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Las hospitalizaciones y la 
atención urgente no parecen 
generar desigualdades en 
Euskadi. Incluso existe una 
mayor tendencia de acceso a 
estos servicios entre la población 
socioeconómicamente más 
desfavorecida que parece explicarse, 
en parte, por su peor estado de salud.
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Para describir el acceso a la hospitalización y a los servicios de urgencias, se recogen las referencias autorreportadas 
de haber solicitado atención de urgencia en los 6 meses previos a la realización de la encuesta y de haber sido hos-
pitalizado/a en el año anterior a la misma. Los resultados se han descrito teniendo en cuenta la clase social y el nivel 
educativo y diferenciado entre hombres y mujeres. 

Los servicios de urgencias son más frecuentados por mujeres que por hombres (17,2% vs 15,3%) y, por su parte, el 
porcentaje de hombres hospitalizados es algo superior al de las mujeres (9,2% vs 8,1%).

Atendiendo al acceso a los servicios de urgencias en los últimos 6 meses según la clase social, encontramos que las 
personas pertenecientes a la clase social más desfavorecida (V) son las que acceden en mayor porcentaje a este dis-
positivo, tanto en hombres como en mujeres. Este acceso sigue un gradiente social que es más claro en el caso de los 
hombres, de forma que, a medida que desciende la escala social, la proporción que acude a los servicios de urgencias 
tiende a ser mayor. 

Gráfico 1. Prevalencia estandarizada por edad de acceso a los 
servicios de urgencias en los últimos 6 meses según clase social y 
sexo. Euskadi 2018

  HOMBRES   MUJERES
I: clase social más alta - V: clase social más baja.  

Fuente: Elaboración propia a partir de ESCAV 2018

Según el nivel de estudios, en el gráfico 2 se observa que los hombres con estudios universitarios han acudido a los 
servicios de urgencias en menor proporción que aquellos con niveles de estudios inferiores. La mayor diferencia se 
encuentra entre los niveles de estudios extremos, siendo de casi 5 puntos porcentuales. Por su parte, en el caso de 
las mujeres, esta distribución sigue un patrón casi inverso, de forma que aquéllas con nivel de estudios secundarios 
inferiores, secundarios superiores y universitarios acceden en mayor porcentaje que las que no tienen estudios o solo 
estudios primarios. 
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Gráfico 2. Prevalencia estandarizada por edad de acceso a los 
servicios de urgencias en los últimos 6 meses según nivel educativo y 
sexo. Euskadi 2018

  Primarios o inferiores   Secundarios inferiores   Secundarios superiores   UniversitariosFuente: 

Elaboración propia a partir de ESCAV 2018

En cuanto al acceso a la hospitalización en el último año, atendiendo a la clase social, la proporción de hombres que 
han sido hospitalizados es mayor entre las clases más desfavorecidas (IV y V) con respecto a las más favorecidas (I y 
II). En el caso de las mujeres no existe un patrón claramente definido, como se aprecia en el gráfico 3, siendo similar 
el porcentaje de mujeres de clases altas (I y II) y de la clase más baja (V) que han sido hospitalizadas.

Gráfico 3. Prevalencia estandarizada por edad de acceso a la 
hospitalización en el último año según clase social y sexo. Euskadi 2018

  HOMBRES   MUJERES
I: clase social más alta - V: clase social más baja. 

Fuente: Elaboración propia a partir de ESCAV 2018
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Según el nivel educativo, tanto en hombres como en mujeres, un mayor porcentaje de personas sin estudios o con 
estudios primarios y de aquellas con estudios secundarios inferiores son hospitalizadas con respecto a aquéllas con 
estudios secundarios superiores y universitarios. Esta distribución sigue un gradiente más claro entre los hombres, 
como se puede observar en el gráfico 4, existiendo 4,6 puntos porcentuales de diferencia en el acceso entre aquellos 
sin estudios o con estudios primarios y los que tienen estudios universitarios.

Gráfico 4. Prevalencia estandarizada por edad de acceso a la 
hospitalización en el último año según nivel educativo y sexo. 
Euskadi 2018

  Primarios o inferiores   Secundarios inferiores   Secundarios superiores   Universitarios

Fuente: Elaboración propia a partir de ESCAV 2018

Podemos concluir que, en general, las desigualdades en el acceso a la hospitalización y los servicios de urgencias son 
pequeñas, siendo el acceso algo mayor entre los grupos socioeconómicos más bajos y que presentan peor salud. En 
las hospitalizaciones destacan las diferencias entre los hombres, de distintos niveles educativos y también entre los 
grupos extremos de clase social, las cuales no se observan en el caso de las mujeres. 

Lugar de edición: Leioa, España 
Editor: Universidad del País Vasco (UPV/EHU)
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