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Ugyan két évtizede javul a magyar lakossag egészségi allapota, de még mindig messze elmarad szinte vala-
mennyi egészségmutato tekintetében az Eurdpai Unid mas orszagaitdl — azokban ugyanis gyorsabban javul
az ott élok egészségi allapota. A betegségek gyakoribb eldfordulasa és a kimagaslo halandosag miatt a
magyarok rosszabb mindségii és rovidebb életre szamithatnak nemcsak a korabbi unids orszagok, hanem a
veliink egyiitt csatlakozott Visegradi orszagokhoz viszonyitva is. A rossz egészségi helyzet és az alacsony
szilletésszam eredményeképpen Magyarorszagon a legnagyobb a népességfogyas a referencia orszagokkal
osszevetve. Nemzetkozi példak bizonyitjak, a tarsadalom valamennyi teriletére kiterjeds, az egészségiigy
vezetésével végrehajtott atfogo valtoztatasokkal jelentdsen javithatd a lakossag egészsége.

A lakossag egészségi allapotanak pontos ismerete elengedhetetlen az egészségligyet érin-
t6 dontésekhez, de nélkilozhetetlen szdmtalan, az egészségugy teruletén kivil esé olyan
dontéshez is, amelyeket a lakossag egészségére kihatd beruhazasokrol, fejlesztésekrél,
tamogatasokrél hoznak, legyen az a kdzlekedéssel, a mezégazdasaggal vagy akar az ado-
zassal kapcsolatos. A fejlett orszagokban éppen ezért a lakossag egészségi allapotarol
rendszeresen jelentetnek meg Un. egészségjelentést. Mivel Magyarorszagon ez egy évek
6ta hianyz6 ,mifaj”, ugyanakkor az egészségligy atalakitas alatt/elétt all, tovabba unios for-
rasok felhasznaldséaval jelentds fejlesztések folynak az orszagban, az Egészséginkért
Egyutt Civil Kezdeményezés idészerlinek latta, hogy a dontéshoz6k munkajanak tamogata-
sdhoz felkérje az EgészségMonitort, hogy készitsen egy, a nemzetkdzi gyakorlatnak megfe-
lel6 egészségjelentést.

A magyar lakossag egészségi allapotat 1987 és 2007 kozott a jelentést készité szakembe-
rek szamos mutaté mentén hasonlitottdk dssze egyrészt az EurGpai Unié 2004 elétti tagor-
szagai (roviden: EU15), masrészt a hasonlo fejlédési palyan haladoé Visegradi orszagok (ro-
viden: V3), vagyis a Cseh Koztarsasag, Lengyelorszag és Szlovékia lakossaganak egész-
ségi allapotaval. Az el6bbi orszagcsoport az idealishoz kdzeli célallapotot, az utébbi egy
szamunkra elérhetébb célt képvisel. Masképpen, az EU15 lakossaganak egészségmutatdi
azt az éallapotot jelzik, ,ahovéa szeretnénk eljutni”, a V3 lakossagaé pedig azt, ,ahol kellene
lenniink”. Az Osszefoglalo alabb olvashaté megallapitasai és a tablazatok adatai a szakem-
berek szdmara készitett részletes elemzés eredmeényein alapszanak.

Milyen a halanddsdg Magyarorszagon az EUIS és a V3 orszagokkal dsszevetve?

Az 1. tdblazat haland6sagi adatainak attekintése és azoknak a két orszagcsoport atlagaival
valé O0sszevetése alapjan megallapithatd: bar az eltelt két évtizedben a magyar mutatok ja-
vultak, a magyarok életkilatdsai szinte valamennyi 6sszehasonlitdsban rosszabbak, mint
atlagosan az EU15 vagy a V3 lakosaié. Lemaradasunk 1987 éta altalaban még névekedett
is — nem szamitva néhany kevéshé jelentés halalozasi mutatét. Az eltelt hisz év soran Ma-
gyarorszagon a haland6sag nem javult folyamatosan, sét, a '90-es évek elején még romlott
is. Ez az id6szakos névekedés a halandésagban leginkabb a munkaképes kortakat érintet-
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te, kiemelkedéen a 30-44 éveseket. Ha a magyar korcsoportos halanddsagot az EU15 meg-
felel6 atlagaval hasonlitjuk 6ssze, megallapithatd, hogy 1987 6ta a 45-74 éves korosztaly
relativ helyzete a nék kérében csekélyebb, a férfiak korében jelentésebb mértékben romlott.
Az idésebbek helyzete |ényegében véltozatlan maradt, a t6bbi korosztadlyban a magyar ha-
landésag kisebb-nagyobb mértékben kbzelebb keriilt az EU15 atlagahoz. A halalozasok
felét okozo keringési és a negyedét okozé daganatos betegségekben megfigyelheté jelentés
és novekvd leszakadas okolhatd elsésorban a magyarok jéval rovidebb varhat6 élettarta-
maért. A leszakadas mértékét jol érzékelteti, hogy ha 1987 és 2005 kHzott Magyarorszagon
az osztrdk halandésaggal szamolhattunk volna, kdzel 1 milliéval, de ha ,csak” a szlovakkal,
akkor is 200 ezerrel kevesebb halaleset fordult volna elé.

1. TABLAZAT: A HALANDOSAGI ADATOK OSSZEHASONLITASA *

Nak Ferfiak

EU1S V3 EU15 V3
magyar adat atlaghoz atlaghoz magyar adat atlaghoz atlaghoz
viszonyitva viszonyitva viszonyitva viszonyitva

150% R
400% R 190% R
180% R 140% R

170% R 130% R
260% R 210% R

380% -

Egészségmutato

Szlletéskor varhato élettartam

(években) 69.5

—

~
>
[=1
-

160% J 110%

Csecsemdohalandosag (%e-ben)

Tébblethalilozas 2005-ben? 23400 R 4800

Keringési rendszer betegségei okozta

korai halalozas 179 ) 350% R

320% R 130% R

Ischaemias szivbetegség okozta korai

s 136 350% R
halalozis

170% R

Akut myocardialis infarktus okozta

i 107 200% R
halalozis

130% R

Rosszindulatd daganatok okozta korai

P 172 - 220% R
halalozas

150% R

Légcsd-, horgd- és tiidarak okozta korai
haldlozas

62 - 260% R 160% R

Emésztérendszer betegsépgei okozta

korai halalozas 82 R 470% -

—

80 J 100%

KiilsS okok miatti korai halalozas

31

Ongyilkossdg miatti korai halalozis

200 ! 250% R 140% )

200% - 160%
250% R 160% -

! Az adatok kerekitettek, a pontos értékek a jelentés ,Haland6sag” c. fejezetében talalhatok meg. Ahol méas-
képp nem jelezziik, az adatok 2007-re vonatkoznak. A korra standardizalt halandésagi értékeket 100 ezer, 65
év alatti személyre vonatkoztatva (korai halalozas) adtuk meg. Ettdl eltér az alkoholfogyasztashoz és a do-
hanyzashoz kéthetd halandésag, ahol a korra standardizalt értékek a teljes lakossagra vonatkoznak. Pirossal
jeloltik, ha a magyar érték kedvezétlenebb, zdlddel, ha kedvezébb, és sargaval, ha legfeljebb 10%-kal tér el
az orszagcsoportok atlagatol. Az értékek 1987-hez viszonyitott javulasat 'J’, romlasat 'R’, valtozatlansagat -’
jelzi.
le tébblethalalozast az EU15 atlag helyett Ausztria illetve a V3 atlag helyett Szlovakia halandésagaval sza-
moltuk.

Alkoholfogyasztashoz kiithetd haldlozas

640 ) 250% R 150% R

—

Dohanyzashoz kitheté haldlozas 320
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Milyen a magyarok egészsége, milyen a legjelentdsebb betegségek gyakorisaga a tdbbi orszaghoz viszonyitva?

A tdbbi eurdpai orszaghoz viszonyitott magasabb halandésaggal 6sszhangban a betegsé-
gek eléforduldsat tekintve is nagy az elmaradasunk. A 2. tAblazat adatai azt mutatjak, hogy
az asztmat leszamitva mindegyik vizsgalt betegség esetén rosszabb a helyzet Magyaror-
szagon, mint a referencia orszagokban. A keringési betegségek kiemelkedd jelentésége itt is
megfigyelhetd, hiszen a tbbbi orszaghoz képest jéval gyakoribbak az agyérbetegségek va-
lamint a magasvérnyomas. A mozgasszervi betegségek magas aranyu eléfordulasa is figye-
lemre mélté. A daganatos betegségeknek az EU15 orszdgokhoz képest atlagosan alacso-
nyabb gyakorisaga és egyidejlileg magasabb halandésaga feltehetéen azt jelzi, hogy Ma-
gyarorszagon kevesebben élnek ilyen betegséggel, azaz a daganatos betegek — nyugati
tarsaikkal dsszevetve — révidebb ideig élnek.

2. TABLAZAT: AZ EGESZSEGI ALLAPOT ES A BETEGSEGEK GYAKORISAGANAK OSSZEHASONLITASA

EU15 V3
atlaghoz atlaghoz
viszonyitva viszonyitva

magyar adat

Egészségmutatd (%)

Egészsépiiket rossznak vagy nagyon rossznak itélék aranya
Napi tevékenységiikben erdsen korlatozottak aranya
Cukorbetegek aranya

Asztmaban szenveddk aranya

Magasvérnyomasban szenveddk aranya

Mozgasszervi betegségben szenvedék aranya
Daganatos betegségben szenvedék aranya
Agyérbetegségben szenvedék aranya

Krénikus szorongasban, depresszidban szenveddk aranya

% Az adatok kerekitettek, a pontos értékek a jelentés ,Egészségi allapot” c. fejezetében ta-
lalhatok meg. Az adatok egy 2006-ban, 1000 véletlentl kivalasztott, 15 éves vagy anndl
idésebb személy bevonasaval készilt kérddives felmérésbodl szarmaznak. Pirossal jeldltik,
ha a magyar érték kedvezétlenebb, zolddel, ha kedvezébb, és sargaval, ha legfeljebb 10%-
kal tér el az orszagcsoportok atlagatol.

A betegségek miatt fellépd egyéni és tarsadalmi veszteségek jobban felmérhetdk, ha a hala-
lozast és az egészségi allapot megromlasat egylttesen vesszik szamitasba. Ennek egyik
lehetésége a varhaténal korabban bekdvetkezett halalozas miatt elvesztett évek és a meg-
romlott egészségi allapotban eltoltdtt évek dsszegzése. Az Egészségugyi Vilagszervezet
altal elvégzett szamitasok eredményei lehetévé teszik, hogy e mutatdban 6sszevessik a
magyar adatokat az EU15, illetve a V3 orszagok atlagaival. A 3. tablazat eredményei alap-
jan megallapithatd, hogy hazank egyetlen betegségben sincs kedvezébb helyzetben az
EU15 orszagokhoz képest, tovabba a V3 atlagaihoz viszonyitva a magyar értékek a tablazat
24 dsszehasonlitdsabdl csupan egyetlen esetben kedvezdbbek. A referencia orszagokkal
Osszevetve a magyar n6k némileg jobb helyzetben vannak, mint a magyar férfiak. Az 6ssze-
hasonlitasbol kidertl, hogy a keringési betegségek mellett — 6sszhangban a magas alkohol-
fogyasztashoz kothetd haldlozassal — az emésztérendszeri betegségekben is nagy a lema-
radasunk.
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3. TABLAZAT: A KORAI HALALOZAS MIATT ELVESZTETT ES A BETEGSEGEKBEN ELTOLTOTT EVEK (DALY)
ALAPJAN TORTENG OSSZEHASONLITAS *

Férfiak

Egészségmutato EU15 V3 EU15 V3

magyar adat
(DALY}

magyar adat

atlaghoz atlaghoz (DALY)

viszonyitva viszonyitva

atlaghoz atlaghoz
viszonyitva viszonyitva

Osszes betegség 12431

17968 160%

987 140% 110%

849

Nemfertdzs betegségek Ssszesen 10577 110% 160%

14951
100% 4192 140%

Neuropszichiatriai betegségek 3198 100% 140%

Keringési rendszer betegségei 1943 110%

3681

Ischaemias szivbetegségek 890 140% 1952

Agyérbetegségek 556 200%

894
Rosszindulatil daganatok 1670 140% 110% 2804

0000

Emésztérendszer betegségei 626 180%

1414 280% 180%

110% 100%

Csont- és izomrendszer betegségei 748

504

=l
oa
o

Egyéb nemfertdzd betegségek 2392 110% @ 2357 110% 110%
sérilések 7 D € ... €&

4 Az adatok kerekitettek, a pontos értékek a jelentés ,Betegségteher” c. fejezetében, a szamitasok részletei
az ,Adatok, moédszerek” c. fejezetben talalhatok. Az Egészséglgyi Vilagszervezet szamitasainak eredményei
2004-re vonatkoznak. DALY: Disability-Adjusted Life Years (korlatozottsaggal korrigalt, elvesztett életévek).
Pirossal jeloltik, ha a magyar érték kedvezétlenebb, zélddel, ha kedvezébb, és sargaval, ha legfeljebb 10%-
kal tér el az orszagcsoportok atlagatol.

Milyen egészség-egyenldtlenségek tapasztalhatok Magyarorszagon a referencia orszagokkal dsszevetve?

A tarsadalom kulonb6z6 csoportjainak egészségi allapota kozotti eltéréseket — leszamitva
az életkori és nemi kilénbségeket — a tarsadalmi-gazdasagi egyenlétlenségek okozzak.
Ezek kiegyenlitése nemcsak a tarsadalmi igazsagossagot noveli, hanem a lakossag egész-
ségének javulasét is eredményezi, sét hatékonyabba teszi a tarsadalmi eréforrasok felhasz-
nalasat. Az egészség-egyenlétlenség egyik jellemzéje a nék és a férfiak szlletéskor varhatd
élettartamanak kulonbsége, melynek egy része ki nem kiiszobolheté bioldgiai eltérésekkel
magyarazhat6. Ugyanakkor minél nagyobb a varhato élethossz nemek kozti kilonbsége,
annal inkabb kapcsolhatdé ez az egyenlétlenség a nék és a férfiak tarsadalmi szerepének
kulonbdz6ségéhez, és eltérd szellemi, fizikai és tarsadalmi megterheléséhez. Magyarorsza-
gon 2007-ben az Ujszllétt fiuk 8,5 évvel rovidebb életre szamithattak, mint leany tarsaik.
Eurépaban a két nem varhato élettartama kdzott 1zlandon volt tapasztalhat6 a legkisebb ki-
I6nbség, amely nem érte el a 4 évet sem. Ennek alapjan levonhat6 a kdvetkeztetés: a férfia-
kat — a biol6giai okokkal magyarazhato legfeljebb 4 éves hatranyon tul — a magyar tarsada-
lom tovabbi 4,5 évvel roviditi meg a férfiak életét. A magyar nék és férfiak varhat6 élettarta-
manak kulonbsége az EU15-re jellemzé atlagérték (5,6 év) 280%-a, raadasul az eltelt hasz
év alatt lemaradasunk megduplazodott. Ezt az egyenlétlenséget tekintve — a hasonlé tarsa-
dalmi fejl6édés okdn — a V3 orszagokkal azonos szinten vagyunk.

Flggetlenil azonban az egyén 0Orokdlt tulajdonsagaitol, képességeitdl, készségeitdl és
egészségmagatartasatol, lakdhelye is komolyan befolyasolja egészségi allapotat. A lakohe-
lye kdzelében lévé egészséglgyi ellatas hozzaférhetésége és szinvonala természetesen
megszabja, hogy egy betegség fellépése milyen kovetkezményekkel jarhat. 2008-ban az
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orvosi szempontbdl indokolt és elvarhaté beavatkozasok idében toérténd alkalmazasaval el-
kerllhetd lett volna a 65 éves kor elétt bekdvetkezett halalozasok 30%-a, dsszesen 18 183
haldleset. Ha az EU15 és a V3 orszagainak 2000-es évek elején készitett rangsorait nézzuk,
hazank az elkerllhet6 halalozas tekintetében a nék esetében utolsé elétti, a férfiak esetében
az utolsé helyen allt. Az elsé helyen all6 Svédorszaghoz képest a magyarorszagi elkertlhetd
halalozas a nék esetében 220%-0s, a férfiak esetében 250%-0s tobbletet mutatott.

Az elkerllhetd halalozas azonban igen egyenlétlenil oszlik el az orszagban, amint az 1. abra
térképeirdl megallapithatd. Az elkerulhetd haldlozés kistérségi egyenlétlensége szoros 6sz-
szefliggést mutat a kistérségek tarsadalmi-gazdasagi helyzetével, deprivacidjaval. A legin-
kabb deprivalt kistérségekben a nék elkertilhetd halalozasa 40%-kal, a férfiak esetében 60%-
kal haladta meg a legjobb helyzet( kistérségben élékét. 2001 oOta az elkeriilhetd halalozas a
nék kdrében tobb mint 20%-kal, a férfiak korében ennél kisebb mértékben cstkkent Magyar-
orszagon.

1. ABRA: AZ ELKERULHET® HALALOZAS KISTERSEGI EGYENLOTLENSEGEI MAGYARORSZAGON, 2006-2008

Férfiak

Jelmagyarazat
Standardizdlt Halalozasi
Hényados (%)
I sHH<97.5, P<0.05
[ 5HH<97.5, P>0.05
97.5<5HH<102.5
[ sHH>102.5, P>0.05
B sHH>102 5, P<0.05

Abban az esetben, amikor az egyén Ugy érzi, egészségi problémaja miatt sziikséges lenne
felkeresni egy orvost, kulonbdzd akadalyok miatt akkor sem mindig jon |étre az orvos-beteg
talalkozas. Az orvoshoz fordulas akadalyainak egy része 6sszefliggést mutat az egyének
anyagi helyzetével: az alsé jovedelem-6todbe tartozék gyakrabban halasztjak el az ellatas
igénybevételét, mint a felsd 6tdédbe soroltak. Magyarorszag e tekintetben a kézépmezényben
helyezkedik el. Mig Magyarorszdgon — hasonléan a legtébb EU15 orszaghoz — a haziorvos-
hoz fordulasban nem tapasztalhaté egyenlétlenség, addig a szakorvoshoz nagyobb val4szi-
niséggel és gyakorisaggal fordulnak a tehetésebbek, mint a rosszabb anyagi helyzetben
elék.
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A leszakado egészségi allapot kdvetkezményei

A kimagasléan magas haland6sag, valamint a vizsgalt orszagoknal alacsonyabb sziiletés-
szam kovetkezményeként Magyarorszag a referencia orszagokhoz képest kiemelkedéen
fogyO népességi orszag, azaz a halalozasok és a sziletések 1000 lakosra vetitett kilonb-
sége hazankban a legnagyobb az EU15 és a V3 orszagok kozil. A kézhiedelemmel ellentét-
ben a magyar népesség a tdbbi orszaghoz viszonyitva nem tekinthetd eléregedettnek kor
szerinti 6sszetétele alapjan, hiszen sem a 15 év alattiak, sem a 65 év felettiek aranya nem
tér el Ilényegesen a vizsgalt orszagok atlagatol.

A kirivoan rossz hazai egészségi allapot tarsadalmi koltségei hatalmasak, de az erre vonat-
koz6 pontos szamitadsok még nem késziltek el. Egy-egy kutatas soran végzett becslésekbdl
azonban kdvetkeztethetlink annak mértékére. A neuropszichiatriai betegségek kovetkezté-
ben fellépé becsiilt kdzvetlen és kdzvetett kdltségek 2004-ben 1200 milliard forintot®, a kerin-
gési betegségek koltségei 2003-ban kdzel 140 milliard forintot® tettek ki. A cukorbetegek
egészségligyi ellatasanak koltségei 2008-ban 174 milliard forintra rigtak Magyarorszagon®.

Milyen okok huzodhatnak meg a leszakado magyarorszagi egészségi allapot mdgott?

A nemzetkozi és a hazai kutatasok eredményei alapjan feltételezhetd, hogy a magyar lakos-
sag kirivéan rossz egészségi allapotaért kulénbdz6 tényezbék lehetnek felelések:

o Els6ként az egészséget kdzvetlenul befolyasolo egészségkéarositd életmod a tob-
bi orszaghoz képest jelentés hazai elterjedtsége hibaztathatd. Szerepét a tulzott
alkoholfogyasztashoz és a dohanyzashoz kothetd, a referencia orszdgokéhoz vi-
szonyitott magas halanddésag meggy6zéen bizonyitja. A keringési betegségek ki-
ugréan magas halandésagahoz — ezeken tll — az egészségtelen taplalkozas, és a
testmozgas hianya is hozzajarulhat.

o A helytelen egészségmagatartds hatterében jorészt az egészségnevelés és
egészségfejlesztés modern és eredményes mdodszerei elterjedtségének hianyos-
sagai, az e célokra forditott 6sszegek elégtelensége valamint az egészséges
életmddhoz szikséges informaciokhoz, termékekhez, szolgaltatasokhoz, sporto-
lasi lehetéségekhez vald korlatozott hozzaférés allnak. Az egészséges valaszta-
sok tovabbi akadalya a helyes dontéshez sziikséges ismeretek és a kell6 motiva-
cio hianya.

e A kisebb és nagyobb kéztsségekben az egyént éré stressz, az altalanos érték- és
bizalomhiany, a tamogat6 kéz6sségek, az emberi szolidaritas gyakori hianya, a
kapcsolatokat sokszor rombolé kommunikéciés "kultara", az asszertiv konfliktus-
kezelés nehézsége, a negativ gondolkodas, az emberek koézti ellentéteket szitd
kézhangulat, a széles kor(i stigma és diszkriminacioé egyarant hozzajarul a lelki és
testi egészségunk megromlasahoz. A fokozott stressz ugyanis nem csak lelki be-
tegségekhez vezet. A depresszio €s a stressz kdzvetlendl jarul hozza testi beteg-

! Costs of Disorders of the Brain in Europe. EUR J NEUROLOGY. 2005. Vol. 12. Supp. 1.

? Petersen S., Peto V., Rayner M., Leal J., Luengo-Fernandez R. and Gray A.: European
cardiovascular disease statistics. 2005. BHF: London.

¥ Voko Z., Nagyjanosi L., Kald Z.: A cukorbetegség kdzvetlen egészségiigyi koltségei Magyarorsza-
gon. LAM 2009. 19(12):775-780.
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ségek kivaltasahoz és rosszabbodasahoz. A kdrnyezeti stresszek hatasai pedig a
gén-kornyezet kdlcsdnhatas révén a kdvetkezd generacidknak is atadddnak.

o Az egészséget ily médon karositd pszichoszocialis kdrnyezet kialakulasaban a
magyar tarsadalom szerkezete, politikai €s jogi intézményrendszere, az orszag
gazdasaga, gazdagsagi teljesitménye, foglalkoztatasi és jovedelmi viszonyai, de
még a kozlekedési és informacios infrastruktlra is szerepet jatszik. Ezek egyiitte-
sen hatarozzak meg tovabba az egyéneknek a hatalomhoz, az eréforrasokhoz, és
ezdltal az egészséges életmdd feltételeihez vald hozzéaférést is.

e Sét, a tdrsadalmi-gazdasagi kornyezet felsorolt elemei az egészségligyi és szoci-
alis rendszerek nem megfelel6 mikoddtetésén keresztul kbzvetlenil is okolhatdk a
magyar lakossag Européatél leszakadd egészségéért.

Mig 1970-ben a 65 évnél fiatalabb finn férfiak haland6sdga 660/100 ezer, addig Magyaror-
szagon csupan 570/100 ezer volt. 2008-ban ugyanez az érték azonban ott 290-re csokkent,
mig nalunk 570 maradt! Az 6 sikereik azt igazoljak, hogy nekiink is sikertlhet. Finnorszagban
1972-ben indult az Eszak-Karélia néven ismertté valt projekt, amely atfogé tarsadalmi-
gazdasagi-egészséglgyi valtozasok révén produkalta ezt az eredményt. Ha az egészség-
tgyben és mas terileteken dolgoz6 szakemberek egyitt, 6sszehangoltan cselekszenek,
Magyarorszag is elérhet ilyen sikert. Pekka Puska professzor, aki 25 évig vezette az Eszak-
Karélia projektet, 2010 februarjaban egy kérdésre igy valaszolt: "Egyaltalan nem volt kdnny{!
Egyidejlleg figyelembe kellett venniink kulturdlis, gazdasagi és egészséglgyi problémakat,
€s megoldasukhoz sziikség volt az 6sszes dontéshozo6 szerv bevonasara, a politikum segit-
ségere is."
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Az Egészségunkért Egytitt Civil Kezdeményezés megbizdsabdl hianypotld kiadvany elkészi-
tésére véllalkozott az EgészségMonitor: a fejlett orszagok gyakorlatanak megfeleléen a la-
kossag egészségéet bemutatd egészségjelentést kivan évente kiadni. E véllalkozas tdbb
szempontbdl is idészerl és fontos. Hazankban nem alakult ki a dontéshozokat, lakossagot
és a szakmat informalo rendszeres jelentési gyakorlat, amely megbizhato6 informéaciot nyujt a
lakossag egészségének, az egészségugyi rendszer teljesitményének kovetéséhez és érte-
keléséhez. A hazai egészséglgy atalakitas el6tt, de ugyanakkor mar fejlesztés alatt all. Az
ehhez szukséges, tényekre alapozott dontésekhez targyilagos és szakszer(l értékelés tud
csak megbizhato6 informaciot nydjtani. A figgetlen és e téren tapasztalt szakértéket, neves
szakembereket a kiadvany 6sszeallitasaba bevond EgészségMonitor garanciat nydjt a jelen-
tés hitelességére.

A szakembereknek, a dontéshozoknak valamint az érdeklédéknek egyarant szant attekintés
a nemzetkozi ajanlasoknak megfeleld mutatok segitségével hasonlitja 6ssze Magyarorszag,
az Eurdpai Uni6é 15 korabbi tagallama valamint a Visegradi Orszagok lakossaganak egész-
ségét. A hasz év adataira tAmaszkodo értékelés valaszt kinal arra a kérdésre: ,Hogyan Vval-
tozott a magyar lakossag egészsége mas orszagokkal dsszevetve az elmdalt két évtized-
ben?”

A jelentés a magyar lakossag egészségének bemutatasara szoritkozik, az egészségi allapo-
tot meghatarozé tényez6k elemzésére, az okok feltardsara — terjedelmi okok miatt — nem
véllalkozik. A kiadvany harom részbdél all: a dontéshozoknak és az érdeklédé olvasoknak egy
rovid Osszefoglal6 all rendelkezésre. A masodik rész a szakemberek szamara tartalmazza a
jelentés legfontosabb megallapitasait. A megallapitasok alapjat képezé adatok valamint a
maodszertani részletek a Fuggelékben talalhatok.

.
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SZULETESKOR VARHATO ELETTAR-
TAM

1987-t6l 2007-ig a magyar lanyok sziile-
téskor varhaté élettartama kozel 4 évvel,
74 évrdl 78 évre nbvekedett [4. tablazat].

4. TABLAZAT: SZULETESKOR VARHATO
ELETTARTAM (EVEK)

739 755 778 658 667 694
793 812 832 726 748 7716
754 772 798 671 689 715

Ez a négyévnyi nbvekedés az 1987-es
értékhez viszonyitva 5%-0s bovilésnek
felel meg. Az EU15 orszagokban sziletett
lanyok 2007-ben ugyanakkor atlagosan
majdnem 5,5, a V3 orszagokban pedig
atlagosan 2 évvel hosszabb életre szamit-
hattak a magyarokénal. Lemaradasunk az
eltelt husz évben nem csokkent: az EU15
orszagokhoz viszonyitott kilénbség 2007-
ben ugyanannyi volt, mint 1987-ben, a V3
orszadgokhoz képest még kissé nétt is [2.
abra].
2. ABRA: A SZULETESKOR VARHATO ELETEVEK
KULONBSEGEI
Az EU15 EsS A V3 ATLAGATOL

10,0
NEk Férfiak

20 - r

6,0 + :

40 -

20 1 . /‘n

1987 1997 2007 1987 1997 2007
«®=EU15-HU 54 57 54 68 82 B2
=2=V3-HU 15 16 20 1423 |22

Sziiletéskorvarhato életév kiilonbség (év)

Az Ujszuloétt magyar fidk varhato élethossza
a vizsgalt hiusz év alatt a lanyokénal ke-
vésbé, 3,5 évvel nétt, 2007-ben 69,4 év

volt. Az EU15 orszagokban sziiletett fidkra
a magyaroknal atlagosan tdbb mint 8 évvel,
a V3 orszagokban pedig atlagosan 2 évvel
hosszabb élettartam vart 2007-ben. A k-
Ibnbség a vizsgalt hisz év soran mindkét
orszag csoporthoz viszonyitva
megnovekedett.

KORCSOPORTOS HALANDOSAG

A magyarorszagi szlletéskor varhat6 élet-
tartamnak a vizsgalt idészakban medfi-
gyelheté novekedése a hazai halanddsagi
viszonyok javulasat jelzik. A kilonb6zé
korosztalyok szamara azonban ez a javu-
las eltér6 mértékld volt. 1987-hez viszo-
nyitva legnagyobb csokkenést — mind a
néknél, mind a férfiaknal — a legfiatalabbak
halandésdga mutatta, a legkisebb javulast
pedig a 45-59 évesek korében lehetett
kimutatni [3. abra].

3. ABRA: A MAGYARORSZAGI KORCSOPORTOS
HALANDOSAG VALTOZASA Az 1987-HEZ
VISZONYITVA

Korcsoportok
am()-14 e==]15-20 e==30-44 e==]5-59 ===0-74 75+

160% -
N&k Férfiak
140% -

120% |
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(bazisév 1987
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Standardizalt halandsag valtozasa

20% -
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Az eltelt hasz év alatt a haland6sag nem
javult folyamatosan, sét a '90-es évek ele-
jén még romlott is! A halanddésag noéveke-
dése leginkabb a munkaképes koruakat
érintette, kiemelkedden a 30-44 éveseket.

Ha a magyar korcsoportos halandésagot
az EU15 orszdgok megfelelé atlagaval
hasonlitjuk 6ssze, megallapithatd, hogy a
45-59 és a 60-74 éves korosztaly relativ
helyzete a néknél csekélyebb, a férfiaknal

;
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jelentésebb mértékben romlott az eltelt
hasz év alatt [4. abra].

4. ABRA: A MAGYARORSZAGI KORCSOPORTOS
HALANDOSAG VALTOZASA Az EU15 ATLAGAHOZ
VISZONYITVA

Korcsoportok
wn()-1] e==]5-70 e==3(-44 e==]5-50 ===0-74 75+
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N&k Férfiak
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0,5 4

Aranyhanyados

0,0

Lényegében valtozatlan maradt a 75+ kor-
csoport halanddésaga, ugyanakkor a tobbi
korosztdlyban a magyar halanddsag ki-
sebb-nagyobb mértékben kozelebb kerult
az EU15 éatlagahoz.

CSECSEMOHALANDOSAG

Az elmult hisz évben Magyarorszagon a
lany csecsem6k halandésaga 60%-kal
csOkkent [5. tablazat]. A jelentds javulas
ellenére ez az érték az EU15 2007-es &t-
lagét jelentésebben, a V3 értékét kisebb
mértékben meghaladta [5. dbra]. Az 1987-
es értékeket figyelembe véve az EUL5
haland6sdgahoz kdzelitett a magyar érték,
a V3 atlaghoz képest leszakadas tapasz-
talhato.

5. TABLAZAT: CSECSEMOHALANDOSAG 1000
LAKOSRA (%o)

-
14,7 8,7 56 19,8 11,0 6,2
7.6 4,7 3,4 9,9 5,7 4,2
14,3 8,6 47 187 101 5,9

A fid csecsem6k halandésaga is mintegy
harmadara csokkent 1987-t6l 2007-re, de
ezzel az értékkel még mindig 1,5-szer ma-

gasabb, mint az EU15 atlaga, és a V3 at-
lagét is némileg meghaladja. Visszatekint-

ve az elmult hisz esztendére ugyanakkor
megallapithaté, hogy Magyarorszagon a
fidkra szamitott csecsemd&haland6sag
gyorsabban javult, mint az EU15 orsza-
gokban, lemaradasunk csokkent, a V3
orszagokhoz képest helyzetiink nem val-
tozott.

5. ABRA: A MAGYARORSZAGI
CSECSEMOHALANDOSAG ELTERESE AZ EU15 ES A
V3 ATLAGAHOZ VISZONYITVA

22
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«®=HU/EU15 1,92 1,85 1,64 2,00 1,93 1,46
«®=HU/V3 1,03 1,00 1,18 1,06 | 1,08 1,05
TOBBLETHALALOZAS

Azt feltételezve, hogy Magyarorszagon az
EU15-6t képviseld Ausztria haland6saga-
val szamolhattunk volna, akkor huisz éve
42 ezer, tiz éve 50 ezer és 2005-ben kozel
55 ezer fével kevesebb hazai halaleset
tortént volna egy év alatt [Flggelék 24.
tablazat].

6. ABRA: A MAGYAR FERFIAK ES NOK
TOBBLETHALALOZASA AZ OSZTRAK ES A SZLOVAK
NEPESSEG HALANDOSAGANAK ERVENYESULESE
ESETEN
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Ha a V3 orszagokat képvisel§ szlovak ha-
landésaggal szamolunk, akkor 1987-ben
és 1997-ban kerekitve 11 ezerrel keve-
sebben haltak volna meg Magyarorszagon
azokban az években, de 2005-re héatra-
nyunk mar ,csak” 6000 fét tett volna ki [6.
abra].

A vizsgalt id6szakra (1987-2005) dsszesit-
ve, a tbbblethaldlozas az osztrak halando-
sagot feltételezve kozel 1 millio, a szlovak
haland6saggal szamolva pedig 200 ezer f6
lett volna [6. tablazat]. E tébblet értékelé-
séhez fontos megjegyezni, hogy a ma-
gyarorszagi halandoésag egészen a '70-es
évek kozepéig az osztrakhoz és a szlo-
vakhoz hasonl6 szinten allt.

6. TABLAZAT: A MAGYAR FERFIAK ES NOK
TOBBLETHALALOZASA AZ OSZTRAK ES A SZLOVAK
NEPESSEG HALANDOSAGANAK ERVENYESULESE
ESETEN

Tobblethalalozas

az osztrak a szlovak
halandésagi halandésagi
viszonyok esetén | viszonyok esetén

18 651 5114
| 1997 | 21683 3219
23410 1375
412 351 76 383
23528 6 025
Férfiak 28 575 7517
31197 4767
554 832 125 936
42179 11 139
50 259 10 736
54 606 6 142
967 183 202 319

OK SZERINTI HALANDOSAG

KERINGESI RENDSZER BETEGSEGEI

Hazankban a keringési betegségek stan-
dardizalt halandésaga 100 ezer 65 évnél
fiatalabb nére 99 volt 1987-ben, ami 2007-
re tobb mint 40%-kal, 57-re mérséklédott
[7. tablazat].

7. TABLAZAT: A KERINGESI RENDSZER
BETEGSEGEI MIATTI KORAI HALANDOSAG 100 000
FORE

986 806 57,0 2525 223,8 1793
SUEH 382 264 179 1086 753 515

T N | Retak

842 639 39,3 231,9 1889 1336

A tetemes javulas ellenére ez a halandé-
sagi szint az EU15 atlaganak tobb mint 3-
szorosa, a V3 atlaganak kozel 1,5-szerese
volt [7. abra]. A vizsgalt idészakban ta-
pasztalt magyarorszagi javulas lassubb
Utem( volt, mint a tébbi orszagban, emiatt
elmaradasunk 1987-6ta ndvekedett.

Férfiaknal hasonl6 tendenciak figyelheték
meg: hldsz év alatt a halandésag 253-rol
179-re, 30%-kal csokkent. A 2007-es ma-
gyar halandosag az EU15 éatlaganak 3,5-
szerese, a V3 atlaganak pedig mintegy 1,3-
szorosa volt. A mérsékeltebb magyar javu-
las kovetkeztében a férfiak lemaradasa is
megnodvekedett.

7. ABRA: A MAGYARORSZAGI KERINGESI
RENDSZER BETEGSEGE!I MIATTI KORAI
HALANDOSAG ELTERESE
Az EU15 ES A V3 ATLAGAHOZ VISZONYITVA
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2,33 | 2,97 | 3,48
1,09 | 1,18 | 1,34

1987 1997 2007

=@=HU/EU15 2,58 3,05 3,19
=@=HU/V3 1,17 | 1,26 | 1,45

Ischaemiés szivbetegseg

Magyarorszagon 1987-ben az ebben a
betegségben elhunyt 65 évnél fiatalabb
nék standardizalt halalozasa 100 ezer fére
37 volt, 2007-ben pedig 24, ami hlsz év
alatt 35%-o0s javulasnak felel meg [8. tab-
lazat]. A komoly cstkkenés ellenére ez a
halalozasi szint az EU15 atlaganal 4-szer,
a V3 atlaganal 2-szer volt magasabb. A
hasz évvel korabbi értékekhez képest a
lemaradas tovabb nétt [8. 4bral].

14
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8. TABLAZAT: AZ ISCHAEMIAS SZIVBETEGSEGEK
MIATTI KORAI HALANDOSAG 100 000 FORE

— s T oo T oo [
[HU |

HU 373 328 242 1356 117,4 937
EU15 [V 9,7 60 647 417 27,0
256 205 125 1164 87,4 56,1

A férfiaknal hasonlé tendencia volt medfi-
gyelhetd: husz éve 100 ezer 65 év alatti
férfira szamitva 136 halaleset fordult el6,
2007-ben mar csak 94, ami a kiindulasi
adathoz viszonyitva 30%-0s javulasnak
felel meg. A magyar halandéség — jelentds
csokkenése ellenére — 2007-ben az EU15
atlaganak kozel 3,5-szerese, a V3 atlaga-
nak pedig 1,7-szerese volt. Amint az abra-
rél leolvashatd, a magyar férfiak hlsz évvel
korabbi hatranyos helyzete is tovdbb rom-
lott.

8. ABRA: A MAGYARORSZAGI ISCHAEMIAS
SZIVBETEGSEG MIATTI KORAI HALANDOSAG
ELTERESE AZ EU15 ES A V3 ATLAGAHOZ

VISZONYITVA
5,0
N6k Férfiak
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®=HU/EU15| 2,53 3,37 4,01 2,10 | 2,81 3,47
e®=HU/V3 | 146 1,60 1,93 117 | 1,34 1,67

Akut myocardialis infarktus, egyéb
ischaemias szivbetegségek

Az akut myocardialis infarktus (AMI) okozta
halalozas utébbi évtizedben megfigyelhetd
csokkenését gyakran a magyar egészséeg-
Ugyi ellatérendszer sikertorténeteként ér-
telmezik®. A targyilagos értékelés érdeké-

* Jézan P.: Halalozasi viszonyok és életkilata-
sok a 21. szazad kezdetén a vilag, Eurdpa és
Magyarorszag népességében. Magyar tudo-
many. 2009.10:1231-44

ben érdemes az AMI-val parhuzamosan az
egyéb ischaemias szivbetegségek (ISZB)
alakulasét is szemugyre venni.

9. ABRA: A MAGYARORSZAGI AKUT MYOCARDIALIS
INFARKTUS ES EGYEB ISHAEMIAS SZIVBETEGSEGEK
HALANDOSAGA, 1990-2008
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Az adatok azt mutatjak, hogy mikdzben az
AMI halalozéas 1990 és 2008 kozott a ndk-
nél koézel 40%-kal, férfiaknal mintegy 50%-
kal csokkent, az egyéb ISZB halalozas a
néknél tobb mint 200%-kal, férfiaknal
170%-kal emelkedett [9. &bral].

A két véltozas ereddjekeént tiz év alatt az
0sszes ISZB okozta halalozas ndknél
40%-kal nétt, a férfiaknal gyakorlatilag

valtozatlan maradt [9. tablazat].

9. TABLAZAT: A MAGYAR LAKOSSAG AKUT
MYOCARDIALIS INFARKTUS MIATTI NYERS
HALANDOSAGA 100 000 FORE

Ev Egyéb | Osszes Egyéb | Osszes
109,7 129,1 238,8 1714 1360 307,44
109,3 1359 2452 1742 140,0 3141
106,2 144,0 2502 174,66 1486 3233
1105 1535 2639 1820 1546 336,6
106,6 1555 2622 169,2 150,8 320,0
111,5 1582 269,7 1746 1536 3282
110,3 1766 286,8 1655 157,3 3228
103,1 179,7 2828 156,7 162,8 3194
101,0 189,0 290,0 1559 1683 324,1
958 197,5 2933 1493 174,00 3233
89,3 1936 2829 1344 167,3 3017
88,1 1999 2880 1288 172,0 3008
835 2041 2876 1194 177,7 2971
82,2 222,7 3050 1203 1962 3165
77,7 236,22 3139 1169 2032 3201
82,1 2828 3649 123,1 2436 366,7
72,7 276,0 348,77 103,1 2412 3443
68,7 2657 3343 995 2326 3321
652 267,0 3322 91,1 2302 321,3
Nemzetkdzi Osszehasonlitasban a ma-

gyarorszagi helyzet még kevéshé tekinthe-
t6 sikertdrténetnek. Annak ellenére, hogy a
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magyar nék AMI halalozasa a vizsgalt id6-
szak elején tapasztalt 73-r6l 2005-re csak-
nem 40%-kal, 46-ra csokkent, ez az érték
még igy is tobb mint kétszerese az EU15
atlaganak, és a V3 orszagok atlaganal is
masfélszer nagyobb [10. tablazat, 10. ab-
ra]. Hasz év alatt a magyar n6k AMI halan-
ddsaga tavolabb kerllt a referencia orsza-
gok halando6sagi szintjétél.

10. TABLAZAT: AZ AKUT MYOCARDIALIS
INFARKTUS MIATTI HALANDOSAG 100 000 FORE

733 693 464 1706 1534 107,22
540 378 252 1263 813 537
540 439 322 157,0 1150 803

A férfiaknal a nékéhez hasonlé valtozasok
figyelhet6k meg. A hlsz éves idészak ele-
jén tapasztalt 170-r6l 2005-re 74-re mér-
séklédott az AMI halanddsag, mely szintén
40%-0s csOkkenést jelentett. A magyar
haland6sdg azonban kétszerese illetve
masfélszerese volt 2007-ben az EU15 illet-
ve a V3 atlaganak. A magyar férfi halando-
sag relativ helyzete tehat tovabb romiott.

10. ABRA: A MAGYARORSZAGI AKUT
MYOCARDIALIS INFARKTUS HALALOZAS ELTERESE
Az EU15 ES A V3 ATLAGAHOZ VISZONYITVA

2,5

Né&k Férfiak
w 2,0
[e]
o
[}
e}
{
1)
=
z
0 A
= r ~ l
1,0

1987 1997 2005
=@=HU/EU15 1,36 1,83 1,84
“@=HU/V3 1,36 | 1,58 | 1,44

1987 1997 2005
1,35 1,89 | 2,00
109 | 1,33 | 1,34

ROSSZINDULATU DAGANATOK

A 65 év alatti néknél 1987-ben 100 ezer
fére a standardizalt halalozas 95, hisz év-
vel késdbb szinte ugyanannyi, 96 volt. Ez a
halédlozési szint az EU15 atlagdhoz viszo-

nyitva 1,7-szeres, a V3 atlagdhoz képest
1,3-szoros tobbletet jelentett 2007-ben [11.
tablazat].

11. TABLAZAT: A ROSSZINDULATU DAGANATOK
MIATTI KORAI HALANDOSAG 100 000 FORE

| Doy e ] soo

945 100,7 96,3 1698 1946 1723
| EU15 |
V3

=Vl 72,8 646 571 1106 951 79,9
KNEE 855 816 755 1542 1450 1190

Mivel a tbbbi orszagban — vellink szemben
— lassu javulast tapasztaltak ezen a terile-
ten, elmaradasunk a két évtizeddel korabbi
allapottal 6sszevetve tovabb nétt [11. abral.

11. ABRA: A MAGYARORSZAGI ROSSZINDULATU
DAGANATOK MIATTI KORAI HALANDOSAG
ELTERESE AZ EU15 ES A V3 ATLAGAHOZ

VISZONYITVA

N&k Férfiak

208

Ardnyhdnyados

‘-

1987 1997 2007
1,54 | 2,05 | 2,16
1,10 | 1,34 | 1,45

/“

1987 1997 2007

=®=HU/EU15 1,30 1,56 1,69
=@=HU/V3 1,11 (1,230 1,28

1,0

A férfiaknal a nékéhez hasonlé idébeli val-
tozads volt megfigyelheté: mig 1987-ben
170 volt a standardizalt haladlozds 100 ezer
65 év alatti férfira szamolva, addig 2007-
ben ennél kissé tobb, 172 volt. Ez az érték
tobb mint kétszerese volt az EU15 és mas-
félszerese a V3 étlaganak. 1987-hez vi-
szonyitva a férfiaknél is az elmaradas no-
vekedése volt megfigyelheté.

Légcsd-, horgo- és tiddrak

Az elsd vizsgalt évben, 1987-ben tdbb mint
11 volt a standardizalt haldlozas 100 ezer
65 év alatti magyar nére, hisz év mulva ez
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az érték a 24-et is meghaladta, ami 215%-
0s novekedésnek felel meg [12. tablazat].
A magas magyar halandésag 2007-ben az
EU15 orszagokban tapasztalthak 2,6-
szorosa volt, a V3 éatlagaval 6sszevetve
pedig 2-szer magasabb szintet jelentett
[12. abra]. Az elmdlt két évtized alatt a ma-
gyar nék relativ helyzete tovabb romlott.

12. TABLAZAT: A LEGCSO-, HORGO- ES TUDORAK
MIATTI KORAI HALANDOSAG 100 000 FORE
11,4 169 244 622 700 617
6,5 7.2 94 341 279 235
6,9 89 11,9 575 522 380

A férfiaknal a 62-es kiindulas értékrél a
vizsgalt idészak kézepén a halandésag 70-
re emelkedett, majd 2007-ben az 1987-es
értékre tért vissza. Ez a haland6sagi szint
az EU15 atlagahoz viszonyitva 2,6-szeres,
a V3 éatlagdhoz képest 1,6-szoros értéket
képviselt. A nékhoz hasonléan, a férfiak
halandéséga tovabb tavolodott a referencia
orszagok halandéséagi szintjétél.

12. ABRA: A MAGYARORSZAGI LEGCSO-, HORGO-
ES TUDORAK MIATTI KORAI HALANDOSAG
ELTERESE
AZ EU15 ES A V3 ATLAGAHOZ VISZONYITVA

3,0

Nék Férfiak

st

208

Ardnyhdnyados

1,5 1

1,0

1987 1997 2007
«®=HU/EU15 1,76 2,35 2,60
e®=HU/V3 | 165 1,90 2,05

1987 1997 2007
1,82 | 2,51 | 2,63 |
1,08 1,34 | 1,62

EMESZTORENDSZER BETEGSEGEI

1987-ben a 100 ezer 65 év alatti nére sza-
mitott standardizalt haldlozas 28 volt, tiz

évvel késébb 34, majd Gjabb tiz év mualva
ismét 28-ra tért vissza [13. tablazat].

13. TABLAZAT: AZ EMESZTORENDSZER
BETEGSEGEI MIATTI KORAI HALANDOSAG 100 000
FORE

cerak |
| o T T e [

27,7 341 280 704 1019 816
S 101 8,5 74 243 201 173
V3

FEEl 107 98 127 291 299 351
A 2007-es magyar halandésadg az EU15
orszagokban é16 nék atlagos halandédsaga-
nak kozel 4-szerese, a V3 halanddsaganal
tobb mint kétszer nagyobb volt [13. &bra].
Mig az EU15 halandésagahoz viszonyitott
érték emelkedett a vizsgalt idészakban, a
V3 orszagokhoz képest kissé javult a ma-
gyar nék halanddsagi helyzete.

13. ABRA: A MAGYARORSZAGI
EMESZTORENDSZERI BETEGSEGEK MIATTI KORAI
HALANDOSAG ELTERESE
AZ EU15 ES A V3 ATLAGAHOZ VISZONYITVA

6,0

N&k Férfiak

5,0

4,0 -

3,0

Aranyhanyados

2,0

1,0

1987 | 1997 | 2007

«®=HU/EUL5 2,74 4,00 3,81
«®=HU/V3 259 347 221

1987 1997 2007
| 2,90 507 4,73
242 | 341|233

A férfiaknédl hasonl6 idébeli véaltozas volt
megfigyelhetd, bar az 1997-es kiugrast
kovetéen a kiindulashoz képest egy maga-
sabb szintre tért vissza (az értékek: 70,
102, 82). A 2007-es magyar férfi halandé-
sdg az EU15 atlagaval 6sszevetve kozel
Otszords volt, a V3 atlagahoz képest a két-
szeres értéket is meghaladta. A halando-
sagnak a referencia orszagokhoz viszonyi-
tott szintje a nékhdz hasonl6 valtozast mu-
tatott a férfiaknal is.

17



EGESZSEGJELENTES — 2010

HALANDOSAG

KULSO OKOK

A 65 év alatti n6k 100 ezer fére szamolt
standardizalt halalozdsa a vizsgalt hlisz év
alatt a kezdeti 36-rél kozel felére (47%-kal),
19-re cstkkent [14. tablazat]. Ezzel a ma-
gyar haland6sag az EU15 atlagaval dssze-
vetve 1,7-szeres, a V3 atlagahoz képest
1,2-szeres tObbletet mutatott 2007-ben. A
14. abra alapjan megéallapithatd, hogy le-
maradasunk csotkkenést mutatott mindkét
orszag csoporthoz képest.

14. TABLAZAT: A KULSO OKOK MIATTI KORAI
HALANDOSAG 100 000 FORE

36,2 256 19,2 1256 1036 799
150 11,3 56,3 486 389
206 198 164 952 989 833

A férfiaknal hasonlé valtozas tortént, hiszen
a standard halandésag az 1987-es 126-rdl
a 2007-ben tapasztalt 80-ra (36%-0s csok-
kenés) mérséklédott. Ez a halanddsagi
szint az EU15 atlagdhoz viszonyitva két-
szeres volt, azonban a V3 halandésagaval
megegyezett. A magyar férfiak relativ pozi-
cidja a vizsgalt hasz év alatt a referencia
orszagokhoz képest javult.

14. ABRA: A MAGYARORSZAGI KULSG OKOK MIATTI
KORAI HALANDOSAG ELTERESE AZ EU15ES A V3
ATLAGAHOZ VISZONYITVA

3,0

N8k Férfiak

2,55

2,0 A

S~
1,5 \_.

0,5

Aranyhanyados

1987 1997 2007
«®=HU/EU15 1,93 1,71 1,70 |
e@=HU/V3 | 176 1,29 1,17

1987 1997 2007
[2,23 2,13 | 2,06
1,32 1,05 0,9

Ongyilkossag

A vizsgélt idészakban mindkét nemben
jelentésen javult az o©ngyilkossag miatti
halalozas. A nék korai halandésaga a kiin-
dulasi 19-es szintr6l hasz év alatt 7-re
csokkent, ami kdzel 60%-o0s javulasnak
felel meg [15. tablazat].

15. TABLAZAT: AZ ONGYILKOSSAG MIATTI KORAI
HALANDOSAG 100 000 FORE

- 1987 | 1997 | 2007 | 1987 | 1997 | 2007

18,5 9,5 6,9 581 400 314

SRl 6.4 4,9 40 166 150 124
V3

FEEl s: 43 33 238 236 211

lgaz, a kedvezd valtozas ellenére ez az
érték az EUL15 orszagokban tapasztalt
szintnek még igy is 1,7-szerese, és a V3
halandosaganak kétszeresét is meghaladta
[15. &bra]. A két orszdgcsoporthoz viszo-
nyitott halandosagi tobblet jelent8sen
csokkent a vizsgalt hisz év soran.

15. ABRA: A MAGYARORSZAGI ONGYILKOSSAG
MIATTI KORAI HALANDOSAG ELTERESE AZ EU15 ES
AV3
ATLAGAHOZ VISZONYITVA

N8k Férfiak

3,0

2,5

Aranyhanyados

2,0

15

1,0

1987 | 1997 | 2007

«@=HU/EU15 2,90 1,93 1,74.
=@=HU/V3 3,61 2,20 2,10

1987 1997 2007
3,51 | 2,66 | 2,53
2,44 1,70 1,49

A magyar férfiak 6ngyilkos halalozasaban
hasonlé valtozasok voltak tapasztalhatok
az elmult hasz évben: az 1987-ben 100
ezer 65 év alatti férfira szamitott 58 haldl-
eset a vizsgalt id6szak soran 31-re mérsék-
|6dott, azaz kozel felére csdkkent. A javu-
las ellenére a magyar halanddsag jéval
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magasabb volt 2007-ben, mint az EU15
atlaga (2,5-szeres) és a V3 atlaga (1,5-
szeres). Az 1987-t6 2007-ig terjed6 id6-
szakban a magyar férfiak relativ halando-
sadga mérséklédott a vizsgalt orszagokhoz
viszonyitva.

AZ ALKOHOLFOGYASZTASHOZ KOT-
HETO HALALOZAS

A hasz év soran ebben a haland6sagi cso-
portban is mindkét nemben jelentds javulas
volt megfigyelhet6. A 100 ezer nére szé-
molt standardizalt haldlozas 1987-es 114-
es értéke 2007-re kozel felére, 60 ald
csokkent [16. tablazat], és részaranya az
O0sszhalalozasban 12%-r6l 8%-ra mérsék-
|6dott [Flggelék 25. tablazat]. A komoly
javulas mellett ez a halandésagi szint az
EU15 atlaganak kétszerese, a V3 atlag 1,6-
szorosa volt [16. abra]. A vizsgalt idészak
alatt az EU15 és a V3 atlagahoz viszonyit-
va a magyar ndi halandésag gyorsabban
javult, igy lemaradasunk csokkent.

A férfiak halandésdga ugyancsak jelent6-
sen, a kiindulasi 315-rél 202-re, kbzel 35%-
kal csokkent, és az 6sszes halalozason
bellli ardnya egyidejileg 20%-r6l 15%-ra
mérséklédott. 2007-ben ez a halandésagi
szint az EU15 atlaganal 2,5-szer, a V3 at-
laganal 1,4-szer volt nagyobb. Mivel ebben
az idészakban az EU15 orszagokban na-
gyobb Utemi javulas volt tapasztalhatd, a
hozzajuk viszonyitott lemaradasunk ndve-
kedett. A V3 orszagokban tapasztalt halan-
dbsag lassabb cstkkenése ezzel szemben
a relativ helyzetiink javulasat eredményez-
te.

16. TABLAZAT: AZ ALKOHOLFOGYASZTASHOZ
KOTHETO HALANDOSAG 100 000 FORE
N6k Férfiak

| Nek |
1987 [| 1997 | 2007 | 1987 | 1997 | 2007

1138 87,0 59,2 3147 2760 2022
SOl 542 388 292 1479 1090 81,8
59,8 51,6 36,3 2010 1933 14472

16. ABRA: A MAGYARORSZAGI
ALKOHOLFOGYASZTASHOZ KOTHETO HALANDOSAG
ELTERESE AZ EU15ES A V3
ATLAGAHOZ VISZONYITVA

3,0

Férfiak

/
~—

2

2,0 +

N\
N

Aranyhanyados

1,55

1,0

1987 1997 2007
«®=HU/EU15 2,10 2,24 2,03
«®=HU/V3 | 1,90 1,69 1,63

1987 1997 2007
2,13 2,53 [ 2,47
1,57 1,43 | 1,40

A DOHANYZASHOZ KOTHETO
HALALOZAS

A 100 ezer nére szadmolt standard halélo-
zasban viszonylag csekély javulas tortént a
vizsgalt idészak alatt. A kezdeti 372-es
érték hisz év mulva 319-re, kozel 15%-kal
mérséklédott [17. tablazat]. Megjegyezzik,
a csOkkenés ellenére ardnya az
0sszhalalozasban 39%-r6l 45%-ra emelke-
dett. Az EU1S5 illetve V3 atlaganal ez a
2007-es érték 2,5 illetve 1,5-szer maga-
sabb volt [17. abra]. Az EU15 orszagokban
megfigyelheté, a magyarnal nagyobb mér-
tékd javulds kovetkeztében a lemarada-
sunk novekedett. A V3 orszagokban azon-
ban a hazaindl kisebb volt a javulas, emiatt
a hozzajuk viszonyitott elmaradasunk né-
mileg csokkent.

Az eltelt hasz év soran a férfiak halalozdsa
— a n6khdz hasonl6an — 15%-kal javult
Magyarorszagon. Az 1987-es, 100 ezer
fére szamolt 743 halalesettel szemben
2007-ben mar csak 635 volt a dohanyzas-
hoz kapcsolhaté, bar részaranya az
0sszhalalozasban 46%-rol 49%-ra nétt. A
halandésadg magas szintjét jelzi, hogy ez az
érték az EU15 illetve a V3 orszagok atla-
ganak 2,5 illetve 1,5-szerese volt. A refe-
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rencia orszagokban tapasztalt nagyobb 17. ABRA: A MAGYARORSZAGI DOHANYZASHOZ
mértékii cstkkenés kovetkeztében a ma- KOTHETO HALANDOSAG ELTERESE AZ EU15ES A
- . L. V3
gyar ferfiak relativ halanddsagi helyzete ATLAGAHOZ VISZONYITVA
romlott az eltelt hisz év soran.
3,0
17. TABLAZAT: A DOHANYZASHOZ KOTHETO N8k Férfiak
HALANDOSAG 100 000 FORE
IEME 371,7 3609 3189 7433 7342 6354 g
209,1 170,7 1264 450,9 3620 256,9 S 20 -
s 2,
2242 200,7 200,3 5364 4622 4233 =
~m
E A
1,5 - ﬁ
1,0
1987 1997 2007 1987 1997 | 2007
«@=HU/EU15 1,78 2,11 2,52 1,65 | 2,03 | 2,47
a@=HU/V3 1,66 | 1,80 | 1,59 1,39 1,59_1,50
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EGESZSEGI ALLAPOT

A 2006-os EUROBAROMETER kérd&ives
felmérés eredményei szerint az egészséqi
allapotukat rossznak vagy nagyon rossz-
nak itélé 15 éves és idésebb magyarok
aranya 2,5-szer magasabb, mint az EU15
atlaga, és a magyar lakossag tébb mint
masfélszer nagyobb ardnyban szamolt be
er8s korlatozottsagrél, mint a masik két
orszag csoport lakosai [18. abra].

18. ABRA: A MAGYAR EGESZSEMUTATOK
ELTERESEI AZ EU15 ES A V3 ORSZAGOK
ATLAGAHOZ VISZONYIiTVA, EUROBAROMETER

Ardnyhanyado:
WHU/EUIS @HU/VE o e
o - - o =} =3 L - o i
Egészséglk rossz vagy nagyon rossz —
MNapltevékenységlkben
erdsen korlatozottak -
Cukerbetegség .
Asztma *
Magasvérnyomas -
Mozgasszenvi betegség -
Daganatos betegség ‘
ferees I
Krénikusszorongas, depresszid '

Jelentés — csaknem 4,5-szeres — volt a V3
orszagok éatlagahoz viszonyitott eltérés a
stroke prevalencigjaban.

A betegségek kozil Magyarorszagon csak
az asztma és a daganatos betegségek
gyakorisaga volt alacsonyabb, mint az
EU15-re szamolt atlag, mig a krdnikus
depresszié el6fordulasa hasonldé aranyu
volt, mint a masik két orszag csoportban
[Fuggelék 26. tdblazat]. A tobbi egészség-
indikatornal talélt eltérés mind az EU15,
mind a V3 atlaghoz képest magyar tdbble-
tet mutat.

A 2007-es EU-SILC felmérés hasonld
eredményeket hozott [18. tablazat].

18. TABLAZAT: A MAGYAR EGESZSEGMUTATOK ES
AZOK ELTERESEI AZ EU15 ES A V3 ORSZAGOK
ATLAGAHOZ
VISZONYITVA, EU-SILC 2007
Napi tevékeny-
ségukben

robléma erésen korlato-
P zottak

Egészségik

rossz vagy

nagyon rossz
15,7% 14,8% 28,9% 28,1% 8,2% 8,4%
SONEEN 5,9% 4,9% 245% 224% 5,6% 5,2%
9,9% 97% 235% 21,1% 4,1% 4,7%

Hosszantartd
egészség-

Az EU15 orszagokban tapasztalthoz ké-
pest kozel haromszor, a V3 atlagadhoz vi-
szonyitva a 15-64 éves lakosok kozul
masfélszer tobben tartjak egészségiket
rossznak vagy nagyon rossznak Magyar-
orszagon [19. abra]. A mindennapi tevé-
kenységiikben erésen akadalyozottak és a
hosszan tarté egészségproblémaval kiiz-
dék aranya is joval meghaladja a két refe-
rencia orszag csoportban mért értékeket.

19. ABRA: A MAGYAR EGESZSEMUTATOK
ELTERESEI AZ EU15 ES A V3 ORSZAGOK
ATLAGAHOZ VISZONYITVA,
EU-SILC 2007

W Hueuis lsun filk e

Egészségik rossz
VAgY NAgYOon rossz

Hosaantans L

egészségprobléma

Napitevékenységlkben
eréisen korlatozottak

3.0 2.0 1.0 0.0 1.0 20 3.0

Ardnyhdnyados
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BETEGSEGTERHEK

Az atlagoshoz képest ,id6 el6tti” halalozas
illetve a megromlott egészség miatt el-
vesztett életéveket Osszegzé DALY-t a
haland6sagi mutatoknal alkalmasabbnak
tartjadk a betegségek tarsadalmi terheinek
becslésére. Mint azt a 20. 4bra mutatja,
Magyarorszagon — mint ahogy az a fejlett
vildAg mas orszagaiban is megfigyelheté —

a neuropszichiatriai betegségek okoztak a
legjelentésebb terhet, majd azt kdvették a
vezetd halalokokat képvisel6 keringési és
daganatos betegségek. E harom beteg-
ségcsoport tette ki az elvesztett életévek
tobb mint felét.

20. ABRA: A KORAI HALALOZAS MIATT ELVESZTETT ES A BETEGSEGBEN ELTOLTOTT EVEK (DALY)
MEGOSZLASA
MAGYARORSZAGON A JELENTOSEBB BETEGSEGSEGCSOPORTOKBAN, 2004

@ Sérilések

betegségek

| Neuropszichiatriai betegségek

B Keringési rendszer betegségei

® Rosszindulatu daganatok

W Emésztdrendszer betegségei

u Csont- és izomrendszer betegségei

Egyéb nemfert6z6 betegések

M Fertdzd, anyai, perinatalis és taplalkozasi

Férfiak

Az EU15 orszagokra szamitott atlagos
DALY-t a magyar érték legjobban a kerin-
gési, az emésztérendszeri, a csont és
izomrendszeri betegségekben illetve a
sérlilésekben haladta meg a néknél és a
férfiaknal egyarant [21. 4bra].

A V3 orszagokra elvégezve az 6sszeha-
sonlitast, megéallapithatd, hogy a magyar-
orszagi életévveszteségek mindkét nem-
ben az emésztérendszeri betegségekben

jelentésen, néknél az ischaemias szivbe-
tegségek valamint a sériilések, férfiaknal a
neuropszichiatriai betegségekben voltak
némileg magasabbak [Flggelék 27. tabla-
zat].

21. ABRA: A KORAI HALALOZAS MIATT ELVESZTETT ES A BETEGSEGEKBEN ELTOLTOTT EVEK (DALY)
ELTERESE EGYES BETEGSEG-CSOPORTOKBAN AZ EU15 ES A V3 ATLAGAHOZ VISZONYITVA, 2004

.L-l.Ll_LL

30 25 20 15 1,0 05
Aranyhanyados

NGk WHueuis UG Férfiak

Osszes betegség
Fertded, anyal, perinatalis, taplalkozasi
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Keringési rendszeri
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Csont- és izomrendszeri
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EGESZSEG-
EGYENLOTLENSEG

NO-FERFI ELETTARTAM KULONBSEG

Magyarorszagon 2007-ben az (jszll6tt
filk kozel 8,5 évvel kevesebb életévre
szamithattak, mint a leanyok. Hlusz évvel
kordbban a fiuk hatranya valamivel kisebb
volt, azéta a kilonbség kozel 3%-kal nétt
[19. tAblazat].

19. TABLAZAT: NOK ES FERFIAK SZULETESKOR
VARHATO ELETTARTAMA KOZOTTI KULONBSEG
(EVEK)

[ | 1987 1997 2007
8.2 8,9 84

6.7 6.4 5.6
8,3 8,2 8,3
2007-ben az EU15 orszagokban ez a ku-
lI6nbség atlagosan mintegy 3 évvel keve-
sebb volt, mint hazankban. Magyarorszag
lemaradasa e téren 1987 oOta novekedett,
hiszen a néi-férfi élettartam-kulénbség
akkor még csak 1,5 évvel volt tdbb az
EUL5 atlagandl [22. 4bra)]. A V3 atlagahoz
viszonyitva ebben a mutatéban lényeges
véltozas nem tortént.

22. ABRA: A NOK ES FERFIAK SZULETESKOR
VARHATO ELETTARTAMANAK KULONBSEGEI
AZ EU15 ES A V3 ATLAGATOL

3,0

2,6
22
1,8
1,4
1,0

0,6
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1987 1997 2007
«@=HU-EU15 1,4 2,5 2,8
“®=HU-V3 0,1 0,6 0,1

Megjegyezzik, 2007-ben Izlandon kozel 4
év volt a két nem varhato élettartamaban
mért kulonbség, ami alapjan levonhaté a

kovetkeztetés: a két nem kozotti bioldgiai
kulénbségek legfeljebb ekkora kilénbsé-
geket magyarazhatnak. Ebbdl kdvetkez6-
en a 4 év feletti kilénbségért a férfiakat
hatranyosan érinté tarsadalmi tényezdék
felelések. Magyarorszag esetében e té-
nyezék 4,5 évvel roviditik meg a ferfiak
életét.

AZ EGESZSEGUGYI ELLATAS IGENY-
BEVETELENEK JOVEDELMI EGYEN-
LOTLENSEGEI

Egy 2006-ban megjelent, az OECD orsza-
gokra vonatkozé tanulmany szerint az
EU15 orsz&g csoportbdl vizsgélt 14 kdzll
5-ben fordul elé, hogy a magasabb j6ve-
delmiek nagyobb valdsziniséggel keres-
tek fel orvost, ugyanolyan ellatasi szikség-
let mellett®>. Magyarorszagon nem volt ilyen
egyenlétlenség. Megkilonbdztetve a hazi-
orvosi és a szakorvosi viziteket, Magyaror-
szagon ez az egyenl6tlenség a haziorvosi
vizitekre nem, a szakorvosi vizitekre azon-
ban tendenciaszerien jellemzé volt. A re-
ferencia orszagok kozul 2-ben a haziorvost
inkabb keresik fel a tehetésebbek, a szak-
orvosok esetében ez 7 EUL15 orszagban
volt szignifikans. A vizitek szaméat tekintve
Magyarorszagon nem, de 4 EU15 orszag-
ban a magasabb jovedelmiiek t6bbszor
kerestek fel orvost. A haziorvosokat inkabb
az alacsonyabb jovedelmiek (kivéeve 1
EU15 orszagot), a szakorvosokat pedig
inkdbb a tehetésebbek keresték fel gyak-
rabban. Ez ut6bbi allitAs Magyarorszagra
is és még 12 EU15 orszagra is egyarant
igaz volt.

ELHALASZTOTT ELLATASI SZUK-
SEGLET JOVEDELMI EGYENLOTLEN-
SEGE

A 2007-es EU-SILC felmérés adatai azt
mutatjak, hogy a varhaté nagy koltségek

miatt az also jovedelmi 6todbe tartozé ma-
gyar nék 5%-a, mig a felsé 6tddbe soroltak

° E. van Doorslaer, C. Masseria, and X.
Koolman: Inequalities in access to medical care
EX income in developed countries. Canadian
20eodécal Association Journal. 174 (2):177-183.
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fél szazaléka nem vett igénybe egészség- 28% 28% 23% 16% 12 18
.. . La s . , .. e Irorszag 6,9% 56% 15% 1,1% 4,6 51
Ugyi ellatast, pedig ugy gondolta, sziksé- 33% 48% 40% 25% 08 19
ge lett volna ra. Férfiaknal 3% illetve 0,5% 12,6% 137% 52% 7.2% 24 1,9

4 - LA 4 120% 9.6% 4,1% 34% 29 28
volt ez a két arany [20. tablazat]. 20.7% | 20.3% | 50% | 45% 41| 44

18% 22% 12% 20% 15 11

20. TABLAZAT: JOVEDELEM SZERINTI ELTERESEK BEENSZCE 16,2% 158% 12,0% 92% 14 1,7
AZ EGESZSEGUGYI ELLATAS IGENYBEVETELENEK

ELMARADASABAN, 2007 A szikségesnek vélt ellatas igénybevétel-

. ének barmilyen okbdl tértént elhalasztasa-
h;:;‘ggg)s nak aranya az alsé jovedelmi o6todben
v stodbe tarto. | (felse/also néknél 14%, férfiaknal 16% volt, a fels6

tartozok 26k 10‘8";33;““' otodben 9% illetve 11% volt Magyarorsza-

gon [21,. tdblazat]. A V|z§galt "19,orszag

51% 33% 05% 05% 102 66 rgn_gsorgban I\I/Iagyarorszag’ no!<ne| a 8.
99% 58% 11% 06% 90 97 férfiaknal 18-bdl a 4. helyezést érte el [23.

Also Felsé
jovedelmi jovedelmi

26% 3,1% 01% 26,0 abral).

[ 1]

0,7% 1,2% 0,1% : 7,0 ] , ] .

05% 0.1% 0.3% : 17 : 2;3. ABRA: A BARMELY OKBOL ELMARADT
35% 31% 02% 02% 175 155 IGENYBEVETEL ELTERESEI A FELSO ES ALSO
96% 88% 1,1% 05% 8,7 17,6 JOVEDELMI OTODBE TARTOZO NEPESSEG

38% 34% 03% 06% 127 57 KOREBEN, 2007

14% 06% 03% 47

54% 75% 08% 03% 68 250 7.0

79% 59% 09% 07% 88 84 s BNER: W oAk
183% 17,3% 25% 16% 7,3 108 5o

09% 0,7% 0,4% : 2,3 :

No6knél, a 13 orszégra rendelkezésre allo
adatok alapjan felallitott egyenlétlenségi 20
rangsorban Magyarorszag a 10. volt, na- 20
gyobb egyenlétlenségrél csak irorszagban,
Franciaorszaghan és Szlovakiaban sza-
moltak be. Férfiaknal csupan 8 orszagra
allnak rendelkezésre adatok a rangsorhoz,
Magyarorszag ebben a 2. legjobb helye-

zést érte el. ELKERULHETO HALANDOSAG TER-
21. TABLAZAT: JOVEDELEM SZERINTI ELTERESEK SEGI EGYENLOTLENSEGEI

AZ EGESZSEGUGYIELLATAS IGENYBEVETELENEK Elkeriilhetének tekinthet6k azok a halélese-
ELMARADASABAN, 2007 e .

tek, amelyek megfelelé orvosi beavatko-

Arény- zassal elkerllhet6ek lennének. A megfeleld

Als6 Fels6 . L4z .. 10 - . . .
iovedelmi iovedelmi hanyados ellatassal elkertlhetd halalozas (tovabbiak-

otodbe otodbe Efoe\jzgg'rf]? ban: elkeriilnetd halalozas) hasznos indika-
tartozok artozok otod) tor az egészségligyi ellatds minéségének

és az igénybevétel jellemzésére. Megje-
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IRzl 14.0% 156% 87% 10,5% ban néhany befolyasolo tényezét (példaul a
SR s tarsadalmi-gazdasagi helyzetet) érdemes

sag 52% 52% 38% 52% 14 1,0 X . , -
RS2l 167% 13.4% 138% 115% 12 1,2 figyelembe venni (részletesebben errél lasd

67% 69% 39% 40% 17 17  az idevdgd modszertani leirast a Fugge-
25% 24% 11% 14% 23 17 lékben). A nemzetkozi adatokkal valé 0sz-

Ausztria

17% 15% 00% 00% - - szehasonlithatosag miatt a jelentésben a O-
14% 13% 07% 06% 20 22 74 éyes magyarorszagi népesség elkeriil-
sag 33% 4,7% 3,8% 2,7% 09 17 het6 haldlozasat vizsgaltuk.

19% 18% 05% 03% 38 6,0

6,7% 62% 16% 23% 42 27 Magyarorszagon a vizsgalt idészakban,

CILIESTIEN 129% 109%  23%  24% 56 45 9001 és 2008 kozott a 100 ezer 75 év alat-

24



EGESZSEGJELENTES — 2010

EGESZSEG-EGYENLOTLENSEG

ti nbére szamitott elkeriilhetd® halalozas
otodével, 163-rél 128-ra csokkent [Fugge-
lék 29. tablazat]. Mivel ez id6 alatt a nem
elkeriilheté halalozas is lecsdkkent, az
elkerlilheté halalozasnak az 6sszes korai
haladlozasban képviselt aranya alig valto-
zott: a 2001-es 39%-rdl a 2008-as 35%-ra
mérsékel6dott [24. dbral.

A férfiak elkerilheté haldlozasaban hason-
16, de valamivel kisebb mértéki valtozasok
voltak megfigyelheték. A 100 ezer 75 év
alatti férfira szamitott elkertlhetd halalozas
2001-ben 267, 2008-ban 222 volt, ami
17%-0s csokkenésnek felel meg. A korai
halalozasbeli aranya 8 év alatt alig valto-
zott, 29%-rél csupan 27%-ra mérsékels-
dott.

24. ABRA: A LAKOSSAG OSSZES KORAI ES
ELKERULHETO HALALOZASANAK ALAKULASA
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2008-ban a 75 év elétt elhunyt nék és férfi-
ak mintegy 30%-a, 19183 f6 vesztette éle-
tét elkerllhetd halalokok miatt.

A néknél az elkeriilheté haldlozasnak az
0sszes korai haldlozasban val6 magasabb
részaranyat tobb, kizarélag a n6éi nemhez
kotheté (terhesség, szilés és a gyermek-
agy betegségei, anyai halalozas), illetve
nagyobb sullyal szereplé halalok (emlé-,
méhnyak-, méhtestrak) okozza.

A magyar lakossag elkerilheté halaloza-
saban egyértelm( térségi egyenlétlensé-
gek fedezheték fel 2006 és 2008 kozott
[25. &bra]. A legmagasabb halalozasi
arany hazank északi, keleti, valamint a
dél-nyugati részének kistérségeiben volt
tapasztalhat6. Ezen kivil Koméarom-
Esztergom, Fejér, Tolna és Baranya me-
gye néhany kistérsége, valamint a févaros
.KO0z€épsd” részén a VII. keriletben volt
magas az elkerllhet6 halalozas.

25. ABRA: AZ ELKERULHETO HALALOZAS KISTERSEGI EGYENLOTLENSEGEI MAGYARORSZAGON, 2006-2008

Az elkertlhetd halalozas térségi mintazata
atfedést mutat a tarsadalmi-gazdaséagi
helyzetet jellemzd deprivacios index tér-

Jelmagyarazat
Standardizalt Halalozasi
Hanyados (%)

Il 5tH<97.5, P<0.05
[ sHH<97.5, P>0.05

[ 97.5<5HH<102.5
[ sHH=102.5, P>0.05
I 5HH>102.5, P<0.05

Férfiak

ségi mintazataval [26. abra,A"]. Az elem-
zés mindkét nem esetében erds kapcsola-
tot (p<0,001) mutatott ki a tarsadalmi-

:
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gazdasagi helyzet és az elkerlilheté hala-
lozds kozott [26. abra,B”; Fuggelék 30.

tablazat].

26. ABRA: A TARSADALMI-GAZDASAGI HELYZET ES AZ ELKERULHETO HALALOZAS ELTERESEINEK
KAPCSOLATA, 2006-2008

Jelmagyarazat

W.csoport
[ Wcsopert
B Wcsoport

Az elemzés eredményei szerint ugyanis az
elkerilhetd  halalozds  kockazata a
deprivacié emelkedésével (azaz a kistér-
ség tarsadalmi-gazdasagi helyzetének
romlasaval) egyitt emelkedd tendenciat
mutatott. A leginkdbb deprivalt kistérseé-
gekben a nék elkerilhetd halalozasa 40%-
kal, a férfiak esetében 60%-kal haladta
meg a legjobb helyzetl kistérségben él6-
két. A legkedvezétlenebb tarsadalmi-
gazdasagi helyzetl kistérségek elkerilhe-
t6 halalozasa a n6k esetében 17%-kal, a
férfiaknal 22%-kal haladta meg az orsza-
gos szintet, mig a legjobb helyzetl kistér-
ségekben a néknél 16%-kal, a férfiakndl
pedig 25%-kal volt alacsonyabb a nem-
specifikus orszagos halalozasnal [Fugge-
lék 31. tablazat].

A valamennyi kistérségre vonatkozé
egyenlétlenségi elemzés alapjan megalla-
pithat6, hogy 2008-ban az elkertulhetd ha-
lalozds 40%-a az orszag népességének
50%-at kitevd kistérségekhez kothetd
[FUggelék 31. 4&bra]. A tarsadalmi-
gazdasagi helyzet alapjan szamolt kistér-
ségi egyenlétlenség nem volt jelentds:
hazank népességének rosszabb helyzeti
kistérségekben é16 fele adta az elkerllheté
halalozas 54%-at [Flggelék 32. abra]. Bar
az orszag egészét tekintve a Kkistérségi
elkertlhetd haldlozds egyenlétlensége
nem bizonyult jelentésnek, de iddében
emelked6 tendenciat mutatott a vizsgalt
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— Lcsoport {leghevéshé deprivalt)

[ V-csoport (leginkibl deprivit)
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Standardizalt Halalozasi Hanyados

\;. Illl‘ l\lﬁ V
Térsadalmi-gazdaségi helyzet kategdria
id6szakban [Fuggelék 33. abra]. A kistér-
ségek tarsadalmi-gazdasagi helyzete alap-
jan szamitott egyenlStlenség mindegyik
vizsgalt évben egyforman alacsony volt
(koncentracios egydutthaté=-0,07).

Az elkeriilheté halalozdsra vonatkozé 6sz-
szehasonlithatd nemzetkézi adatok az
1990/01-es, 2000/02-es, valamint
2002/03-as évre allnak rendelkezésre. Az
elemzések azt bizonyitjak, hogy a '90-es
években az eurdpai orszagok dontd tobb-
ségében az egészséglgyi ellatdssal elke-
rilhetd (vagy kezelhet6) halélozés folya-
matosan csokkent. Ha az elemzésben
rendelkezésre all6 EU15 és a V3 orszaga-
inak 2000/02-es adatait tekintjik, az elke-
rilhetd haldlozas 14 orszagra készitett
rangsoraban hazank a néknél az utolso
elétti, a férfiaknal az utols6 helyen Aallt
[Flggelék 32. tablazat].

Az els6 helyen 4ll6 Svédorszaghoz képest
a magyar elkeriilhetd halalozds a néknél
2,2-szeres, a férfiaknal 2,5-szeres tobble-
tet mutatott. Készillt egy az OECD tagor-
szagok 2002/03-as adatai alapjan szami-
tott elkertlhetd halalozasi rangsor is,
amellyel ugyancsak ¢sszehasonlithatjuk a
sajat elemzéssel Magyarorszagra nyert
értéket. Az Osszehasonlitas alapjan ha-
zank ebben a rangsorban mindkét nemben
az utolsé helyen végzett. A legjobb helye-
zést elér6 Franciaorszag halandosagi
szintjének a magyar érték a néknél 2,8-

:
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szer, a férfiaknal 3,6-szer nagyobb volt
[FUggelék 33. tablazat].
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SZULETESI ARANY

Az eltelt hisz évben a lanyok 1000 lakosra
szamolt szlletési aranya 11-r6l 9-re csok-
kent. 2007-ben Magyarorszagon az EU15
és a V3 éatlagdhoz viszonyitva egyarant
eggyel kevesebb sziiletés jutott 1000 la-
kosra [22. tablazat]. Az 1987 6ta bekdvet-
kezett kisebb mértékii magyar cstkkenés
eredményeképpen a hazai szilletési arany
kozelebb kerilt az EU15 atlagahoz, de a
V3 éatlagahoz viszonyitott helyzet |ényege-
sen nem Valtozott [27. &bra].

22. TABLAZAT: NYERS ELVESZULETESI ARANY
1000 FORE

-

HU 11,2 126 106 10,5
EVEN 113 103 102 126 11,4 11,2
14,6 9,8 98 162 109 11,0
1987-ben a fidk sziletési aranya 12,6 volt,
2007-re 2-vel 10,5-re csokkent. Ez az
arany az EU15 orszagokban tapasztaltnal
alacsonyabb, a V3 orszagok értékénél
viszont magasabb. Az EU15 atlaghoz vi-
szonyitott magyar helyzet az eltelt hisz év
soran tovabb romlott, a V3 orszagokhoz
mért elmaradas mérséklédott valamelyest.

27. ABRA: AZ ELVESZULETESI ARANYOK ELTERESE
AZ EU15 ES A V3 ATLAGATOL

1,3
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0,91 0,88 0,82
AL PEL| )

1987 | 1997 | 2007

«®=HU/EU15 0,90 0,93 0,97
e®=HU/V3 | 1,21 1,20 | 1,22

TERMESZETES SZAPORODAS/FOGYAS

A 2007-es népességi adatok alapjan egy-
értelmien megallapithatd, Magyarorszag a
referencia orszagokhoz képest kiemelke-
déen fogyd orszag, azaz a halanddésag és
a szlletés kilénbsége hazankban a leg-
nagyobb [28. abra; Flggelék 34. tablazat].

28. ABRA: MAGYARORSZAG, AZ EU15ES A V3
ORSZAGOK NEPESSEGENEK TERMESZETES
SZAPORODASA/FOGYASA, 2007

Termiszetes szaporodis , fogyas/ 1000 16

Grogarsc
-
B térvetorssag i2006)
I oo

A FIATAL ES IDOS NEPESSEG ARANYA

A 15 évnél fiatalabb magyar lanyoknak a
néi népességen bellli aranya a vizsgalt
idészak alatt 20%-r6l 14%-ra csokkent. A
2007-es magyar érték 1%-kal kisebb, mint
az EU15 és a V3 orszagok étlagos ara-
nyai. Az el6z6 hasz év sordn a magyar
lanyok részaranyanak csOkkenése az
EU15-h6z képest lassubb, a V3 atlagahoz
képest valamivel nagyobb ttemben zajlott.

A magyar férfiak kdzott a 15 év alatti fidk
aranya kozel 23%-rol 16%-ra, negyedével
csokkent 1987 és 2007 kozott [29. abra].
Az 1987-ben, a fiatal filk aranyaiban még
megfigyelhetd kulonbségek 2007-re ki-
egyenlitédtek.

Magyarorszagon az idés nék aranya 15%-
rél 19%-ra emelkedett 1987 és 2007 ko-
zOtt eltelt id6szakban, és elérte az EU15
orszagok atlagat [30. abra]. A V3 orsza-
gokkal 6sszevetve a 3% koruli magyaror-
szagi tobblet idében alig valtozott.

:
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29. ABRA: A 0-14 EVES NEPESSEG ARANYAI
MAGYARORSZAGON, AZ EU15 ES A V3

ATLAGABAN
30
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1987 1997 2007‘ 1987 1997 2007
=@=HU 199 164 14,0‘ 22,5 18,8 16,3
=@=EU15 17,7 16,3 15,2\ 19,7 18,0 16,7
a-gm\/3 23,8 | 19,2 14,7\ 26,2 | 21,2 | 16,4

A vizsgalt hisz év soran az id6és férfiak
aranyanak novekedési Uteme elmaradt az
EU15 atlagaban tapasztalt emelkedéstdl.
A V3 aranya a magyarokéhoz hasonlo
mértékben valtozott, igy relativ helyzetiink
hozzajuk képest nem véltozott. A 65 éves
vagy annal idésebb magyar férfiak aranya

1987-t6l otodével, 10%-rél, 12%-ra emel-
kedett. Ez az arany kozel 3%-kal alacso-
nyabb, mint az EU15 orszagokban mért
atlag, viszont 2%-kal magasabb, mint a V3
orszagok atlaga.

30. ABRA: A 65 EVES ES IDOSEBB NEPESSEG
ARANYAI MAGYARORSZAGON, AZ EU15ES A V3

ATLAGABAN
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|1987 1997 2007\ 1987 1997 2007
=®=HU | 152 | 17,4 194 | 10,2 | 11,5 12,4
-o-Eu15| 16,9 186 19,9 11,2 13,1 | 151

==\3 | 126 145 159 82 95 104
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FUGGELEK

A magyar lakossag egészségét az Euro-
pai Uni6 2004 el6tti 15 orszaganak (a
tovabbiakban: EU15) és a Magyarorsza-
gon kivili harom Visegradi Orszag (Len-
gyelorszag, Cseh Koztarsasag és Szlova-
kia; a tovabbiakban: V3) atlagértékeinek
O0sszehasonlitasaval mutatjuk be 1987,
1997 és 2007 évekre.

23. TABLAZAT: AZ ATLAGSZAMITASOKNAL HASZNALT
SULYSZAMOK

>

Az

TABLAZAT:
SULYSZAMOK

-

(ST NNGAEIEEEER 0,1596 0,1614
0,7371 0,7333

Szlovakia 0,1033 0,1052

0,2071 0,1595
0,6952 0,7389
0,0978 0,1015

B. TABLAZAT: A 0-X EVES NEPESSEGRE
SULYSZAMOK

(O oA IFEE: N 0,1951 0,1897
0,7072 0,7113
0,0977 0,0990

0,1901 0,1936
0,7099 10,7078
0,1001 0,0986

C. TABLAZAT: A 0-64 EVES NEPESSEGRE

SULYSZAMOK

ELVESZULOTTEKRE SZAMITOTT

0,1610 0,2047
0,7340 0,6977
0,1050 0,0977

SZAMITOTT

0,1896 0,1935
0,7113 0,7060
0,0991 0,1005

SZAMITOTT

A V3 atlaganak szamitasakor — és hizo-
nyos indikatorokndl, ahol az EU15 éatlag
nem Allt rendelkezésre — sulyozast alkal-
maztunk. A sulyszamokat az adott orsza-
gok megfelelé korl népessége alapjan
képeztik [23. tAblazat A-D.]

D. TABLAZAT:
A 2006. EV 15+ EVES NEPESSEGERE
SZAMITOTT SULYSZAMOK

 Cseh Koztarsasag |

Cseh Koztarsasag 0,1911
0,7127
0,0962
]

0,0223
0,0282
0,0144
0,1553
0,0142
0,1434
0,0283
0,0424
0,0101
0,0012
0,2097
0,1593
0,0263
0,1206
0,0244

-

At el 0,1897 0,1853 0,1847 0,1903 0,1868 0,1892
el 0,7117 0,7145 0,6980 0,7114 0,7136 0,6995

Szlovakia

Az igy kapott sulyozott atlagot tekintettik
referenciaértéknek (V341ag=1,0 és
EU154125=1,0), amellyel a magyar egész-
ségmutatot elosztottuk. Mivel az egész-
ségmutatdk ardnyok voltak (a varhato élet-
tartamot leszamitva), ezek relativ eltérését
aranyhanyados formajaban adtuk meg. Ha
az ardnyhanyados értéke 1-nél nagyobb,
azt jelenti, hogy a magyarorszagi egész-
ségmutaté nagyobb, mint a referenciaér-
ték. Ha az aranyhanyados 1-nél kisebb,
akkor a magyar egészségmutatd kisebb a
referenciaértéknél.

0,0985 0,1001 0,1174 0,0983 0,0996 0,1112

Az aranyhdnyados masik interpretélasi
lehet6sége, amikor a referenciaérték sza-
zalékaban adjuk meg a referenciatél valo
eltérés nagysagat. Ekkor a referencia ér-
téket 100%-nak tekintjuk.

Uindikétm“

Arényhanyados EU1S = mrog==" "
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HU, istor
Aranyhanyados V3 = ——————
Vsiﬂdi.l(étor

A mutatok képzésének ilyen vagy ettdl
eltér6 modjat minden indikator esetében
megadijuk.

Azokban az esetekben, amikor a vizsgalni
kivant évek valamelyikében nem allt ren-
delkezésre adat, az altalanosan elfogadott
mddon, a hozza legkdzelebbi elérheté év
adataval szamoltunk. Ezzel kissé felllbe-
cslltik az EU15 és a V3 atlagait, melyek
az aranyhanyados képzésénél alulbecslést
eredményeztek.

Az alabbiakban a jelentés strukturgjat ko-
vetve mutatjuk be az egészségindikatoro-
kat, megadjuk definicidjukat, az alapadatok
forrasat illetve az dsszehasonlitast szolgalo
szarmaztatott mutatok képzési modjat.

HALANDOSAG

Szuletéskor varhato élettartam

Definici6: Azon életévek varhaté szama,
melyet egy adott évben szlletett gyermek
az adott évre jellemz6 halélozasi viszo-
nyok mellett varhatéan megélne.

Forras: European health for all database,
WHO Regional Office for Europe,
Copenhagen, Denmark. Update: January
2010. http://www.euro.who.int/HFADB

Mutat6: killénbség (EU15-HU, V3-HU)

Korcsoportos halanddsag

Definicio: 100 000 fére szamolva a 0-14,
15-29, 30-44, 45-59, 60-74 és 75+ évesek-
re megadott standardizalt halalozasi arany
(SHA), ahol a standard az eurdpai népes-
ség 1976. évi kormegoszlasa.

Forras: European mortality database,
WHO Regional Office for Europe,
Copenhagen, Denmark. Update: January
2010.
http://www.euro.who.int/InformationSources/Da
ta/20011017 1

1. Mutat6é: bazisévhez (1987=100%) vi-
szonyitott haland6sag valtozasa szazalék-
ban kifejezve.

2. Mutat6: ardnyhanyados (HU/EU15)

Csecseméhalandésag

Definicio: Az 1000 élveszulbttre jutd egy
éven aluli meghaltak szama.

Forras: European health for all database,
WHO Regional Office for Europe,
Copenhagen, Denmark. Update: January
2010. http://www.euro.who.int/HFADB

Mutato: (HU/EU15,
HU/V3)

Tobblethalalozas (TH)

Definicié: A tényleges halalesetek (T) és a
varhatd halalesetek (V) kilénbsége. Ahol
a varhato halalesetek szdma a kivalasztott
alapszintek (Ausztria illetve Szlovakia)
szerint mutatja meg, hogy mennyi halal-
eset kovetkezett volna be hazankban, ha a
magyar populaciéban a referencia orsza-
gok haland6sagi mutatéi érvényesiltek
volna. A pontosabb becslés érdekében 5
éves korcsoportonként adtuk meg a varha-
té esetek szamat, majd O0sszegeztik a O-
99 éves népességre.

aranyhanyados

n
Varhato esetek = ZHA; X P

i=1
Ahol:

HA;: a referencia orszag i. korcso-
portjanak nyers halalozasi aranya

Pi: a magyar népesség szama az |.
korcsoportban

Forrds: Human Mortality Database.
University of California, Berkeley (USA),
and Max Planck Institute for Demographic
Research (Germany). 2008. november. A
tobblethaland6sdg elemzéséhez felhasz-
nalt HMD alapadatok becslések eredmé-
nyei, melynek mobdszertana a
www.mortality.org honlapon olvashato.

Mutato: kilénbség (TH=T-V)
Ok szerinti halanddséag

Az ok szerinti haland6sagot a 0-64 éves
korcsoportra elemeztik. (Ett6l csak az
alkoholfogyasztashoz és a dohanyzashoz
kothetd halandésag képeznek kivételt,
ahol a 0-X évesekre megadott mutatdk
voltak elérhet6k.)

N
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Definici6é: 100 000, 0-64 éves népességre
szamolt standardizalt ok szerinti halalozasi
arany (SHA), ahol a standard az eurdpai
népesség 1976. évi kormegoszlasa. Meg-
jegyezzikk: az SHA értékét torzithatja az

nek a standardtél valé kiilonb6z6 eltérése,
mely akkor fordulhat el6, ha egy id6s6dé
és egy fiatalabb korosszetétell népessé-
get hasonlitunk ¢ssze. A 65 éven aluli po-
pulacidkra valé alkalmazasa esetén a tor-

Osszehasonlitott populaciok népességé- zitas  mértéke  varhatéan  csekély.
Az egészségjelentésben az alabbi halalokokat elemeztiik:
Hallok
100199
120-125
121
120, 122-125
C00-c97
C34-C34
K00-K93

Légcs6-, horgé- és tiudérak

Emésztérendszer betegségei

Kulsé okok
Ongyilkossag

V00-V99, W00-W99, X00-X99, Y00-Y99

X60-X84

Alkoholfogyasztashoz koéthetd C15, C32, F10, K70, K73, K74, K76, V00-V99, W00-W99, X00-X99, Y00-Y99.

Dohanyzashoz kothetd

Forras: European health for all database,
WHO Regional Office for Europe,
Copenhagen, Denmark. Update: January
2010. http://www.euro.who.int/HFADB

Mutato: (HU/EU15;
HU/V3)

Akut myocardialis infarktus és egyéb
ischaemias szivbetegségek

1. Definicio: Az adott évben a halalesetek
szamanak és az évkozepi népesség sza-
méanak 100 000 fére vetitett hdnyadosa.

1. Forras: stADAT-tablak. Kdzponti Statisz-
tikai Hivatal. 2009.
http://portal.ksh.hu/pls/ksh/docs/hun/xstadat/xs
tadat eves/tabll 04i.html

ardnyhanyados

1. Mutato: nyers halalozasi arany 100 000
fére

2. Definici6: 100 000, 0-X éves népesség-
re szamolt standardizalt ok szerinti halalo-
zasi arany (SHA), ahol a standard az eu-
répai népesség 1976. évi kormegoszlasa.

2. Forras: OECD Health Data 2009 - Vers-
ion: November 09.

http://lwww.ecosante.org/index2.php?base=0C
DE&langs=ENG&langh=ENG

C00-C14, C32-C34, C15, 120-125, 160-169, J40-J47

2. Mutaté: aranyhanyados (HU/EU15,
HU/V3)

EGESZSEGI ALLAPOT

EUROBAROMETER: a 25 uniés, 2 csatla-
koz6 orszagra és Horvatorszagra Kkiterje-
dé, 2006-ban végzett felmérésben a 15
éves és idésebb népesség altalanos
egészségi Allapotardl, betegségeirdl, a
mindennapi életvitelt befolyasolé egész-
ségproblémairdl gydjtottek adatokat. Az
Eurbépai Egészségfelmérési Rendszer
(European Health Survey System/EHSS) a
mar meglévé nemzetkdzi és orszagos fel-
mérések tapasztalataira épitve fejlesztette
ki azt a keérddivet, mellyel a European
Community Health Indicators (ECHI) pro-
jekt altal meghatarozott egészségindikato-
rokkal mérhetik az Eurdpai Népegészség-
Ugyi Program eredményességét.

1. Definicié: az egészségi allapot megha-
tarozott mutatéjanak eléfordulasi gyakori-
saga a 15 éves és idésebb népesség ko-
rében.

Az egészségjelentésben az alabbi egészségindikatorokat elemeztik:

QB39

Egészsége rossz vagy nagyon rossz

||| N
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QB41

Napi tevékenységiikben erésen korlatozottak

QB42.1 Igen
QB42.3 Igen
QB42.4 Igen
QB42.5 Igen
QB42.6 Igen
QB42.11 lgen
QB42.13 Igen

Daganatos betegség

Mozgasszervi betegség
Krénikus szorongas vagy depresszié

A funkcionalitds-csdkkenés definiciojahoz
lasd az Egészségigyi Vilagszervezet: A
funkcidképesség, fogyatékossag és
egészség nemzetkdzi  osztalyozéasa.
ESzCsM-OEP-Medicina ko6zos kiadasa,
Budapest, 2004. Az osztalyozasi rendszer
megtaldlhat6 az ORSZI  honlapjan:
http://www.orszi.hu/iranyelvek/FNO.pdf

1. Forras: Health in the European Union.
Special Eurobarometer 272e / Wave 66.2
— TNS Opinion & Social. 2007.
http://ec.europa.eu/health/ph _publication/eb _h
ealth_en.pdf

1. Mutaté:
HU/V3)

EU-SILC: Az Europai Unio jovedelemre és
az életkorilményekre vonatkoz6 2007-es
felmérése (European Statistics of Income
and Living Conditions; EU-SILC). A kérde-
zettek referencia populécioja az adott or-
szag haztartasai illetve azok 15 év feletti
tagjai.

aranyhanyados (HU/EU15,

2. Definicié: az egészségi allapot meghata-
rozott mutatdjanak el6fordulasi gyakorisaga
a 15-64 éves népesség korében. (Az adat-
bazis az egészségmutaték gyakorisagat
tizéves korosztalyokra adja meg. A 15-64
éves korcsoportra vonatkozd értéket az
ebbe az intervallumba esé 06t korcsoport
matematikai atlagaval szamitottuk.)

2. Forras:
http://epp.eurostat.ec.europa.eu/portal/page/po
rtal/statistics/search database

2. Mutaté: aranyhanyados (HU/EU15,
HU/V3)

A vizsgélt egészségindikatorok:

I -
Szama

VT Il Ds-06se60 E9CSZS€ge rossz

vagy nagyon rossz

Hosszantarté
Fu_ka|oqal|tas- DS-068665 Napi te”vekenysgge-
csokkenés ben erésen korlatozott

BETEGSEGTERHEK

Definicio: A korai halalozas miatt elvesztett
€s a betegségekben eltoltétt évek dssze-
gével (DALY: Disability Adjusted Life
Years) mérik egy populaciéban megmutat-
kozo, az atlaghoz képest id6 elétti halalo-
zas llletve betegség vagy sérilés miatt
elveszitett életévi veszteségeket.

Forras: The Global Burden Of Disease:
2004 Update. World Health
Organization.2008.
http://www.who.int/healthinfo/global burden di
sease/GBD_report 2004update full.pdf

Mutato: (HU/EU15,
HU/V3)

aranyhanyados

EGESZSEG-EGYENLOTLENSEG

NOk és férfiak sziletéskor varhaté
élettartamanak kiildnbsége

Definicio: Azon életévek varhaté szama
kozti kulonbség, melyet egy adott évben
szuletett lany illetve fiagyermek az adott
évre jellemzé halalozasi viszonyok mellett
varhatéan megélne.

Forras: European health for all database,
WHO Regional Office for Europe,
Copenhagen, Denmark. Update: January
2010. http://www.euro.who.int/HFADB

Mutaté: kilénbség
(HUns-HUj¢rsi; EUL1506-EU 15511,
V36~V 3seri);
aranyhanyados (HU/EU15, HU/V3)

Elhalasztott ellatasi sztuikséglet jove-
delmi egyenlétlensége

SILC: Az Eurépai Unié jovedelemre és az
életkorilményekre  vonatkozé 2007-es
felmérése (European Statistics of Income
and Living Conditions; EU-SILC). A kérde-

:
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zettek referencia populaciéja az adott or-
szag haztartasai illetve azok 15 év feletti
tagjai.

Definicio: az egészségi allapot meghatéa-
rozott mutatdjanak eléfordulasi gyakorisa-
ga az als6 és a felsd jovedelmi 6todbe
tartozo 15-64 éves népesség korében.

A vizsgalt egészségmutatok:
(Gl [ Valasz-
szama kategoria
Elhalasztott ellatasi sziikséglet a
beavatkoz4s draga volta miatt DErtTes | [
Igenybe vett ellatasi szilkseglet* EBSEOrZ (I Nmale[y]
*A mutatd elemzésekor az ellatasi sziikségletet az igénybe
vett és a barmely okbdél elmaradt igénybevétel 6sszegének

tekintettik. Az elemzést a barmely okbdl elmaradt igénybe-
vételi aranyokon végeztik.

Forras:
http://epp.eurostat.ec.europa.eu/portal/page/po
rtal/statistics/search database

Mutatd: aranyhanyados (gyakorisag a fel-
sé jovedelmi 6tddben/gyakorisag az alsé
jovedelmi 6todben)

Elkertlheté haland6séag térségi
egyenlétlenségei

A megfeleld egészséglgyi ellatassal elke-
rilhet6é halaleseteknek tekintettilk azokat a
— nemzetkozi és hazai [6,7,8,9,10,11] refe-
renciak szerint meghatarozott életszaka-
szon bekovetkez6 — haléleseteket, melyek
az orvosi beavatkozasok idében torténd,
megfelelé igénybevételével és alkalmaza-
saval elkerilhetdk lennének. Ezen vizsgalt

6.Nolte E., McKee M.: Measuring the health of
nations:how much is attributable to health care? An
analysis of mortality amenable to medical care. BMJ.
2003.327:1129-32.

7.Nolte E., McKee M.: Does healthcare save lives?
Avoidable mortality revisited. London: The Nuffield
Trust. 2004.

8.Korda R.J., Butler J.R.G.: Effect of healthcare on
mortality: Trend sin avoidable mortality in Australia
and comparisons with Western Europe. Public
Health. 2006. 120:95-105.

9.Nolte E., Scholz R., Shkolnikov V., McKee M.: The
contribution of medical care to changing life
expectancy in Germany and Poland. Social Science
and Medicine. 2002. 55:1095-1921

10.Bojan F., Vargané Hajdu P., Belicza E.: Avoidable
mortality is it an indicator of quality of medical care in
Eastern European countries? International Journal
for Quality in Health Care. 1991.3:191-203.

11.Belicza E., Bojan F.: A térinformatika alkalmazasi
lehetéségei az egészséglgyi ellatas elemzése és
értékelése soran. Magyar Epidemioldgia. 2006.
3:155-163.

elkertilheté halalokok Osszetett csoportjat
a Fuggelék 28. tdblazat tartalmazza.

A kistérségek (Budapest esetében kerile-
tek) kor és nem szerinti létszdmadatait a
Kdzigazgatasi és Elektronikus Kdzszolgal-
tatasok Kozponti Hivatal; a halalesetek
szamat  Kkor, nem, terllet (kerd-
let/kistérség), halalok szerinti bontasban a
Kdzponti Statisztikai Hivatal bocsatotta
rendelkezésinkre.

A halanddséag idébeli alakulasanak vizsga-
lata direkt standardizalt haldlozéasi arany-
szamok segitségével tortént, ahol a stan-
dard az Eurdpai standard populécié 1976.
évi koreloszlasa volt.

A halandosag terileti egyenlétlenségeinek
vizsgdlata standardizalt haldlozasi hanya-
dosok (SHH) szamitasaval tortént. Az SHH
azt mutatja meg, hogy az adott kistérség
lakossaganak adott idészakra és halalokra
vonatkozé halalozdsa hany széazaléka az
orszagos halalozasi szintnek, tehat a vi-
szonyitasi alapot az adott idészakra vo-
natkoz6 orszagos nem-, és korspecifikus
halalozasi aranyszamok képezték. A kis-
térségenkénti elegend esetszdm kovet-
keztében nem volt szilkség az SHH stabi-
lizalaséara. igy a térképen a korrekcid nél-
kuli SHH-k kerlltek megjelenitésre. A kon-
fidencia intervallumok meghatarozasa
100-nal  kisebb  esetszdmok esetén
Poisson, 100-nal nagyobb esetszamok
esetén Normal-eloszlas figyelembevételé-
vel tortént.

Megvizsgaltuk a tarsadalmi-gazdasagi
helyzet és az elkerilheté halalozasi koc-
kazat kozotti kapcsolatot. Egy adott kistér-
ség tarsadalmi-gazdasagi helyzetét egy
tobb dimenziés, terilet alapa, telepi-
lés/kertlet szintG tarsadalmi-gazdaséagi
helyzet index (SES-index) felhasznélasa-
val, a Kkistérséghez tartozd telepilések
SES értékeinek populaciéval sulyozott
atlagaként hataroztuk meg [12, 13]. A téar-

12. Juhasz A., Nagy Cs., Paldy A.: A magyar lakos-
sag tarsadalmi-gazdasagi statusz index alapjan
meghatarozott helyzete és a korai halalozas kozotti
Osszeflggés, 1998-2004. Népegészségigy. 2009.
87.3:195-203
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sadalmi-gazdasagi helyzet alapjan (5 ko-
zel egyenlé populacidnagysagu) csoportba
sorolt févarosi keriiletek/kistérségek cso-
portjai és a csoportok elkeriilhetd halalo-
zasi kockazat kozotti dsszefliggést tanul-
manyoztuk.

Az elkerllhetd halalozasi kockazat és a
tarsadalmi-gazdasagi helyzet kapcsolatat
Chi?> homogenitas teszt és Chi? linearitas
trend vizsgélattal ellendriztik, a megfelel®
tarsadalmi-gazdasagi helyzetli telepiilés-
csoportonként szamolt SHH-k alapjan [14,
15].

13. Juhasz A., Nagy C., Példy A., Beale L.
Development of a Deprivation Index and its relation
to premature mortality due to diseases of the
circulatory system in Hungary, 1998-2004. Social
Science & Medicine. 2010. doi:
10.1016/j.socscimed.2010.01.024

14. Breslow N.E., Day N.E.: Statistical Methods in
Medical Research Vol. Il. International Agency for
Research Cancer. Lyon. 1987.

15. Bland M.: An introduction to medical statistics
(Third edition). Oxford: Oxford University Press.
2000.

Homogenitas Teszt (kilonb6zéség):

K O _ E* 2
Xﬁom = ZM -~ Xi—l
k=1 Ex
Ahol
e A
O, : megfigyeltesetek = EKK O.’E.
E. : vart esetek Oka:;,Ok
Z« . alag SES K
S E-3E.
Linearitas Teszt (folyamatos alakulas):
2 & (izk(Ok_E;))z )
Ve Z - |

> 7IE-GZ.EN IO,

k=1

A homogenitas teszt a vizsgalt csoportok
SHH értékeinek hasonlésdgara vonatkozo
statisztikai proba. A linearitas trend vizsga-
lat pedig teszteli, hogy a csoportképzd
tulajdonsag alapjan sorba rendezve a te-
lepuléscsoportok SHH értékei mennyire
kovetnek egy monoton emelkedd, vagy
csokkend trendet.
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DEMOGRAFIA

Sziletési arany

Definicio: Egy adott naptari évben az 1000
lakosra jutod élveszldttek szama.

Forras: European health for all database,
WHO Regional Office for Europe,
Copenhagen, Denmark. Update: January
2010. http://www.euro.who.int/HFADB

Mutato: aranyhanyados (HU/EU15;
HU/V3)

Természetes szaporodas/fogyas

Definicié: Egy adott naptari évben az 1000
lakosra jutd élvesziletések és a halalozéa-
sok kulonbozete.

Forras: European health for all database,
WHO Regional Office for Europe,
Copenhagen, Denmark. Update: January
2010. http://www.euro.who.int/HFADB

A fiatal és idés népesség aranya
Definicio: A 0-14 évesek illetve a 65 éve-

sek és idésebbek teljes lakossagon beliili
részaranya.

Forras: European health for all database,
WHO Regional Office for Europe,
Copenhagen, Denmark. Update: January
2010. http://www.euro.who.int/HFADB
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ABRAK, TABLAZATOK
31. ABRA: A KISTERSEGI ELKERULHETO HALALOZAS EGYENLOTLENSEGET ABRAZOLO LORENZ-GORBE
1
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Kumulalt kistérségi népességarany

32. ABRA: AZ ELKERULHET® HALALOZAS TARSADALMI-GAZDASAGI HELYZET ALAPJAN SZAMITOTT
KISTERSEGI EGYENLOTLENSEGET ABRAZOLO LORENZ-GORBE
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i egyltthaté=-0,071
2 075 y/a

s / [

o

o

2 o5 /( ==lorenz-gérbe
3 7 y

= —Teljesegyenldseg
2 025 —

g /|

g 0 '

A

0 0,25 0,5 0,75 1
Kumulalt kistérségi nepessegarany

33. ABRA: AZ ELKERULHET® HALALOZAS KISTERSEGI
EGYENLOTLENSEGENEK ALAKULASA, 2001-2008

0500
y=0,007x + 0,084
R* =1
0,105
52
g 0,1
15
&
4]
Z 0,095
]
0,09
0,085
2001/03 2004/06 2007/08
=e=Gini| 0,091 0,098 0,105
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24. TABLAZAT: A MAGYARORSZAGI TOBBLETHALALOZASOK SZAMA AZ OSZTRAK ES A SZLOVAK
HALANDOSAGI VISZONYOK ESETEN

[ Nec [ ek | Egyim |

67626 66057 65768 74898 73259 69730 142524 139316 135498
X
(]
§ 48975 44374 42358 51370 44684 38533 100345 89057 80891
@
& szama a
szlovak halandéséagi 62512 62838 64393 68873 65742 64963 131385 128580 129 356
viszonyok esetén
az osztrak halando-
L & | sagiviszonyok ese- 18651 21683 23410 23528 28575 31197 42179 50259 54606
2N [tn
28 | aszlovak halan
=& sagi viszonyok ese- 5114 3219 1375 6 025 7517 4767 11139 10736 6 142

tén

25. TABLAZAT: A MAGYARORSZAGI ALKOHOLFOGYASZTASHOZ ES DOHANYZASHOZ KOTHETO STANDARDIZALT
HALANDOSAG
ES EZEK OSSZHALALOZASON BELULI RESZARANYA

Osszhalalozas Alkoholfogyasztashoz koéthet6é Dohanyzashoz kothetd

standardizalt halalo-
zas

standardizalt halalo-
zas

standardizalt halalo-

745 halandéséag rész- halandéséag rész-

100 000 fére

100 000 fére

aranya

aranya

100 000 fére

1987 945,8 1607,5 113,8 314,7 12% 20% 371,7 743,3 39% 46%
1997 849,2 1541,2 87,0 276,0 10% 18% 360,9 734,2 42% 48%
2007 711,9 1308,9 59,2 202,2 8% 15% 318,9 635,4 45% 49%

26. TABLAZAT: AZ EGESZSEGI ALLAPOT NEHANY MUTATOJA MAGYARORSZAGON,
A VISEGRADI HARMAK ES AZ EU15 ORSZAGAIBAN; EUROBAROMETER 2006

Jelenlegi illetve valaha fennall6 egészségprobléma

Egészsége rossz vagy

nagyon rossz

Napi tevékenységében
erésen korlatozott

Cukorbetegség

Magasvérnyomas

Mozgasszervi betegség
Daganatos betegség

Agyérbetegség

15 éves és
idésebb
népesség

15% 8503 379
6% 7% 6% 8% 18% 22% 3% 2% 9% 306 990 651
10% 6% 6% 5% 22% 23% 2% 1% 10% 40539 590
L @ @@ ]

6% 4% 8% 5% 21% 19% 1% 1% 8% 8571 710
12% 7% 5% 5% 22% 25% 2% 1% 11% 31 967 880
8% 7% 5% 4% 25% 20% 1% 2% 6% 4316 438
. ]

5% 3% % 6% 19% 19% 3% 1% 3% 6848 736
5% 7% 5% 8% 20% 31% 3% 2% 14% 8 650 994
6% 7% 6% 11% 18% 26% 3% 3% 8% 4 411 580
8% 7% 6% 16% 19% 23% 4% 3% 14% 47 685578
6% % 1% 8% 20% 21% 4% 2% 7% 4348 676
6% 10% 5% 11% 17% 24% 5% 2%  18% 44010619
5% 5% 6% 4%  17% 12% 2% 1% 5% 8 693 566
4% 6% 5% 9% 19% 22% 5% 2% 8% 13030000
3% 2% 3% 7% 11% 10% 2% 1% 4% 3089 775
5% 6% 5% 10% 14% 26% 3% 2% 9% 374 097
7% % 6% 5% 20% 19% 2% 3% 4% 64361608
3% 5% 5% 5% 17% 27% 1% 3% 7% 48892 559
9% 5% 8% 8% 21% 26% 1% 2% 13% 8 080 915
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7% 4% 6% 3% 14% 17% 2% - 5% 37024972
6% 10% 4% 11% 17% 23% 5% 2% 9% 7 486 976

27. TABLAZAT: A KORAI HALALOZAS MIATT ELVESZTETT ES A BETEGSEGEKBEN ELTOLTOTT EVEK (DALY)
ELTERESE AZ EGYES BETEGSEGCSOPORTOKBAN Az EU15 ES A V3 ATLAGAHOZ VISZONYITVA, 2004

T

Korra standardizalt Korra standardizalt
Betegségek DALY Aranyhanyados DALY Aranyhanyados

100 000 fére 100 000 fére

HU/EU1
EU13 HUV3 EULS HU/EU15 | HUNV3
Osszes betegség 12431 9300 10819 1,3 11 17968 11076 15444 1,6 1,2

Fert6z6, anyai, perinatélis és

taplalkozasi betegség 987 649 846 15 1,2 849 592 775 1,4 11
Nemfert6zd betegség 10577 8158 9285 1,3 11 14951 9203 12013 1,6 1,2
Neuropszichiatriai betegség 3198 3179 3254 1,0 1,0 4192 2941 3075 14 1,4
Keringési rendszer betegsége 1943 849 1602 2,3 1,2 3681 1572 3253 2,3 11
Ischaemias szivbetegség 890 278 623 3,2 1,4 1952 750 1655 2,6 1,2
Agyérbetegség 556 276 471 2,0 1,2 894 346 721 2,6 1,2
Rosszindulati daganat 1670 1214 1466 1,4 1,1 2804 1629 2255 1,7 1,2
Emésztérendszer betegsége 626 352 378 1,8 1,7 1414 503 801 2,8 1,8
g;:t = [arsnley el 748 452 714 17 1,0 504 341 515 15 1,0
Egyéb nemfert6z6 betegségek 2392 2111 1871 11 1,3 2357 2217 2114 11 1,1
Sérulések 867 493 688 1,8 1,3 2167 1280 2656 1,7 0,8

28. TABLAZAT: AZ EGESZSEGUGY! ELLATASHOZ KOTHETO — ELKERULHETO — HALALOKOK ELETKORI HATARAI
ES BNO-10 KODJAI

Betegség Korcsoport BNO-10

Fert6z6 bélbetegségek 0-14 AO00-A09
Gumékor és kovetkezményei 0-74 A15-A19, B9O
Diphteria, egyéb tetanus, heveny poliomyelitis 0-74 A36, A35, A80
Szamarkohogés 0-14 A37
Septicaemia 0-74 A40-A41
Kanyaré 1-14 BO5
Vastagbél és végbél rosszindulati daganata 0-74 C18-C21
A bér egyéb rosszindulatli daganata 0-74 Ca4
Az emld rosszindulati daganata 0-74 C50
A méhnyak rosszindulati daganata 0-74 C53
A méhtest és a méh nem meghatarozott részének rosszindulatu
daganata 0-44 C54, C55
A here rosszindulati daganata 0-74 C62
Hodgking-kér 0-74 c81
Leukaemia 0-44 C91-C95
A pajzsmirigy rendellenességei 0-74 E00-EO07
Cukorbetegség 0-49 E10-E14
Epilepsia 0-74 G40-G14
Idult rheumas szivbetegség 0-74 105-109
Magas vérnyomas betegség 0-74 110-115
Ischaemias szivbetegség* 0-74 120-125
Agyérbetegség 0-74 160-169
Légzérendszeri betegségek (kivétel influenza és a tiidég 2 1-14 J00-J09, J20-J99
Influenza 0-74 J10-J11
Tiadégyulladas 0-74 J12-J18
Gyomor-, és nyombélfekél 0-74 K25-K27
A féregnyulvany betegségei 0-74 K35-K38
Haslregi sérv 0-74 K40-K46
Epekovesség, és epehdlyag-gyulladas 0-74 K80-K81
Glor:nerularls betegs,egefk, veseelégtelenség, a vese és az uréter 0-74 NOO-NO7, N17-N19, N25-N27
éb rendellenességei
0-74 N40
Terhesség, sziilés és a gyermekag egei i aloza 0-X 000-099
0-74 Q20-Q28
Perinatalis szakban keletkez6 bizonyos allapotok, tetanus 0-X P00-P96, A33-A34
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neonatorum, sziilészeti tetanus
Mtéttel és gyogykezeléssel 6sszefiiggd esetek 0-X Y60-Y69, Y83-Y84
* |schaemias szivbetegségek 50%-a

29. TABLAZAT: OSSZES KORAI ES ELKERULHETO HALALOZAS VALTOZASA MAGYARORSZAGON, 2001-2008

FERFIAK

NOK
Osszes | Eiertiinets | Elkerinets | | OS2 | Elkertiinets | Elkeriihets
haldlozéas rész a halélozéas részaranya
lozas loz
re

ardizalt halalozasi ar

2001 417 163 39% 931 267 29%
2002 410 159 39% 929 261 28%

411 158 38% 932 268 29%
398 151 38% 855 240 28%
394 143 36% 898 250 28%
374 135 36% 859 236 27%
381 132 35% 856 232 27%
363 128 35% 822 222 27%

30. TABLAZAT: AZ ELKERULHETO HALALOZASI KOCKAZAT ES A TARSADALMI-GAZDASAGI HELYZET
KAPCSOLATANAK STATISZTIKAI ELEMZESE

- C FETEETIES PHDngEnIIaS

324,8 <0,001 320,38 <0,001
829,91 <0,001 825,67 <0,001

31. TABLAZAT: A TARSADALMI-GAZDASAGI HELYZET ALAPJAN CSOPORTOSITOTT KISTERSEGEK
LAKOSSAGANAK KORAI HALALOZASI KOCKAZATA, 2006-2008
Standardizalt | Standardizalt Standardizalt Standardizalt

TARSADALMI-GAZDASAGI INDEX KATEGORIA | halalozasi halalozasi halalozasi arany halalozasi
100000 fére hanyados 100000 fére hanyados

[95%-0s konfidencia intervallum]
I N 106,02 0,84 167,07 0,75
[102,78-109,36] [0,81-0,86]  [162,57-171,68] [0,73-0,77]
[11545-122,41] [0,92-0,97]  [198,84-208,88] [0,90-0,95]
[119,53-126,21]  [0,95-1,00]  [213,78-223,66] [0,97-1,01]
[132,53-140,27]  [1,05-1,11]  [234,84-246,12] [1,07-1,12]
_ 148,02 1,17 269,73 1,22
[144,04-152,12] [1,14-1,21]  [263,76-275,83] [1,20-1,25]

Magyarorsza 126,35 1,00 220,65 1,00
- ° [123,59-129,16] [216,63-224,75]

*Standard: Eurdpai standard populécio (1976) koreloszlasa
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32. TABLAZAT: OSSZES KORAI ES ELKERULHETO HALALOZAS AZ EU TAGORSZAGAIBAN 2000/02 [16]
dardizalt haldlozéasi arany 100 000 fére (2000/02)

halalozas halalozas* részaranya
N6k
72

%)

Spanyolorszag 184 39%

[ N&k]|
[ Spanyolorszag |
219 77 35%
208 78 38%
220 78 36%
197 81 41%
225 20 40%
236 92 39%
260 100 39%
245 103 42%
Egyesiilt Kiraly-

sag 268 105 39%
287 114 40%
333 130 39%
410 184 45%
313 238 76%
366 91 25%
493 131 26%
447 131 29%
Egyesiilt Kiraly-

sag 437 132 30%
504 140 28%
399 144 36%
485 150 31%
472 150 32%
456 151 33%
440 153 35%
535 194 36%
661 234 35%
794 260 33%
931 379 41%

*Elkerllhet6 halalozas: az eredeti cikkben megadott kezelhet6 halalozas valamint
az ischaemias szivbetegségek okozta standard halalozas 6sszege

16.Newey C, Nolte E, Mckee M and Mossialos E: Avoidable mortality in the Enlarged European Union. ISS
Statistics 2. Brussels: ISS. 2004.
http://www.euractiv.com/31/images/ISS%20Avoidable%20Mortality%20final%20%20Nov%2004 tcm31-
132956.pdf (2010.02.18.)
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33. TABLAZAT: A LAKOSSAG ELKERULHETO HALALOKOK MIATTI STANDARDIZALT
KORAI HALALOZASA 15 OECD TAGORSZAGABAN 2002/03 [17]

Franciaorszag 57,40
Spanyolorszag 60,39
Olaszorszag 65,09
Svédorszag 66,90
Gorogorszag 67,81
Finnorszag 68,06
Ausztria 70,54
Norvégia 70,94
Németorszag 75,14
Hollandia 75,81
Portugalia 85,13
frorszag 88,58
Egyesult Kiraly-

sag 89,64
Dania 96,31
158,41

ELKERULHETO HALALOZAS (2002/03)
Standardizalt haldlozasi arany 100 000 fére

FERFIAK

72,62
87,75
83,49
89,85
101,13
119,77
99,30
88,79
105,80
88,03
124,78
118,44

116,62
105,48
264,54

* Standard: eurépai standard populacio (1976) kormegoszlasa

** Sajat szamitas

34. TABLAZAT: A TERMESZETES SZAPORODAS/FOGYAS ERTEKEI 1000 FORE

MAGYARORSZAGON Az EU15 ES V3 ORSZAGOKBAN*

e | e | aoor |
[frorszag [ NS 5,8 9,8

 Franciaorszag |
[ Luxemburg (2006) | RN
23
[Hollandia | IS
Finnorszag | IS
EIENSZRIEEE 3.0
[ Dania (2006) | RV
[ Svedorszag | [
[EU15
 Belgium (2004) | )
 Cseh Koztarsasag | OGS
2,8
Lengyelorszag | NS
[Ausztria | [
| Szlovakia (2005) | JECR
[ Gorogorszag | L
| Olaszorszag | VRS
[ Németorszag (2006) | IR

Magyarorszag ] -1,6

34
41
1,6
36
2,0
05
15
0,3
1,0
1,2
2.1
0,8
038
06
13
0,2
-0,4
-0,6
-3,8

*A 2007-es adatok szerint csokkend sorba rendezve

4,3
3,8
3,2
3,0
1,8
1,8
1,8
1,7
1.4
1.4
1,0
0,7
0,3
0,2
0,2
0,2

-0,1
-1,8
-3,5

17.Nolte E, Mckee M: Measuring The Health Of Nations: Updating An Earlier Analysis. Health Affairs. 2008. 27.1:

58-71.

42



