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DIFFERENZE O DISUGUAGLIANZE?

Il termine disuguaglianza ha una
dimensione morale ed m:nm Si riferisce
2 Q&m\mﬁm che sono evitabilier
necessarie, oltre che inique e ingiuste.

M. Whitehead, The concepts and principles of equity
and health, WHO, Regional Office for Europe,
Copenhagen, 2000,



Le disuguaglianze in salute

Per disuguaglianze in salute si _:Hmsao:o n_cm__m
differenze nosm_amaﬁm 1giuste o originate da

Parlare di disuguaglianza aggiunge un significato ,

yrale al significato di differenza (termine
descrittivo).



Le disuguaglianze in salute

Il test cruciale per definire se una differenza
nello stato di salute & semplicemente una
differenza o e una disuguaglianza si basa in larga
misura sulla risposta a questa domanda:



“Le profonde disuguaglianze nello stato di salute
tra i paesi piu industrializzati e quelli in via di
MSEEB cosi come all’interno dei nam& stessi,
S0No | imente, _

economicamente inaccettabili e costituiscono
32:\0 di preoccupazione comune per tutti i
paesi.”



Differenze e disuguaglianze nella salute

Accettabili (differenze) Non Accetta bili
» Variazioni biologiche, CINVEGETIED LS
naturali. « Comportamenti che

danneggiano la salute,

* Comportamenti che . quando il grado di scelta
danneggiano la salute, scelti dello stile di vita &

liberamente, come la fortemente condizionato.
partecipazione a certi sport. . Esposizione a condizioni di
|| temporaneo vantaggio di vita e di lavoro stressanti e
un gruppo su un altro, dannose per la salute.
quando quel gruppo adotta + Barriere nell’accesso ai
per primo un servizi sanitari e ad altri
comportamento “virtuoso” servizi ,_ucw_u.__n_.
(purche gli altri gruppi * Mobilita sociale dovuta alla
abbiano la possibilita di salute: la tendenza delle

persone malate a scendere

recuperare il terreno). nella scala sociale



Disuguaglianze

® Disuguaglianze tra diver:

® Disuguaglianze tra individui all’interno di
uno stesso paese



Aspettativa di vita alla nascita, 2007-2014

Sierra Leone
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Un mappamondo meno

approssimativo
. oo | .‘\.H.

Carta di1 Peters




Mortalita neonatale precoce

m_u::ma;:_,.,.,.._._:,:..“.
Source of data used to e

da: www.worldmapper.org; dati World Health Report 2005




Morti per HIV/AIDS (2002
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Morti Ecmﬂno_o& Booé

da: www.worldmapper.org



Distribuzione della poverta

f—

da: www.worldmapper.org; dati World Health Report 2005



sanitaria pubblica
.l‘ﬂ.“. Gy —

da: www.worldmapper.org; dati World Health Report 2005
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Champagne-Glass Distribution |

RICHEST

Each horizontal band
represents an equal fifth
of the world's people

World
population

® Richest 20%
® Second 20%
Third 20%
® Fourth 20%
B Poorest 20%

1oada
income
82.7%
11.7%
2.3%
1.9%
1.4%




Of Total Income Increase in 2010 ...

37% 7%

TOP .01% . BOTTOM 99%

TOP .01% BOTTOM 99%

$4.2 million $105,637 $80
+21.5% +11.6% +0.2%
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Figure lll.2. Per capita gross domestic product in the poorest and richest countries,
1960-1962 and 2000-2002 (in constant 1995 USS, simple average)
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Male life expectancy, between- and within-country
inequities, selected countries

race ] Lt pactancy at i

United Kingdom, Scotland, 54
A.._../T:.ff. (€ ,._T.:”.?

India®

United States, Washington DC
(black)

Philippines*
Lithuania®
Poland®

/ﬂf:l.qu,v.

United States*
Cuba’

United Kingdom?
Japan®

Iceland?

United States, Montgomery
County (white)

United Kingdom, Scotland,
Glasgow (Lenzie N.)!




Differences in Life Expectancy within a small area in London

Travelling east from Westminster, each tube stop represents nearly

one year of life expectancy lost JEE——

Male Life

Expectancy Male Life
77.7(C1766.797) Expectancy

Canning Town § 716 (C168.8733)

Female Life Expectancy
24.2(C181.7.868) Female Life
Expectancy

806 (CI78.7-825)

London B ridge

Electoral wards just a few miles apart geographically have life
expectancy spans varying by years. For instance, there
are eight stops between Westminster and Canning Town

on the Jubilee Line - s0 as one travels east, sach stop, on
London Underground S Jubilée Line ra0s. Th S IS b Gne ob shertiasd Mesoen &

i Saurce: Analysis by London Health Chservatory wsing Office for National Ratistics data. Diagram produced by Department of Health



Il tram che fa
perdere cinque
mesi di vita al
chilometro

Torino: un percorso di 45 minuti che unisce i quartieri del degrado e del benessere. E, da un estremo
all'altro, i poveri vivono in media quattro anni meno dei ricchi




Mortalita per classe sociale della famiglia
Fonte: G. Costa, M. Cardano, M. Demaria {1998)
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Mortalita per dimensione abitazione
Fonte: G. Costa, M. Cardano, M. Demaria {1998)
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Figure 1 Life expactancy ,:..;..__....‘._,::: free lite sapectand y DFLE) at birth persans by neghbourhood

ncaome level Cngland, 180692003
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STATUS SINDROME

Piu bassa e la classe sociale piu elevati sono i tassi di
mortalita degli individui appartenenti a quella n_mmmm

S

mon_m Hm_m dﬂmsoBm:o e denominato

3
L'impatto del gradiente sociale nella salute e talvolta
espresso come deficit di salute (shortfall in health),
cioé il numero di vite che si sarebbero risparmiate se
tutti i gruppi nella societa avessero lo stesso livello di

salute che hanno i gruppi piu avvantaggiati




Cause distali Cause prossimali
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Lung cancer Rates per 1000000

Social class Year

. 1970-72 1979-83 1199193

nm use Q-MHm: I - Professional 11 % 17

I = Managerial & Techmical 52 0 24
N — Skilled (non-muanual) 63 47 14
NIV - Skilled {manual) ‘N) 12 54
IV - Partly Skilled 93 76 33
V- Unskilled 109 108 82
ngland and Wales 73 Ol 19




Smoking prevalence in Italy 1980-94
Men 25-74

70 -

60 -

P% (STD ITA'81)
S 3 b g
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— Uon—.ﬂﬂ

« » TOT

1980 1983 1987 1990 1994
SURVEY PERIOD Faggiano, 2000



Prevalence of smoking,
percentage of adult smokers within each sodo-economic group

The proportion of smokers is highest
na! within the lowest socio-economic group
42

n
a
Manuval
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Cause distali

Coronary heart discase Rates per 1000.000
Social class Year

[970-72 | 1979-82 m:_ O3
I - Professional |95 144 S
Il = Manageral & Technical 197 168 92
HI(N) = SKkilled (non-mantal) 243 208 (RID
HICM) — Skilled ¢manual)y 232 218 159
IV — Pantly Skilked 232 227 156
V — Unskilled 243 287 235
England and Wales 209 202 127




Slide 1. Stima della mortalita da malaria per 1000 abitanti. 2006

Cause distali

Fonte: World Malaria Report 2008




11e}ISISAIUN [Wesa [on) | adedadns Jad asuadsip 3 punddy - J1I'SJopIuN' MMM

Annunti o dicnonco nor ciinoraro i tiini ocami pinivorcitari

wiany Linidacc it

rra Leone
316/1000

Cobie) Cort o avers. SO0

www.unidocs.it

- Appunti

Islanda |
3/1000 S

5~
[ e paperer 3
L 1 Aree =,
o - p
. ALt \>

e dispense per superare i tuoi esami universitari

- Appunti e dispense per superare i tuoi esami universitari

www.unidocs.it



CHILD SURVIVAL 1

Child survival I

Where and why are 10 mlillon children dylng every year?

40-

35
] Proportion of deaths due
T 10 being underweight

Proportion of chikd deaths (%)

Cause of death
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Tanzania
Reddito pro-capite: 280US$
Qiacreanza-dd Witio.n: A5
Srz2=aSwm Tolale p-c; L3LSS
Soesa San. Pubb. v-n.u 7USS

Il bambino é denutrito

Il bambino ha bevuto
acqua contaminata

Personale/
personale preparato
nella struttura
sanitaria?

La mamma deve
riconoscere la gravita
della malattia

nima ha solo due
di educazi

v_m:h

La mamma deve
pagare
la fees del dispensario

Farmaci adeguati
nella struttura

anitaria?




| determinanti della salute

Condizioni di vita

e di _m<o3/’

Ambiente
di lavoro

impianti
igienici

Eta, sesso e fattori

costituzionali

Dahlgren G and Whitehead M (1991)



Determinants of health

Access to cars
(10%)

Genetics
(20%)

Health bahaviors
(50%)

Source; IFTF; Centers for Disease Control and
Presvention




The Health of Canadians

FIGURE 1
ESTIMATED IMPACT OF DETERMINANTS OF HEALTH
ON HEALTH OUTCONMES
O Heakh Care System
@ Biology and Genetic
Endowment

O Physical Enviromment

@ Social andd Econonic
Envronment

Source: Estimation by the Canadhan Institute for Advanced Research. Graph reproduced from the
Standing Senate Commuttee on Social Affairs, Science and Technology, The Health of Canadians
- The Federai Role, Volume One: The Story so Far, March 2001
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SESSO/GENERE
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Figure 6.8 Three Out of Four Youth Living With HIV in Africa are Women

High Income

Central Asia &
ountries

Eastern Europe

|t
Latin America

=
610,000% -~

Sub-Saharan Africa

6.2 million

Source: Reproduced with kind permission of UNICEF/UNAIDS, 2004



FATTORI COSTITUZIONALI

B * Anemia Falciforme




jpunti e dispense pe

* Gliindividui eterozigoti per anemia falciforme
in territori endemici per la malaria hanno una
maggiore attesa di vita in quanto il Plasmodium
falciparum non riesce a riprodursi negli eritrociti
dei soggetti portatori del gene mutato.

(@) Drstribution of m*gc__: malaria. (b) Dstribution of sickiecell anemia allele (HbS).




STILI DI VITA

PERSe per superare i tuoi es:




ALIMENTAZIONE

Risorse di tempo, possibilita economiche, accesso alle
informazioni, presenza di una rete sociale...

Stili di vita:
scelte individuali e/o correlate
f al contesto
in cui si vive?




Il disagio sociale (sia esso valutato in base alla situazione
abitativa carente, al basso reddito, alla mancanza di un genitore,
alla disoccupazione o alla condizione di senzatetto) e associato a

elevati tassi di tabagismo e a bassissimi tassi di abbandono del
vizio.

(“The solid facts”, Wilkinson, Marmot)

Stili di vita:
scelte individuali e/o
correlate al contesto

in cui si vive?

uI0089282 folosearch.com




RETI SOCIALI
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L'effetto Roseto:

un confronto della mortalita su 50 anni
B Egolf, J Lasker, S Wolf, and L Potvin

Gli abitanti di Roseto avevano una mortalita per infarto miocardico inferiore nel
corso dei primi 30 anni di osservazione, che poi e risalita ai livelli di Bangor in
seguito a3 un periodo di erosione delle relazioni familiari e comunitarie,
tradizionalmente coese. | dati hanno confermato l'esistenza di una differenza di
mortalita significativa tra Roseto e Bangor in un periodo in cui vi erano molti
indicatori di maggiore solidarieta sociale e omogeneita a Roseto.

Roseto Roseto
(Abruzzo, (Pennsylvania, =
Italia) USA)




COESIONE SOCIALE

AGE-ADNSTTDMORTALITY RATE

Females Males

0.5 05 Evans County, USA (whites)

0.4 04 Evans County, USA (blacks)

» Evans County, USA (blacks) & Tecumsah USA

Evans

02 County, ~ 02
Alameda County, Gothenburg, Sweden
USA

0.1 01

Eastern Finland
o o Y w — 1 1 ]

LEVEL OF SOCIAL INTEGRATION

High Low LEVEL OF S0CIAL INTEGRATION High

The Solid Facts, 2003




CONDIZIONI DI VITA E DI LAVORO
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TRASPORTI

ISpense per superare

UNICO PERUGIA
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Chilkd Mortality Rate per 1000 Live
Births
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i€dispense per supe

SISTEMI SANITARI

Tipo di sistema sanitario

Esclusione nell'accesso



Black and White Differences in

AN - ~ N ~ o R e e

Age 65 and Older, 1993

Specialty Procedure

o

Utilization Among Medicare Beneficiaries

+ BN 4 i P~

e

Sowce: Gomick et al., 1996
: Black-to-

RIScK [ Wb White Ratio
Angioplasity 25 | 5.4 0.46
(procedures per 1,000 beneficiaries per year) < 3 2
Coronary Artery Bypass Graft Surgery 1.9 4.8 0.40
(procedures per 1,000 beneficiaries per year) : g :
Mammography
(procedures per 100 women per year) 271 2.0 0:65
Hip Fracture Repair
(procedures per 100 women per year) 29 s ——
Amputation of All or Part of _._Ec. 6.7 19 3.64
(procedures per 1,000 beneficianes per year) >
Bilateral Orchiectomy
(procedures per 1,000 beneficiaries per year) 20 0.8 &40

b6



Cumulative probability of transplantation by educational
level. Anni 1994-98

Educational level;
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12 16 20 24 28
Time (months) ) from first dialysis session

Dpartimento &i Epidemielogia 3 -
Miceli M et al JECH 2000 ASL AR St

Adattato da Perucci C. Atti del congresso su
Disuguaglianze e Salute, Erice 2008.




LAVORO

Ambiente di lavoro Disoccupazione

Fig. S. Effectof job insecurity and unemployment
on health
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Condizioni di vita
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Life expectancy (years)

Argentina

Gabon .
50- & Equatorial Guinea
¢ hAfr
. Nasiita - AAftcs
- o
Ao\\oo * Boswana .
\ﬁ B
o 1 1 L 1
10000 20000 30000
GDP per head (2000)

1
40000

Marmot, Lancer 2006




The
Spirit
Level

.......

Life expectancy
Math & Literacy
Infant mortality
Homicides
Imprisonment
Teenage births
Trust

Obesity

Mental illness — incl.

drug & alcohol
addiction
Social mobility

Worse -

Index of health and social problems

Better -

Health and Social Problems are not Related to Average

Income in Rich Countries
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Health and Social Problems are Worse in More Unequal Countries

Index of:

« Life expectancy
» Math & Literacy
* Infant mortality
* Homicides

* Imprisonment

» Teenage births
* Trust

* Obesity

« Mental iliness —incl.

drug & alcohol
addiction
= Social mobility

Index of health and social problems

Worse - * USA
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* Canada Lily e
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.
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Low High
Income Inequality

Source: Wilkinson & Pickett, The Spirit Level (2009) www.equalitytrust.org.uk - Eausiey Trust



Unequal Rich Countries

The Prevalence of Mental lliness is Higher in More

Source: Wilkinson & Pickett, The Spirit Level (2009)
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Infant Mortality Rates are Higher in More Unequal Countries
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More Children Drop Out of High School in More Unequal US States

Percent dropping out of high school

Low High
Income Inequality

R
Source: Wilkinson & Pickett, The Spirit Level (2009) www.equalitytrust.org.uk EQusey Trus



Teen Pregnancy Rates are Higher in More Unequal US States

100 -
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Births & abortions per 1000 women aged 15-19 years
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Source: Wilkinson & Pickett, The Spirit Level (2009) www.equalitytrustorg.uk o Cusiey Trus



