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RESUMEN

La obesidad es un problema de salud que afecta a un conjunto cada vez mas numeroso de la poblacion es-
pafiola. Este trabajo analiza para el caso espafiol la asociacion existente entre obesidad y diversas caracteristicas
socioeconomicas como son el género, la edad, el nivel educativo, ingresos, ocupacion, etc. Metodologicamente
se han utilizado modelos probit y como fuente de informacion se han empleado los microdatos de la Encuesta
Nacional de Salud (ENS).
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1. INTRODUCCION

La asociacion negativa entre obesidad y salud ha sido documentada en numerosos
estudios epidemiologicos. Ademas, de ser considerada por parte de la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) como una “epidemia” que se extiende inevitablemente,
la obesidad, lejos de ser exclusivamente un problema estético, es también un factor
de riesgo que se asocia con la diabetes (tipo 2), las enfermedades cardiovasculares,
algunos canceres, hipertension, dislipemias y enfermedades musculoesqueléticas asi
como con una peor calidad de vida (por ejemplo, trastornos psicolégicos y depresivos)
que afectan cada vez mas a la gente joven.

La prevalencia de la obesidad (indice de masa corporal > 30 kg/m?) cambia a lo
largo de los paises y por género. Asi, dicho porcentaje de poblacion adulta obesa
varia entre 9,5%y 27,5% en los hombres y entre 9,9% y 38,1% en mujeres de los 25
paises miembros de la Unién Europea. Espafia, con un 13,7% de hombres obesos y
un 14,3% de mujeres obesas en el afio 2003 ocup6 una posicion intermedia tanto en
uno como en otro sexo entre los 25 paises miembros de la Unién Europea (Ministerio
de Sanidad y Consumo, 2006).

No obstante, las enfermedades relacionadas con la obesidad hacen que ésta no
sea s6lo un problema de salud sino que también es un fenémeno que tiene claras
implicaciones econdmicas', por ejemplo, en términos de costes sanitarios directos
(en términos de morbilidad y mortalidad) e indirectos (en bajas laborales o incapaci-
dades), etc. (Finkelstein, 2005). En un estudio reciente para Estados Unidos, Sturm
(2002) muestra como la obesidad parece tener una fuerte asociacion con la existencia
de enfermedades cronicas y con el incremento de gasto sanitario y farmacéutico por
encima de los problemas derivados del consumo de tabaco y alcohol. Logicamente,
también los costes sanitarios se incrementarian por la mayor utilizacion de servicios
sanitarios por parte de las personas con problemas de sobrepeso y obesidad (Michaud
y Van Soest, 2005).

Asi, en este trabajo se plantea como objetivo profundizar en aquellos aspectos
relacionados con la obesidad. La estructura del trabajo es la siguiente. Las fuentes

1 Los paises europeos han empezado recientemente a calcular los costes econdémicos de la
obesidad. Asi, en el caso de nuestro pais las estimaciones realizadas por la Sociedad Espafiola
para el Estudio de la Obesidad en el afo 2000 senalan que el 7% del gasto total sanitario a nivel
nacional (unos 2.500 millones de euros) podria ser debido a la obesidad (http://www.seedo.es/).
A esto se le denominaria el “coste de la enfermedad” y l6gicamente habria que anadirle otro tipo
de gastos relacionados con la obesidad como son los derivados de un mayor absentismo laboral
o menores salarios, incluso con ocupaciones similares (Finkelstein et al., 2005). La obesidad
debe afrontarse como una enfermedad a muy largo plazo, que requiere un cambio de hdbitos
alimentarios y un aumento de la actividad fisica, y en algunos casos tratamiento psicoldgico y
farmacolégico. Asi, podria reclamarse la financiacién por el sistema publico de tratamientos
contra la obesidad.
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de informacion utilizadas son descritas en la Seccion 2. La Seccion 3 analiza la
relacion entre obesidad y diversas variables de tipo socioecondémico en el caso de
Espafia mostrando los resultados obtenidos. Finalmente, las conclusiones del trabajo
son recogidas en la Seccion 4.

2. FUENTES DE INFORMACION: LA ENCUESTA NACIONAL DE SALUD
(ENS)

En este trabajo se han utilizado los microdatos de la ultima Encuesta Nacional
de Salud (ENS) disponible hasta la fecha y correspondiente al afio 2003. La ENS es
una investigacion realizada por el Instituto Nacional de Estadistica (INE) en cola-
boracion con el M° de Sanidad y Consumo. Su periodicidad es bienal y su objetivo
principal es la obtencion de datos sobre el estado de salud y los factores determinantes
del mismo desde la perspectiva de los ciudadanos. La muestra inicial esta formada
aproximadamente por 22.000 viviendas distribuidas en 1844 secciones censales. En
cuanto al ambito poblacional de esta encuesta, se trata del conjunto de personas que
reside en viviendas familiares principales. Asi, se define el hogar como la persona o
conjunto de personas que ocupan en comun una vivienda familiar principal, o parte
de ella, y consumen y/o comparten alimentos y otros bienes con cargo a un mismo
presupuesto. El ambito temporal en el afio 2003, entendido como el periodo de reco-
gida de la informacion se refiere al segundo, tercero y cuarto trimestre de 2003 y al
primer trimestre de 2004. La muestra se distribuye entre las distintas Comunidades
Autonomas (CCAA) asignando una parte uniformemente y otra proporcional al
tamafio de la Comunidad. Asimismo, el método de recogida de la informacion es el
de entrevista personal que en casos excepcionales se completa mediante entrevista
telefonica.

El cuestionario de adultos se divide en las siguientes secciones: Informacion de
identificacion (seccidn, vivienda, informante, sexo, edad, etc.), estado de salud y
accidentalidad, utilizacion de servicios sanitarios, habitos de vida y caracteristicas
personales (caracteristicas fisicas, apoyo efectivo y personal, etc.).

Uno de los atractivos de esta encuesta es que proporciona informacién a nivel
nacional y por CC.AA. Ademas, contiene informacion sobre la valoracion del estado
de salud de los individuos, permite conocer el grado de utilizacion de los servicios de
salud, sus caracteristicas, el uso de determinadas practicas preventivas, la frecuencia
y distribucion de habitos de vida que suponen riesgo para la salud y permite relacio-
nar esta informacion con las caracteristicas sociodemogréaficas de la poblacion. El
analisis realizado se basa en la muestra de adultos (mayores de 16 afios) en la cual
se han entrevistado a 21.650 adultos. La Tabla 1 recoge informacion de la muestra
de adultos desagregada por CCAA.
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Tabla 1: COMPOSICION DE LA MUESTRA DE ADULTOS EN LA ENS
(2003). NUMERO DE OBSERVACIONES SIN PONDERAR.

CCAA ENS 2003 CCAA ENS 2003
Andalucia 2005 C. Valenciana 1359
Arag6n 1451 Extremadura 745
Asturias 758 Galicia 1138
Baleares 710 Madrid 1498
Canarias 856 Murcia 780
Cantabria 674 Navarra 671
Castilla Leon 4319 Pais Vasco 1008
Castilla-Mancha 888 La Rioja 569
Catalufia 1811 Ceuta y Melilla 410

Fuente: Elaboracion propia a partir de la ENS (2003).

3. OBESIDAD, SALUD Y DETERMINANTES SOCIOECONOMICOS

La obesidad es un problema de salud que ha crecido de modo significativo en los
ultimos afos y que afecta a un importante sector de la poblacidon no s6lo en nuestro
pais sino en diferentes sociedades en todo el mundo con independencia de su nivel
de renta’ (Martinez et al., 2004). Asi, segun el INE y datos basados en la ENS de
2003, un 14% de la poblacion de 18 y mas anos padece obesidad. Este porcentaje
casi se ha duplicado desde 1987, cuando era del 7,4%. El aumento se produce tanto
en hombres como en mujeres. También es necesario sefialar que cuatro de cada diez
niflos y jovenes espafioles (entre 2 y 29 afios), presentan un peso superior al reco-
mendable, lo que sitia a Espafia como uno de los paises con mayor tasa de obesidad
y sobrepeso infantil de la Union Europea.

De acuerdo con la International Obesity Taskforce (2002 y 2003), la obesidad se
ha convertido en un problema de las sociedades europeas y al menos 135 millones

2 En estos momentos hay el triple de personas obesas en el mundo de las que habia en los
afos setenta del siglo pasado. En 2002 se registraron 300 millones de obesos en el mundo, y se
calcula que en 2005 habia unos 500 millones de personas obesas.
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de ciudadanos europeos se ven afectados por ella (Sanz-De-Galdeano, 2005). Frente
al caso de Estados Unidos donde a este problema se le presta especial atencion desde
hace afios en las politicas sanitarias e investigacion académica (Cutler ef al., 2003),
en Europa la obesidad s6lo ha sido objeto de preocupacion en los tltimos afios y en
Espafia s6lo muy recientemente®.

Asimismo, la relacion entre mercado de trabajo y apariencia fisica ha sido también
constatada por cada vez un mayor numero de trabajos (Hamermesh y Biddle, 1994).
Cuando los mercados de trabajo son imperfectos y existe informacion asimétrica
acerca de la productividad individual, los sujetos obesos pueden ser estadisticamente
discriminados si los empresarios piensan que éstos son menos productivos que el
resto de la poblacion (Aigner y Cain, 1977). En este sentido, algunos estudios han
mostrado como la obesidad puede incidir negativamente en Europa sobre los salarios
para los hombres pero especialmente para las mujeres (D"Hombres y Brunello, 2005;
Sousa, 2005; Cawley ef al., 2005) mientras que otros han observado que la relacion
entre obesidad y absentismo laboral es menos clara (Sanz-De-Galdeano, 2005).

En este sentido, tal y como sefialan Michaud y Van Soest (2005) existen al menos
tres motivos por los que los economistas deberian estudiar la obesidad y sus impli-
caciones en un mundo cada vez mas envejecido. Primero, porque su fuerte relacion
con las enfermedades cronicas le hace ser uno de las mejores candidatas a la hora de
explicar los incrementos en los costes sanitarios tanto actuales como futuros, tal y
como se ha sefalado anteriormente. Segundo, la obesidad es uno de los mecanismos
fundamentales por los cuales se generan desigualdades de riqueza y salud, dado que
suele estar generalmente relacionada con la exclusion social. Tercero, si una reduc-
cion en la obesidad es deseable, los “castigos” econdmicos, por ejemplo en forma de
impuestos sobre algunos de los alimentos de alto contenido caldrico* (el denomina-
do “fat tax”), pueden modificar comportamientos y hacer que se consigan mejores
resultados en términos econdémicos (productividad) y sanitarios (menores tasas de
mortalidad y morbilidad). Logicamente, también son deseables politicas sanitarias que
a semejanza de las actuaciones para “combatir” el tabaquismo ayuden por ejemplo
a cambiar habitos alimenticios y estilos de vida o subvenciones a la agricultura para
favorecer un consumo maés elevado de frutas y verduras.

La obesidad puede servirnos de ejemplo para comprobar cémo los paises europeos
se enfrentan a sus diferentes circunstancias dentro de un conjunto de posibles acciones
en alimentacion, actividad fisica, cultura y politicas de salud ptblica a semejanza de
lo que sucede con, por ejemplo, el tabaco (Cuadro 1). El problema real es conocer
cuales de estas politicas podrian ser aceptables socialmente y concretadas a su vez en

3 En Noviembre de 2004 el Pleno del Senado espanol aprobd por unanimidad la creacién de
una ponencia especifica para estudiar el problema de la obesidad infantil y juvenil.

4 Lo cual puede suponer fondos que sirvan para financiar campanas anti-obesidad.
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acciones. Las politicas contra el problema de la obesidad en Espafia han sido hasta
el momento bastante limitadas debido probablemente a su menor incidencia entre
la poblacion si bien recientemente se han puesto en marcha politicas de promocion
de consumo de alimentos mas saludables y limitacion de la publicidad y posterior
venta de alimentos y bebidas de alto contenido en calorias. Las medidas impositivas
sobre este tipo de productos parece que hasta el momento no se han tenido en cuenta
si bien en otros paises europeos ya se han puesto a debate y estudio.
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A pesar de la relevancia del problema, los estudios que han analizado la incidencia
de la obesidad entre diferentes grupos demograficos y sociecondmicos y sus conse-
cuencias econdémicas y sobre la salud a nivel europeo no han sido muy frecuentes,
probablemente debido a la falta de datos a nivel individual (Michaud y Van Soest,
2005; Lang y Rayner, 2005; Sanz-De-Galdeano, 2005), situacion extensible también
al caso espaiol (Costa-Font y Gil, 2004 y 2005). Ademas, esta el hecho de que, en
términos economicos, la obesidad puede ser entendida mas como una variable po-
tencialmente enddgena influenciada por otros inputs de produccion de salud, como
los estilos de vida, que como un sélo input negativo en la funcidon de produccion de
salud. Toda esta evidencia demuestra la relevancia del tratamiento y prevencion de
la obesidad en el mantenimiento y mejora de la salud y la calidad de vida.

En concreto, la mayoria de estudios sobre la obesidad en Europa estan basados en
datos macroecondmicos que son agregados a nivel de cada pais o desagregados por
género y grupo de edad, lo que no permite analizar la relacion entre obesidad y otras
caracteristicas demograficas y socioecondmicas (International Obesity Taskforce,
2002 y 2003). En Espaiia, la ENS nos permite investigar dichas asociaciones a nivel
individual e identificar los grupos mas vulnerables a la obesidad, lo que puede ser
una informacion util para el disefio de campaias y politicas sanitarias que ayuden a
prevenir y/o reducir la obesidad.

La definicién de sobrepeso y obesidad en los estudios epidemioldgicos esta
basada principalmente en el Indice de Masa Corporal (IMC), a pesar de algunos de
sus problemas y limitaciones metodoldgicas. Dicho IMC se calcula cominmente
tanto para hombres como para mujeres como el peso en kilogramos del individuo
dividido por el cuadrado de la altura en metros. Este indice de medida utilizado por
la OMS (1997) y de uso generalizado proporciona una clasificacion de los adultos:
por debajo de 18.5 es peso ligero, entre 18.5 y 25 es normal o saludable®, entre 25
y 29,9 es pre-obeso® y de 30 y por encima de 30 es obeso’. La variable IMC en la

5 En concreto, segin la OMS (1997), un valor de IMC entre 20 y 22 Kg/mZes “ideal” para
un adulto con independencia de su sexo en el sentido de que se minimizarian los riesgos de
mortalidad y morbilidad.

6 La categoria de pre-obeso suele denominarse también como sobrepeso aunque este término
técnicamente se refiere a aquellos individuos con una IMC de 25 o mds incluyendo asi a los
obesos.

7  Asi, por ejemplo, otro de los tratamientos para la obesidad es la cirugia llamada
baridtrica, que se puede llevar a cabo en obesos con un IMC de mds de 40, o de 35 si
el paciente tiene una patologia asociada, siempre después de un informe psiquidtrico
y tras pasar evaluaciones médicas. Estas operaciones no son cirugia estética, sino que
tratan de evitar la aparicién de comorbilidades, por lo que cada afo se operan en Espana
entre 2.000 y 3.000 personas. Con todo, no estd exenta de riesgos y su mortalidad (in-
trahospitalaria) se sitda alrededor del 1%. Precisamente, aquellos obesos con mds riesgo
de mortalidad por la cirugia baridtrica son los que mas beneficio pueden sacar de ella.
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ENS (2003) se deriva a partir de las respuestas a las preguntas sobre peso y altura.
Obviamente, dado que esta informacion es proporcionada por el encuestado puede
incorporar algin grado de error dado que las personas de elevado peso pueden ser
mas propensas a engafiar al entrevistador, y ello puede infraestimar el porcentaje de
poblacion obesa de un pais (Chou et al., 2004).

3.1 La distribucion de la obesidad en espaiia

Como se ha comentado anteriormente, la obesidad en nuestro pais es una “enfer-
medad” padecida por un niimero cada vez mayor de personas tal y como muestran
las ultimas encuestas publicadas (Tablas 2 y 3).

En el caso de la ENS (2003), se aprecia como el IMC de la poblacion espafiola
es bastante alto especialmente en algunas CCAA. Asi, Madrid, Andalucia y Baleares
son tres ejemplos del cambio que esta experimentando nuestra sociedad en términos
del IMC (31,10; 29,71 y 29,51, respectivamente).

Tabla 2: INDICE DE MASA CORPORAL (IMC) MEDIA POR CCAA.

CCAA ENS 2003 CCAA ENS 2003
Andalucia 29,71 C. Valenciana 27,42
Aragoén 25,70 Extremadura 26,71
Asturias 27,59 Galicia 26,75
Baleares 29,51 Madrid 31,10
Canarias 25,49 Murcia 26,92
Cantabria 25,86 Navarra 25,88
Castilla Ledn 27,87 Pais Vasco 26,97
Castilla-Mancha 26,52 La Rioja 27,55
Catalufia 26,39 Ceuta y Melilla 33,21
Espana 27,56

Fuente: Elaboracion propia a partir de la ENS (2003).

Estudios de Economia Aplicada, 2006: 837-860 * Vol. 24-3



846 David Cantarero Prieto y Marta Pascual Sdez

Tabla 3: PORCENTAJE DE LA POBLACION CON PROBLEMAS DE
OBESIDAD (ADULTOS) DIFERENCIADOS POR CCAA

CCAA ENS 2003 CCAA ENS 2003
Andalucia 19,10 C. Valenciana 15,75
Aragbdn 14,27 Extremadura 20,40
Asturias 14,51 Galicia 16,08
Baleares 15,77 Madrid 11,68
Canarias 15,07 Murcia 18,46
Cantabria 12,31 Navarra 14,01
Castilla Ledn 13,68 Pais Vasco 9,52
Castilla-Mancha 18,58 La Rioja 11,60
Cataluna 12,48 Ceuta y Melilla 14,88
Espaiia 14,74

Fuente: Elaboracion propia a partir de la ENS (2003).

En concreto, la distribucion de la obesidad por regiones espafolas segiin la ENS
nos muestra que en el Gltimo afio disponible (2003) las mayores tasas de obesidad se
encuentran en la zona sur de nuestro pais (Andalucia, Castilla La Mancha, Extrema-
dura y Murcia). Asi, se observa en todas las CCAA un valor elevado tanto del IMC
como del porcentaje de poblacion adulta con problemas de obesidad. En resumen, la
obesidad es un problema de salud que afecta a un conjunto importante de la poblacion
espafola aunque con diferencias regionales.

3.2. Obesidad y economia de la salud: metodologia y evidencia empirica

En esta parte del trabajo nos centraremos en el analisis de la obesidad y sus
determinantes a partir del IMC de los individuos. Asi nos centraremos en aquellos
individuos que tienen un IMC por encima de 25, lo cual les hace clasificarles como
pre-obesos (sobrepeso) y obesos.

La Economia de la Salud y la teoria de la produccion de salud nos ofrece el marco
fundamental para plantear el problema de la obesidad (Chou et al., 2004). Supongamos
que los individuos asignan su tiempo y recursos en la produccion de bienes, como
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la Salud (.S, ). Precisamente, dicha salud es considerada como un bien fundamental
que incluye aspectos tanto de consumo como de capital (Grossman, 1972). Si el indi-
viduo practica deportes, lleva una dieta saludable, etc., podria producir cierta aptitud
corporal ( 4,) que influye l6gicamente en la produccion de salud. Asi, la produccion
de salud del individuo puede expresarse como:

Si:S(Ai’Ri’Zi) (1)

3

donde la salud se determina por la aptitud corporal, las restricciones econdémicas
que impone la renta ( R, ), y otros determinantes de la produccion de salud ( Z,). Las
mejoras en la aptitud corporal se supone que incrementaran la produccion de salud,
sujeto a los efectos de otros determinantes de produccion de salud, mientras que el
efecto de la renta determina la capacidad de los individuos en invertir en Salud.

Como resultado, la “produccion de aptitud corporal” es probable que dependa
del consumo de ciertos bienes que conduzcan al nivel deseado de aptitud corporal
(C,), de la renta del individuo o de su restriccion presupuestaria (R;) y de otros
determinantes (X, ), lo que se expresa del modo siguiente:

A =AC, R, X,). 2)

Apartirde (1) y (2), el analisis empirico de la produccion de salud y de la produc-
cion del nivel deseado de aptitud corporal depende de la identificacion de los efectos
especificos de cada variable. Dado que algunas de estas variables no son conocidas
se utilizan variables proxy de ellas como puede ser en nuestro caso la presencia o
ausencia de obesidad (medida a partir del IMC) como indicador tanto de Salud como
de aptitud corporal.

3.2.1. Metodologia

La variable dependiente que se utiliza en el andlisis empirico es una variable dico-
tomica que toma el valor de 1 (y = 1) si el individuo tiene un IMC por encima de 25
(pre-obeso o “sobrepeso” y obeso) y 0 (y = 0) en otro caso. El conjunto de factores
de tipo socioecondmico se incluye en un vector x que se considera en el modelo de
probabilidad en funcidén de la siguiente regresion:

E(y|x)=F(x,b). 3)

El conjunto de parametros b refleja el impacto de los cambios en x sobre la
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correspondiente probabilidad. Con objeto de poder estimar esta ecuacion, una espe-
cificacion de tipo no lineal de F(.) puede evitar la inconsistencia l6gica y la posibi-
lidad de predecir probabilidades mas alla del intervalo [0,1]. Las especificaciones
paramétricas no lineales mas comunes son los modelos logit y probit que han de ser
tenidos en cuenta en este caso. Por tanto, en este supuesto se va a utilizar una inter-
pretacion basada en una variable dependiente que se expresara del modo siguiente
(Jones, 2001; Greene, 2003). Sea

y=1 siy >0 (4)
y=0 siy, <0

donde
y¥=x'b +e (5)

Y si la distribucidn es simétrica, como la normal y la logistica, entonces:

Pr(y =1]x)=Pr(y; >0[x)=Prie <x'b | x) = F(x'b) 6)

Si se supone que € sigue una distribucion estandar normal, se obtiene el modelo
probit, mientras que si se supone una distribucion estandar logistica, se obtiene el
modelo logit. En este caso, nos basaremos en los resultados obtenidos a través del
modelo probit®. Dichos modelos son estimados normalmente por maxima verosimili-
tud y el logaritmo de verosimilitud para una muestra de observaciones independientes
es el siguiente:

mL=Y {-yi InFxp)+(1-y)In [I_F (xi'ﬂ} 7

Con este planteamiento, se estiman modelos probit para la prevalencia de la situa-
cion de sobrepeso y de obesidad en el caso de nuestro pais por CCAAy se incluye el
siguiente conjunto de variables de control demograficas y socioecondmicas para ambas
fuentes de informacion: caracteristicas personales, nivel educativo, estado civil, renta,
indicadores del status en el mercado laboral, estado de salud y estilos de vida.

8 Asimismo, se han obtenido los correspondientes resultados a partir del modelo logit. Sin
embargo, no existen diferencias significativas entre los mismos. Amemiya (1981) y Greene (2003)
analizan varios aspectos relacionados con esta cuestién dado que la distribucién logistica es similar
a la distribucién normal excepto por sus colas (son mds altas en la distribucién logistica).
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La funcion de regresion empleada en este caso y cuyos resultados se expondran
a continuacioén incluye dos tipos de variables explicativas. El primer tipo puede ser
tratado como si fueran continuas (por ejemplo, la edad del individuo medida en afios)
y el segundo tipo como variables dummy o binarias (por ejemplo, las referidas al
género o al nivel educativo). Dichas variables toman el valor 1 si el individuo tiene
la caracteristica particular requerida en cada caso. De este modo, los efectos margi-
nales nos permiten conocer el impacto de un pequefio cambio en la variable sobre
la probabilidad de participacion. Asi, puede estudiarse el impacto de la edad en la
probabilidad de que el individuo a partir de los datos de peso y altura que declare
podamos considerarlo como pre-obeso. Por otro lado, para las variables dummy, no
tiene ningun sentido pensar en ellas en términos de pequeiios cambios (un individuo
puede tener la caracteristica particular requerida o no). Por tanto, consideraremos
los efectos medios, es decir por ejemplo, la diferencia en la probabilidad de que el
individuo a partir de los datos de peso y altura que declare podamos considerarlo
como pre-obeso si es hombre en comparacion con alguien que no lo sea (mujer).

En cuanto a dichas variables explicativas, en primer lugar, con respecto a las
caracteristicas personales se han considerado dos tipos de variables disponibles en
la ENS (2003): la edad de los individuos y el género. El género de los individuos
(HOMBRE) se ha definido como una variable dicotomica que toma el valor 1 para
los hombres, dado que puede determinar parte de las diferencias en la obesidad de
los individuos. Para permitir una relacion flexible entre la obesidad y la edad dada a
nuestro entender su clara influencia en estudios de este tipo, y contrastada empirica-
mente en Costa-Font y Gil (2004) y Sanz-De-Galdeano (2005), se ha utilizado una
funcién polindémica cuadratica (EDAD, EDAD?).

El segundo grupo de variables se refiere al nivel de educacion completado. Se ha
incluido una variable dummy que recoge el menor nivel de estudios del individuo
(ANALFABETO). En este sentido, tal y como Fuchs (2004) senala, la educacion es
una caracteristica socioeconomica de gran importancia en el estado de salud y en la
obesidad del individuo, por lo que la no consecucion de mayores niveles educativos
puede estar reflejando mayores tasas de obesidad.

En tercer lugar, en cuanto al estado civil se han considerado cuatro variables di-
cotéomicas (SOLTERO, SEPARADO, DIVORCIADO y VIUDO) con casado como
categoria de referencia, intentando reflejar con ello parte del impacto sobre el IMC
de ciertas variables relacionadas con el comportamiento social del individuo (Costa-
Font y Gil, 2004).

Por otro lado, se ha tenido en cuenta la influencia de la renta (INGRESOS) sobre
el nivel de obesidad de los individuos. En realidad, aquellos grupos socioeconémicos
de menor renta es de esperar que tuvieran una peor salud y, posiblemente, una mayor
obesidad aunque esta relacion no es siempre tan evidente y la correlacion puede va-
riar desde altamente positiva hasta débilmente negativa, dependiendo del contexto,
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de las covarianzas y del nivel de agregacion (Fuchs, 2004; D"Hombres y Brunello,
2005; Sanz-De-Galdeano, 2005).

Para larenta y en el caso la ENS (2003) esta informacion aparece clasificada en 8
intervalos’. Por ello, se ha creado una nueva variable dummy (INGRESOS) que toma
el valor 1 si el importe mensual de los ingresos del hogar es inferior a 600 euros y
0 en otro caso. De esta manera, se tendrian en cuenta aquellos hogares con menores
ingresos y en los que es de esperar que la prevalencia de la obesidad sea més alta entre
sus integrantes con respecto a aquellos hogares con mejor situacion econdémica.

Otras variables incluidas en el andlisis se refieren a la situacion del individuo
en el mercado de trabajo (Ruhm, 2000). Para esto, se ha considerado una variable
dicotomica que toma el valor 1 si el individuo esta parado (PARADO) y 0 en otro
caso y otra variable que toma el valor 1 si el individuo trabaja en el sector publico
(PUBLICO) y 0 en otro caso (Fuchs, 2004). La idea es que una situacion de paro o
inactividad se refleja en un peor estado de salud y una mayor obesidad mientras que
una mayor estabilidad laboral podria repercutir en un mejor estado de salud y una
menor obesidad. En cualquier caso, esta relacion podria ser muy discutible y variar
segun CCAA.

Finalmente, también se han considerado otras variables relacionadas con el esta-
do de salud que pueden influir sobre la propia situacion de sobrepeso del individuo
(Costa-Font y Gil, 2005). Asi, se ha incluido la variable CTENSION que se define
como una variable dicotomica que toma el valor 1 si el individuo es hipertenso.

Finalmente, se han tenido en cuenta como variables relativas a estilos de vida'’
si el individuo fuma habitualmente (FUMADOR)!'. Por otra parte, en las ENS se
ha tenido en cuenta si el individuo consume fruta habitualmente (FRUTA) o si no
hace ejercicio fisico (NOACTIFISICA). Es de esperar que encontremos una rela-
cion negativa entre obesidad y nivel de ejercicio fisico. Asi, el crecimiento a largo
plazo experimentado en el peso medio en las tltimas décadas en Estados Unidos es

9  Los intervalos de ingresos mensuales son los siguientes: menos de 360 euros, de 361 a 600
euros, de 601 a 900 euros, de 901 a 1.200 euros, de 1.201 a 1.800 euros, de 1.801 a 3.600
euros, de 3.601 a 6.000 euros y mds de 6.000 euros.

10 Tal y como se muestra en Balia y Jones (2005) y Contoyannis y Jones (2004).

11 Asi, al igual que ha sucedido en Estados Unidos (Chou et al., 2004), es de esperar que en
Espana las medidas antitabaco traducidas en un incremento del coste real de fumar (incremento
del precio de los cigarrillos, campafias de informacién acerca de sus efectos nocivos sobre la salud
y la prohibicién de su consumo en lugares publicos y centros de trabajo) haga que descienda el
ndmero de fumadores, lo que podria repercutir inicialmente en un incremento del peso de dichos
individuos. En cuanto a si el individuo bebe alcohol habitualmente, la evidencia empirica que
indica que un incremento en el consumo de alcohol hace ganar peso es algo confusa ((Pinkowish,
1999; Costa-Font y Gil, 2005). No obstante, el consumo de alcohol, dado que tiene un elevado
contenido de calorias siendo asi un factor potencial de obesidad (Chou et al., 2004), se incluy6
inicialmente en el modelo aunque no resultd ser finalmente significativo.
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debido, al menos en una parte, a la disminucion en el ejercicio fisico realizado por el
individuo y a trabajos mas sedentarios (Lakdawalla y Philipson, 2002). Légicamente,
también estan detras otros factores como dietas menos saludables, el hecho de que el
individuo acuda a trabajar en un vehiculo y no a pie o en bicicleta, etc.

El Cuadro 2 muestra los nombres de las variables explicativas utilizadas y las
correspondientes definiciones.

Cuadro 2: VARTABLES Y DEFINICIONES. ENS (2003)

Variable Definicion
Caracteristicas Personales

Género (HOMBRE) 1 si hombre, 0 en otro caso
Edad (EDAD) Edad en afos

Edad cuadratica (EDAD?2) Edad?

Nivel Educativo

1 si el nivel de estudios del sustentador principal es

Sin estudios (ANALFABETO) analfabeto o sin estudios, 0 en otro caso

Estado civil

Soltero (SOLTERO) 1 si soltero, 0 en otro caso
Separado (SEPARADO) 1 si separado, 0 en otro caso
Divorciado (DIVORCIADO) 1 si divorciado, 0 en otro caso
Viudo (VIUDO) 1 si viudo, 0 en otro caso
Renta

1 si el importe mensual de los ingresos del hogar es

Ingresos mensuales (INGRESOS) inferior a 600 euros, 0 en otro caso

Ocupacién

Situacion profesional: Parado 1 si la situacion laboral del sustentador principal del
(PARADO) hogar es parado, 0 en otro caso

Situacion profesional: Sector Piblico 1 si trabaja en el sector publico, 0 en otro caso
(PUBLICO) ’

Estado de Salud

Enfermedad crénica: Tension 1 si tiene diagnosticada enfermedad cronica: tension
(CTENSION) alta, 0 en otro caso

Estilos de vida

Fuma actualmente (FUMADOR) 1 si fuma diariamente, 0 en otro caso

Alimentacion: fruta (FRUTA) (lzassioe.l individuo come habitualmente fruta, O en otro
?E)OAI:E\;S;%IﬁCSX; 1 si no realiza actividad fisica, 0 en otro caso.

Fuente: Elaboracion propia a partir de la ENS (2003).

Estudios de Economia Aplicada, 2006: 837-860 * Vol. 24-3



852 David Cantarero Prieto y Marta Pascual Sdez

3.2.2. Resultados

La técnica empleada en este trabajo se basa en los modelos probit, puesto que
presenta claras ventajas frente a los restantes métodos para el tratamiento de variables
dicotomicas como nuestra variable dependiente (Jones, 2001; Greene, 2003). En el
Anexo (Cuadros A.1-A.2) se muestran los resultados obtenidos al utilizar el programa
estadistico STATA 8.0 maximizando el logaritmo de la funcidon de verosimilitud.

De los resultados conseguidos es importante destacar que la mayoria de los signos
de los coeficientes de las variables explicativas son muy estables para las CCAA vy,
en particular, aquellos relacionados con las caracteristicas personales, nivel educa-
tivo, estado civil, renta, ocupacion, estado de salud y estilos de vida. Obsérvese que
nuestra variable dependiente (sobrepeso o pre-obeso y obeso) aparece tomando valor
1 cuando se da precisamente esa situacion y 0 cuando no. El signo de los coeficientes
muestra el efecto cualitativo de las variables explicativas. Asimismo, para interpretar
las implicaciones cuantitativas de nuestros resultados, se han calculado los efectos
marginales (para las variables explicativas continuas) y los efectos medios (para las
variables explicativas binarias).

De esta manera, por ejemplo, el signo del coeficiente de la variable HOMBRE
es positivo en Espafia y en todas las CCAA, esto significa que un individuo que sea
hombre es mas probable que tenga sobrepeso frente a una mujer. Analogamente, los
resultados muestran que en Espafia y en todas las CCAA, a mayor edad del individuo
adulto es mas probable que tenga problemas de sobrepeso. Esto también sucede en la
mayoria de CCAA cuando lo que se considera es que el individuo no tiene estudios
(ANALFABETO).

Asi como en el caso de las variables relacionadas con el estado civil varia el
signo de los coeficientes en funcion de las CCAA (aunque parece que es mayor la
incidencia de sobrepeso y obesidad en matrimonios), en el caso de los INGRESOS
resulta especialmente claro en la ENS que aquellos sujetos de menores ingresos es
mas probable que tengan sobrepeso.

En cuanto a las variables relativas al mercado de trabajo, el hecho de ser PARADO
parece tener un efecto positivo en el sobrepeso en la mayoria de CCAA mientras que
es menos claro en el caso de trabajar en el Sector Publico.

Finalmente, las variables FUMADOR y FRUTA relacionadas con los estilos de
vida tienen un efecto negativo en el sobrepeso mientras que el hecho de que el in-
dividuo no realice algun tipo de ejercicio o actividad fisica tiene un efecto positivo
sobre la obesidad.

Como se ha comentado anteriormente, en los modelos probit binarios, los co-
eficientes de las variables explicativas tienen una interpretacion evidentemente en
términos cualitativos. Asi, el signo de los coeficientes muestra la direccion del cambio
en la probabilidad de pertenecer a la categoria de respuesta mas elevada debido a
un incremento en la correspondiente variable explicativa. Por ello, para interpretar
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las implicaciones cuantitativas de nuestros resultados, hemos calculado los efectos
marginales (para las variables explicativas continuas) y los efectos medios (para las
variables explicativas binarias). El Cuado A.2 recoge los efectos medios y marginales
para el modelo probit considerado. A modo de ejemplo, aunque por término medio
para todas las CCAA, la probabilidad de que un individuo HOMBRE padezca sobre-
peso es mayor que para el individuo de referencia (MUJER), en Madrid obtenemos
el efecto medio mas alto (0.3113) mientras que en el lado opuesto, tendriamos a
Canarias (0.1300).

4. CONCLUSIONES

La obesidad es un problema de salud que afecta ya a un importante conjunto de la
poblacion europea y espaiiola. Dado el enorme impacto de las politicas de prevencion,
es necesario detectar a aquellos sujetos de mayor riesgo y establecer de este modo
programas especificos de salud publica. En este trabajo se ha planteado como objetivo
profundizar en el estudio de aquellos aspectos socioecondmicos relacionados con la
obesidad. El modelo planteado utilizando los datos de la recientemente publicada
Encuesta Nacional de Salud (2003) revela que el perfil de la persona obesa es de una
edad media, con un menor nivel educacional y socioecondmico y mas en mujeres
que en hombres. También es mayor la incidencia de la obesidad en parejas que en
personas solteras y en aquellas personas con estilos de vida menos saludables.

En todo caso, la mayoria del estudio aqui realizado se ha centrado en los deter-
minantes socioecondmicos de la obesidad que logicamente tendran implicaciones
econdmicas en términos de mayores costes sanitarios directos e indirectos. No obs-
tante, el disefio de una estrategia que pretenda tener éxito en la prevencion y gestion
del problema de la obesidad, requerira la combinacion de inputs multidisciplinarios
y la consideracion de factores medioambientales, culturales y de comportamiento
(estilos de vida).
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