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Resumen

Antecedentes/Objetivos: El trastorno psicético (TP) es un importante problema de salud publica,
especia mente en poblacion joven, debido a su impacto clinico, socia y econdmico. El objetivo de este
estudio fue evaluar la prevalencia de TP en personas jovenes de Catalunya durante el afio 2024, y su
asociacion con determinantes demogréficosy sociales.

Métodos: Para estimar la prevalenciade TP en jovenes se realizo un andlisis poblacional en personas de 14 a
39 afos, estratificado por sexo, grupos de edad y nivel socioecondmico (NSE). La variabilidad geogréfica
entre areas basicas de salud (ABS) se evalud mediante razones de variacion, utilizando la prevalencia de
Catalunya como referencia. Ademés, se realizé una comparacion 1:2 de casos y controles apareada por edad.
Laasociacion del TP con el sexo, el NSE y la nacionalidad se analiz6 mediante un model o generalizado
mixto para datos emparejados que incluiael ABS como efecto aleatorio. Los resultados se expresaron como
odds ratio (OR) con intervalos de confianza a 95% (1C95%).

Resultados: En 2024, la prevalenciade TP fue del 0,5% en mujeresy del 1,0% en hombres, con diferencias
significativas segun los grupos de edad y €l NSE. La variabilidad geografica entre ABS fue moderada (razon
de variacion entre percentiles 90 y 10 de 1,89). En el andlisis multivariante el sexo femenino se asocio con
una menor probabilidad de TP (OR [IC95%] = 0,45 [0,43-0,47]). Asimismo, los NSE superioresala
categoria de referencia (exencion de copago farmacéutico) mostraron un efecto protector (< 18.000 €: 0,39
[0,34-0,43]; 18.000-100.000 €: 0,14 [0,11-0,16]; > 100.000 €: 0,08 [0,03-0,19]). Por €l contrario, las personas
de nacionalidad espariola presentaron un mayor riesgo de TP en comparacién con las de otras nacionalidades
(1,48 [1,31-1,68]). No obstante, se identifico unainteraccion significativa entre el NSE y la nacionalidad,
siendo el efecto protector del NSE mas pronunciado en personas de nacionalidad espafiola. El modelo
ajustado permitié reducir préacticamente la variabilidad observada entre ABS (ICC = 0,005).

Conclusiones/Recomendaciones: La prevalenciade TP en poblacion joven en Catalunya es consistente con la
descrita previamente. Los resultados evidencian un patrén de desigualdad social, con un mayor riesgo de TP
en hombres, personas de nacionalidad espafiolay con bajo NSE, |o que permite identificar grupos
poblacionales que podrian beneficiarse de programas y politicas sanitarias de prevencién y deteccion precoz.
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