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ANEXO 1: EDUCACION Y SALUD
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Figura 1. Esperanza de vida en EE. UU. a la edad de 25 afios por educacion y género, 2006.
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Figura 2. Tasa de mortalidad infantil en EE. UU. por nivel educativo de la madre, 2009

How could education affect health?
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Figura 3. Vias a través de las que la educacion puede afectar a la salud.

Fuente: Braveman P, Gottlieb L. The social determinants of health: it's time to consider the causes of
the causes. Public Health Rep. 2014 Jan-Feb; Suppl 2:19-31



ANEXO 2: DIFERENCIAS ENTRE HOMBRES Y MUJERES
EN EL PROCESO INFECCIOSO
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Tabla 1. Diferencias entre hombres y mujeres a lo largo del proceso infeccioso.

Fuente: Organizacion Mundial de la Salud. Adressing sex and gender in epidemic prone infectious
diseases. 2007.



