| 255 (22,1%) 134 (18,7%) 134 (18,7%) 1 (20%)
No consumidor/a| 302 (26,1%) 122 (27,7%) 180 (25,1%) 2 (40%)

Fuente: Servicio Promociéon y Educacion para la Salud. Direccion General Salud Publica y Adicciones. Consejeria de
Salud. Region de Murcia.



Se trata de un estudio transversal, observacio-
nal, llevado a cabo mediante encuesta online
anonima de 18 preguntas elaborada ad doc en
la plataforma LimeSurvey. Se invit6é a participar
a la poblacién de manera voluntaria, siendo por
tanto una muestra de conveniencia y recopilada
mediante el sistema de “bola de nieve”. El estu-
dio fue difundido entre el 4 y el 22 de mayo de
2020 por diferentes redes sociales, paginas web y
blog de las instituciones impulsoras.

La encuesta recopilaba informacién sobre el consu-
mo de diferentes tipos de productos del tabacoy de
productos relacionados, como cigarrillos electréni-
cos, antes y durante el confinamiento. Ademas, re-
cogia informacién relacionada con la adiccién a la
nicotina a través del test de Fagerstrom abreviado
e informacién sobre los intentos de abandono del
tabaco. Asi mismo, se consultaba respecto a la ex-
posicion al Humo Ambiental de Tabaco (HAT) antes
y durante el confinamiento. Finalmente se recogian
opiniones sobre la posible relacién entre padecer
la infeccion por COVID-19 y el consumo de estos
productos. En la encuesta se incorporaron variables
para conocer las caracteristicas sociodemograficas
de la poblacion participante (edad, sexo, nivel de
estudios, situacion de convivencia, situacion labo-
ral), y preguntas basadas en el cuestionario sobre
salud SF-36, para obtener la percepcion del nivel de
salud de los participantes.

En total han participado en el estudio a nivel na-
cional 24.386 personas, pero en el presente arti-
culo se exponen Unicamente los principales resul-
tados obtenidos de las personas participantes de
la Region de Murcia.

Se han realizado analisis exploratorios y descrip-
tivos con SPSS V25. En los andlisis bivariados se ha
utilizado la chi-cuadrado en variables cualitativas
y la t student o ANOVA en cuantitativas. Los re-
sultados estadisticamente significativos se mues-
tran con valor p<0,05.

Han participado en el estudio respondiendo la en-
cuesta online 1173 personas de la Region de Mur-
cia. El perfil de las personas que han participado
(Tabla 1) es principalmente femenino (61,6%), de

edad adulta entre 35 y 64 anos (71,4%), fumado-
ra (51,8%), con estudios superiores (54,3%) y que
vive en familia (64,3%). Un 79,5% de las personas
encuestadas declararon tener un estado de salud
percibido “bueno” o “muy bueno”.

Las personas fumadoras que han participado de
la Region de Murcia, han mantenido mayorita-
riamente su consumo (66,7%) en este periodo,
identificAandose una reduccion del consumo de
tabaco durante el confinamiento en un 6,9% de
las personas fumadoras encuestadas y la cesacion
del consumo en un 8,5% de las personas partici-
pantes (Tabla 2).

Respecto al tipo de producto consumido, el 69,4%
de las personas fumadoras refirié consumir ciga-
rrillos, un 28,4% tabaco de liar, un 5,6% cigarrillos
electrénicos y un 4,7% porros (Figura 1). Se ha ob-
servado un incremento en la cantidad de cigarri-
llos y porros consumidos durante el confinamien-
to (p<0,05), en las personas que han mantenido el
consumo, asi como de tabaco para liar en el caso
de las mujeres (Tabla 3). También se ha identifi-
cado un incremento del nivel de dependencia a
la nicotina, mediante el test de Fagerstrom abre-
viado, pasando el porcentaje de personas con de-
pendencia alta de 2,7% antes del confinamiento a
8,1% durante el confinamiento (p<0,001).

Un 12,1% de las personas fumadoras que han
contestado indicaron que estaban dejando de
fumar durante el periodo en estudio y un 20,1%
intenté dejarlo presentando una recaida en este
periodo. Un 19,8% refirié intenciéon de abandono
en el préximo mes. De estas personas, un 81,1%
intenté dejar de fumar sin ayuda, un 6,8% refi-
ri6 haber recibido ayuda del equipo de atencién
primaria, y un 17,6% haber usado tratamiento
farmacolégico. Un 48,4% reflejoé que la principal
dificultad para el abandono habia sido el estrés
por el confinamiento.

Respecto a los riesgos del tabaco en relacion a
la COVID-19, son reconocidos por un 81,9% de
las personas que respondieron la encuesta, redu-
ciéndose a un 63,9% en el caso de los cigarrillos
electronicos. Destacar que un 18% opiné que no
hay riesgo o que es menor el riesgo de infeccién
en el caso del consumo de tabaco, ascendiendo
a un 36,2% respecto al uso de los cigarrillos elec-
trénicos (Figura 2).
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En relacién a la exposicion al humo de tabaco,
reflejar que un 66,4% de las personas no fu-
madoras que estaban expuestas al humo antes
del confinamiento han indicado que durante el
confinamiento no han estado expuestas a este
humo. Por otra parte, un 45,8% de personas fu-
madoras han informado que han fumado en casa
durante el confinamiento, frente al 41,4% que lo
hacia antes del confinamiento. De ellas, un 12%
reflejaron que fumaban delante de menores de
14 anos durante el confinamiento, mientras que
antes lo hacia el 15,8%.

Discusion

En la muestra del estudio esta supra representa-
da la poblaciéon fumadora, especialmente en el
caso de las mujeres, si comparamos los porcenta-
jes de consumo de tabaco antes del confinamien-
to respecto a los datos de la Encuesta Europea de
Salud en Espafia® o de EDADES”.

Los resultados, que pueden consultarse mas am-
pliamente en el Informe de Resultados (www.
murciasalud.es/tabaco-confinamiento-rm), mues-
tran que durante el confinamiento se ha reduci-
do el consumo de tabaco y la exposicién al humo
ambiental de tabaco en las personas de la Region
de Murcia que han participado en el estudio, al
igual que en los datos identificados a nivel na-
cional y en la Rioja'? y estdan ademas en conso-
nancia con un reciente estudio presentado por
el Plan Nacional Sobre Drogas® y con los datos
obtenidos en la Encuesta Europea de Salud en
Espafa de 20203.

Se identifica que la percepcién de riesgo hacia los
cigarrillos electrénicos es menor que al tabaco,

siendo necesario ampliar la informacién respecto
a los perjuicios del consumo de ambos, a tenor de
los datos existentes sobre el riesgo de infeccidon
del SARS-CoV-2 a través de aerosoles, mas alla de
los 2 metros de distancia de seguridad®.

Las personas no fumadoras participantes refieren
haber estado menos expuestas al humo de taba-
co en su hogar durante el confinamiento, lo cual
puede reflejar exposicién previa en otros entor-
nos, lo que requeriria ampliar las medidas que
promuevan espacios sin humos para proteger a la
poblacién del HAT (Humo Ambiental de Tabaco).

Ha de tenerse en cuenta el sesgo de respuesta
que puede haberse producido por la metodolo-
gia del estudio, basado en una encuesta online
de libre acceso y abierta a toda la poblacion. El
estudio, aun siendo realizado con una muestra
no representativa de la poblacién murciana,
puede ser util para analizar cémo ha influido el
confinamiento por la COVID-19 en el consumo de
tabaco en las personas que han contestado’.
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(3) Universidad Internacional de Valencia.

(4) Unidad de Prevencién del Tabaquismo. Subdi-

reccién General de Promocién, Prevencién y Cali-
dad. Ministerio de Sanidad. Madrid.

Consumo diario

Consumo no diario Ex consumidor/a

N (%) N (%) N (%)
Consumo diario 377 (66,7%) 39 (6,9%) 32 (5,7%)
Consumo no diario 40 (7,1%) 20 (3,5%) 16 (2,8%)
Ex consumidor 20 (3,5%) 16 (2,8%) 0 (0,0%)
No consumidor 3 (0,5%) 2 (0,4%) 0 (0,0%)

Fuente: Servicio Promocién y Educacion para la Salud. Direccién General Salud Publica y Adicciones. Consejeria de

Salud. Regién de Murcia.


www.murciasalud.es/tabaco-confinamiento-rm

N.° Cigarrillos
antes

116 | 13,02 7,90 0,73 275 11,66 6,91 0,42
0,002 <0,001
116 @ 15,14 10,44 0,97 275 | 14,45 9,16 0,55

N.° Cigarrillos
durante

N.° Tabaco de liar
antes

N.° Tabaco de liar
durante

N.° Puritos antes 13 12,23 7,00 1,94 2 - -

0,957
13 | 12,31 9,26 2,57 2 = -

51 10,75 713 1,00 88 9,28 743 0,79
0,657 <0,001
51 11,12 871 1,22 88 | 1227 8,80 0,94

N.° Puritos
durante

N.° Cigarrillos
electrénicos o 14 514 4,72 1,26 16 4,44 6,65 1,66
vapeadores antes
N.° Cigarrillos 0,136 0,296
electrénicos 14 386 4,50 1,20 16 | 7,31 14,60 3,65
o0 vapeadores
durante

N.° Tabaco por
calentamiento 5 15,40 4,56 2,04 4 8,25 2,36 1,18
antes

N.° Tabaco por 0,242 0372
calentamiento 5 7,40 10,43 4,66 4 5,50 4,20 2,10
durante
N.° Porros
(cannabis con 9 2,56 1,81 0,60 13 1,62 1,04 0,29
tabaco) antes . 0,002 0,029
Porros (cannabis
con tabaco) 9 4,67 2,18 0,73 13 2,77 1,88 0,52
durante

Fuente: Servicio Promocién y Educacion para la Salud. Direccion General Salud Publica y Adicciones. Consejeria de
Salud. Regién de Murcia.

Hierbas para fumar L 04 0,9

Pipa de agua, cachimba, shisha l 1'72,4
Tabaco de pipa I 0'60,9

"Porros" (marihuana o hachis mezclado con tabaco) - 47 48
Tabaco por calentamiento L1’7 3.1

Cigarrillos electronicos =5’6 75

. 3,7
Puros o puritos = 4.1
‘ 28,4
Tabaco de liar —— 280 04

Cigarrillos | —— 75,5

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

¥ Durante el confinamiento B Antes del confinamiento

Fuente: Servicio Promocién y Educacion para la Salud. Direcciéon General Salud Publica y Adicciones. Consejeria de

Salud. Regiéon de Murcia.
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Los que consumen tienen mas riesgo de tener la
infeccion y complicacione severas

Los que consumen tienen mas riesgo de tener
complicaciones severas

Los que consumen tienen mas riegos

Los que consumen tienen menos riegos

29,3
35,0
10

No guarda relacién

00 50 100 150 200 250 30,0 350 400

mCigarrillos electrénicos ~ MTabaco

Fuente: Servicio Promocién y Educacion para la Salud. Direccién General Salud Publica y Adicciones. Consejeria de

Salud. Regién de Murcia.
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Sistema de Informacién
TA B LA S I S E D 0 Sanitaria de las Enfermedades

de Declaracion Obligatoria

CASOS NOTIFICADOS CASOS NOTIFICADOS
SEMANA 9 SEMANA 10 SEMANA 11 SEMANA 12 SEMANA 9 a 12
2021 2020 MEDIANA 2021 2020 MEDIANA 2021 2020 MEDIANA 2021 2020 MEDIANA 2021 2020 MEDIANA

ENFERMEDAD
;'aegtifofg:;dea y 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0o 1 0 0
Toxinfecciones alimentarias 0 6 1 0 0 0 0 0 0 2 0 1 2 6 8
Gripe 11 1568 673 9 1086 456 5 554 432 8 95 173 33 3303 1782
Legionelosis 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 1 0 1 2 2
Otras meningitis 0 0 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 2 2 3
Varicela 5 24 106 5 33 88 6 41 105 4 20 105 20 118 410
Infeccién gonocécica 2 6 2 6 7 0 3 6 1 7 1 0 18 20 2
Sifilis 4 1 1 0 2 2 3 1 1 2 2 1 9 6 6
Eeezzteefr"éan”et:méﬁca 0 0 o 1 0 0o 0 o 0 0 0 o 1 0 0
Leishmaniasis 0 0 0 1 0 0 0 1 0 1 0 0 2 1 1
Tuberculosis 4 2 2 1 3 3 1 1 2 3 3 3 9 9 9

La mediana se calcula sobre el Gltimo quinquenio. No se incluyen las enfermedades sin casos notificados en la cuatrisemana actual.

VEGA
MURCIA MURCIA MAR VEGA ALTA
OESTE CARTAGENA  LORCA ~ NOROESTE ALTIPLANO MSEE%GEAFL ESTE MENOR  DEL SEGURA TOTAL

FPoabc}?gLégOZO) 269627 288536 180577 69947 60828 272042 204969 109851 54874 1511251

Casos Acum. Casos Acum. Casos Acum. Casos Acum. Casos Acum. Casos Acum. Casos Acum. Casos Acum. Casos Acum. Casos Acum.

ENFERMEDAD
Fiebres tifoideay v o o 9 o9 0o 0 o0 0 0 1 1 0 0 0 0 1 1
paratifoidea

Toxinfecciones

L o 1 0 0 O O O 0 O 0 2 4 0 2 0 0 0 0 2 25
Gripe 7 3 9 33 2 7 0 0 0 9 8 18 2 2 2 4 3 5 33 131
Legionelosis al al e af af =2 af 7| af o @ | & 2 o @l a| z| 1| 0
Otrasmenings 0 ©0 ©0 ©0 O O 1 1 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 2 2
Varicela 3 4 6 5 10 0 0 0 2 3 9 3 1 6 1 2 20 46
Infeccion 5 12 2 4 1 2 1 1 0 0 2 7 7 12 0 5 0 0 18 43
gonococica

sifilis 4 11 1 1 0 3 0 0 0 1 3 1 4 0 1 0 0 9 2
e o 0o 0o O 0 0 O o0 1 1 0 0 0 0 0 O0 0 0 1 1
exantimatica

Leishmaniasis ol o ol of of ef of o o of o o o o of o 0] o] 2| «
Tuberculosis 2 4 0 4 5 7 0 2 0 o0 0 2 0 7 2 3 0 0 9 29

No se incluyen las enfermedades sin casos notificados en la cuatrisemana actual.



‘s Sistema de Informacién
T B LAS S I S E D O Sanitaria de las Enfermedades

de Declaracion Obligatoria

CASOS NOTIFICADOS CASOS NOTIFICADOS
SEMANA 13 SEMANA 14 SEMANA 15 SEMANA 16 SEMANA 13 a 16

2021 2020 MEDIANA 2021 2020 MEDIANA 2021 2020 MEDIANA 2021 2020 MEDIANA 2021 2020 MEDIANA
ENFERMEDAD
Toxinfecciones alimentarias 2 0 3 0 0 1 3 0 1 0 1 1 5 1 17
Gripe 3 27 97 2 1 58 2 17 48 2 53 47 9 108 222
Legionelosis 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 1 1 2 2 2
Parotiditis 0 0 2 2 0 0 1 0 1 0 1 1 3 1 7
Varicela 2 15 102 2 7 143 7 4 61 5 9 114 16 35 540
Tos ferina 1 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 1 1 2
Infeccién gonocécica 2 2 1 5 1 1 3 0 0 0 0 0 10 3 3
Sifilis 1 0 0 1 1 1 0 1 1 0 1 1 2 3 3
Hepatitis A 1 0 1 0 0 1 0 0 0 0 1 1 1 1 5
Hepatitis B 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 1 0 3
E‘erifef:‘éan”et:mética 0 0 0o 0 0 0 0 o o 1 0 o 1 0 0
Leishmaniasis 1 1 0 0 1 0 1 0 0 0 1 0 2 3 1
Paludismo 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0
Tuberculosis 1 2 2 5 3 3 3 0 1 1 5 3 10 10 9

La mediana se calcula sobre el dltimo quinquenio. No se incluyen las enfermedades sin casos notificados en la cuatrisemana actual.

VEGA
MURCIA MURCIA MAR VEGA ALTA
OESTE CARTAGENA  LORCA ~ NOROESTE ALTIPLANO MSEEI)GIGF?:L ESTE MENOR  DEL SEGURA TOTAL

f;’at;}fgﬁfgozo) 269627 288536 180577 69947 60828 272042 204969 109851 54874 1511251

Casos Acum. Casos Acum. Casos Acum. Casos Acum. Casos Acum. Casos Acum. Casos Acum. Casos Acum. Casos Acum. Casos Acum.

ENFERMEDAD

;mgﬁ;‘ﬂgs‘es 2 3 0 0 0 0 0 0 O 0 O 4 3 23 0 0 0 0 5 30
Gripe 1 3 2 3 2 9 0 0 0 9 0 18 1 25 3 7 0 5 9 140
Legionelosis 2 3 0 0 0 3 0 1 0 0 0 1 0 2 0 0 0 3 2 13
Parotiditis Al Al wl ol of o of 2| of of o 1| of of of ol of @] 2| s
Varicela 4 10 4 10 4 14 0 0 0 2 1 10 2 7 0 6 1 3 16 6
Tos ferina o 0 0 0 0 0 O 0 0 0 0O 0 0 0O 1 1 0 0 1 1
g”;ﬁgcc'ggca 4 % 1 5 3 5 0 1 0 0 1 & 1 13 0 5 0 0 10 53
Sifilis 1 2 0 1 0 3 0 0 0 1 1 6 0 o 1 0 0 2 28
Hepatitis A o 0 0 2 0 1 o0 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0 1 5
Hepatitis B o 0 o 1 1 1 0o 0 0 O O O 0 1 0 0 0 o0 1 3
Z;eabr:gma,ﬁca gl of o of af o] o o af 1| o] o] | 0| of ol o @] 0| 2
Leishmaniasis 1 2 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 2 0 0 0 0 2 6
Paludismo ol of of of o o] of of af o o] of af o o ol of o o] =2
Tuberculosis 0 4 0 4 1 8 0 2 1 1 4 6 3 10 1 4 0 0 10 39

No se incluyen las enfermedades sin casos notificados en la cuatrisemana actual.



NOTICIAS BREVES

. Estadisticas Basicas de Mortalidad en la
Region de Murcia en 2019

Tras las dificultades inherentes a la pandemia de COVID-19, ya esta
disponible la publicacion digital “Estadisticas Basicas Mortalidad del
ano 2019".

Presenta cinco ejes: metodologia, analisis de resultados, Region de
Murcia, Areas de Salud y Municipios. Estas tres ultimas contienen
una amplia gama de tablas de indicadores de mortalidad que se extienden desde el nUmero
de defunciones por causas, a las razones estdndar que permiten su comparabilidad entre
poblaciones, pasando por la conocida esperanza de vida en los sucesivos tramos de la vida.

La tasa de mortalidad en el ailo 2019 ha sido en ambos sexos 774,35 fallecidos por 100.000
habitantes (766,11 en 2018), con una tasa masculina de 793,86 (791,74 en 2018) superior
a la femenina que ha sido 754,81 (740,42 en 2018), donde la principal causa de muerte en
mujeres ha vuelto a ser las enfermedades circulatorias con una tasa de 243,07 fallecidos por
100.000 habitantes y en hombres las neoplasias malignas con una tasa de 242,77. La espe-
ranza de vida al nacer se ha mantenido similar en un afo, estando en ambos sexos en 82,5
anos, con 85,1 anos de vida en mujeres y en hombres 79,9.

(*) Cirera L, Martinez C, Chirlaque MD y CREM. Estadisticas Basicas de Mortalidad en la Regién de
Murcia en 2019. Ultimo acceso: 2 de junio de 2021. Disponible, respectivamente, en: www.murciasa-
lud.es/publicaciones.php?op=mostrar&tipo=series&id=12&idsec=88 y http://econet.carm.es/web/crem/
inicio/-/crem/sicrem/PU_mortalidadBasica/Indice110.html
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