A MUNKAKEPES (25-64 EVES) KORU MAGYAR NOK
ES A 0-6 EVES KORU GYERMEK NEPESSEG
EGESZSEGI ALLAPOTA, 2007-2018.
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1. A munkaképes (25-64 éves) koru magyar n6i népesség egészségi allapota
(A NEKIR-ben megtaldlhato legfrissebb informacidk alapjan készilt elemzés [5])

2014-2018. kozotti id6szakban a magyar n6k mintegy 15%-a halt meg 25-64 éves életkoraban
és halalozasuk strukturaja hasonld, mint a fejlett eurdépai orszagokban (1. dbra). Ez azt jelenti,
hogy a legtdbb korai (25-64 éves korban bekdvetkezett) haldlesetet a rosszindulati daganatok,
a masodik legtobbet pedig a keringési rendszeri betegségek okoztak.

A n6k korai haldlozasdanak trendje a ’90-es évek kozepétél folyamatosan csokkent
Osszességében és a fentebb emlitett két legnagyobb sulyd vezetd halaloki f6csoport miatt is,
bar a rosszindulatu daganatos haldlozas esetében ez a csokkenés kevésbé volt intenziv (2.
dbra). Ez a haldlozasi trend kedvezé folyamat, de nem lehet elég megnyugtatd, hiszen a
csatlakozasunk el6tti Eurdpai Unids orszagok atlagahoz (EU15-atlag) viszonyitva a legmagasabb
a halalozasi kockdzat az 6sszes ok és a rosszindulatlu daganatok miatt mintegy kétszeres, a
keringési rendszeri betegségek miatt pedig tobb mint haromszoros volt (2. dbra)(9.).

1. dbra A 25-64 éves magyar n6k haldloki strukturaja a vezet6 halaloki fécsoportok
alapjan, 2014-2018.

W Keringési rendszer betegségei
(BNO-10.:100-199)

D Rosszindulat daganatok (BNO-
10.:C00-C97)

B Emésztorendszer betegségei
(BNO-10.:K00-K93)

m Légzorendszer betegségei (BNO-
10.:J00-J99)

B Kiilsé okok (BNO-10.:V01-Y98)
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2. dbra A nGi lakossag korai (25-64 éves kori) halalozasanak alakuldsa az 6sszes halalok,
a rosszindulatu daganatok és a keringési rendszeri betegségek miatt Magyarorszagon,
néhany eurdpai orszagban és az EU15-atlagaban*, 1970-2016.
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Az egészségi dllapot jellemzésekor nemcsak az id6beli elemzés a fontos, legaldabb ugyanekkora
jelent6séggel bir a térbeli egyenl6tlenségek, halmozddasok leirasa is. A NEKIR a terlleti
egyenl6tlenségek bemutatdsdra, illusztradldsara térképeket hasznal, azonban egy-egy terilet
esetében a mutatdk pontos értékei is hozzaférhetbk, ezen értékek alapjan kell térténnie az
értelmezésnek. Bar a térképeken abrazolt epidemioldgiai mutaték leird vizsgalat,
helyzetelemzés készitésére (mint jelen esetben is) alkalmasak, de kilén kiemelendd, hogy
onmagukban nem adnak vdlaszt a teriileti egyenlétlenségek okaira, hdtterében meghtzédo
folyamatokra (10). Amint az el6z6 fejezetrészekben részletesen kitértiink ra, ezek a mutatoét
segitenek megfogalmazni olyan feltevéseket, kérdéseket, melyek alapjai lehetnek tovabbi

vizsgdlatoknak, és lehetséges beavatkozasoknak, igy az egészségfejlesztési beavatkozasoknak

is.
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A magyar n6k korai haldlozasa az dsszes halalok miatt csokkend tendenciaju volt, ahogyan a 2.
dbrdn lathattuk, azonban az orszagon belil (a haldlozas orszagos szintjéhez képest) jelentés
kiilonbségeket taldlunk a térbeli elrendezédésben, eloszlasban. Az orszagos atlagot meghaladd
korai haldlozési kockazat Eszak-Kelet, Dél-Nyugat Magyarorszag és a keleti orszagrész kdzépsd
részén elhelyezkedd teriileteken halmozédott (3. dbra). Figyelemfelhivd, hogy a 3. abrdn
megfigyelt teriiletekhez hasonléan — az Eszak-keleti orszagrészt kivéve — halmozddott az
elsédleges megelézéssel befolydsolhaté (EMB haldlozds) elkeriilheté haldlozds miatti
orszagos atlagtol magasabb haldlozasi kockdzat (4. dbra). Ez az EMB haldlozds az 0sszes néi
korai haldleset mintegy 72%-at teszi ki, ugyhogy az egészségfejlesztési beavatkozasokkal

jelent6sen csokkenthetd lenne népességi szinten a magyar ndi halalozas (5).

3. dbra

Magyarorszag 25-64 éves ndi lakossaganak
az osszes halalok miatti haldlozasa (BNO-10.:A00-Y98),
telepiilési szinten, 2014-2018.
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4. dbra

Magyarorszag 0-74 éves ndi lakossaganak
az elsédleges megel6zéssel befolyasolhato, elkeriilhetd halalozasa
az OECD/Eurostat 2019. indikatorlista alapjan, telepiilési szinten, 2014-2018.
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Készult az
EFOP-1.8.0-VEKOP-17-2017-00001 *: hierarchikus Bayes becsléssel korrigalt izalt Halalozasi Hany
projekt keretében.
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Az egészségfejlesztési szakembert, segitheti a beavatkozasok tervezésében két Osszetett
haldloki csoport miatt bekovetkezd halalozas térbeli eloszldsanak ismerete. A NEKIR tartalmaz
adatokat e két komplex csoport vonatkozasaban, melyek az Egészségligyi Vilagszervezet Health
for All (WHO/HFA) adatbazisdban meghatarozott definiciok szerint (9) keriltek be a
rendszerbe, igy a dohdnyzdssal dsszefiiggésbe hozhaté és a tulzott alkoholfogyasztdsra
visszavezetheté haldlokok csoportjai miatt bekovetkezd haldlozasi mutatdk, abrdk is
letolthet6k (5). Ezen Osszetett indikatorcsoportok miatti haldlozas egyértelmien kijeloli a
beavatkozasok formait, irdnyait (dohanyzas/mértéktelen alkoholfogyasztas megel6zése).

A magyar n6k dohanyzassal Osszefliggésbe hozhatd orszdgos atlagot meghaladd korai
haldlozasi kockdzatanak halmozddasai a 3. dbrdn megfigyelt terlletekhez hasonléan alakultak
(5. dbra). Ennek elsGsorban a komplex csoporton beliil a legnagyobb sulyt képvisel6 légcsd,

hérgé és tiidé rosszindulatu daganata miatti korai haldlozas jelenti a forrasat (6. dbra).
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5. dbra

Magyarorszag 25-64 éves ndi lakossaganak
a dohdanyzassal dsszefliggésbe hozhaté halalozasa,
telepiilési szinten, 2014-2018.
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EFOP-1.8.0-VEKOP-17-2017-00001 *: hierarchikus Bayes becsléssel korrigalt Standardizalt Halalozasi Hanyados
projekt keretében.

6. dbra

Magyarorszag 25-64 éves ndi lakossaganak
a légcs6, a horgd és a tiid6 rosszindulati daganatai (BNO-10-:C33-C34) miatti haldlozasa,
telepiilési szinten, 2014-2018.
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A n8k korében célszeri elemezni a madsik Osszetett indikdtorcsoport, a tulzott
alkoholfogyasztdsra visszavezetheté korai haldlozds orszagos szintet meghaladd
kockadzatanak halmozddasait is (7. dbra). A haldlozdsi kockdzat halmozdéddsa a vizsgalati
idészakban Borsod-Abauj-Zemplén megye donté részén volt megfigyelhet6. Amennyiben a
komplex halaloki csoporton beliil a legnagyobb sulyd haldlokot, az alkoholos mdjbetegségek és
mdjzsugor miatti korai haldlozas teruleti egyenl6tlenségeit is megvizsgaljuk, ugy vildgossa valik,
hogy az orszdgos atlagtél magasabb korai haldlozas e tekintetben nemcsak a Borsod megye
teriiletén él6 ndéket, hanem az orszdg Eszak-nyugati negyedében és a févaros egyes

kerileteiben él6 n6ket is veszélyeztette 2014-2018. kozott (8. dbra).

7. dbra

Magyarorszag 25-64 éves ndi lakossaganak
az alkoholfogyasztassal 6sszefiiggésbe hozhaté haladlozasa,
telepiilési szinten, 2014-2018.
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EFOP-1.8.0-VEKOP-17-2017-00001 *: hierarchikus Bayes becsléssel korrigalt Standardizalt Halalozasi Hanyados
projekt keretében.
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8. dbra

Magyarorszag 25-64 éves ndi lakossaganak
az alkoholos majbetegségek okozta haldlozasa (BNO-10.:K70),
telepiilési szinten, 2014-2018.
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2. A 0-6 éves koru gyermek népesség egészségi allapota, 2007-2018.

2007-2018. kozotti idészakban 4363 gyermek halt meg 0-6 éves életkoraban, haldlozasuk
vezetd haldloki fécsoportok szerinti strukturajat az 9. dbra szemlélteti. Haldleseteik donté része
(1586 haldleset, 36%) a perinatdlis szakban keletkez6 bizonyos dllapotok, a masodik
legnagyobb része pedig (1167 haldleset, 27%) a velesziletett rendellenességek miatt
kovetkezett be. E korcsoport specifikumai alapjan kiemelendé a harmadik legtobb halalesetet
okoz6 (332 haldleset, 8%) kiilsé okok miatti haldlozas is (9. dbra).

9. dbra A 0-6 éves gyermek népesség haldloki strukturaja a vezet6é halaloki
fécsoportok alapjan, 2007-2018.
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A 0-6 éves koru népességen belll mddszertani szempontbdl az egyik legjelentésebb indikator a
csecsemGbhalalozas. A csecsemdhaldlozas az egy éves kor betoltése el6tt bekovetkezett
haldlozas, melynek mértékét az ezer élvesziléttre vonatkoztatott csecsemdhaldlozasi
aranyszam jellemzi (1-2; 5; 10).

A csecsemGhalalozas — bar alapvetfen az egészségligyi ellatas szinvonaldnak mindsitésére
alkalmas mutaté - kiemelt jelentGségli a haldlozasi statisztikdban, hiszen szamottevé
mértékben befolydsolja a szlletéskor varhatd datlagos élettartam alakuldsat. 10%. ala
Magyarorszdgon 1997-ben, 5 %o ald pedig 2011-ben csokkent a csecsemdéhaldlozasi ardnyszam,
és azota 2016-ig e mutatd szintje folyamatosan csokkent: 2016-ban értéke 4,4%o0 volt (10.
dbra).

Hazank helyzete 1990-2016 k6z6tt a csecsemdbhaldlozas tekintetében kedvezébb volt a roman
és bolgar helyzetnél, de a lengyel haldlozasi értéknél is tébb évben. Az EU15 tagallamok
atlaganal 1990-ben joval magasabb volt, de a folyamatos csokkenés miatt 2015-re rendkivili
mértében megkozelitette azt (9. dbra).

10. dbra A csecsemd@haldlozas alakulasa Magyarorszagon, néhany eurdpai orszagban és
az EU15-atlagaban*, 1990-2016.
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Az alacsony csecsemGkori haldlesetszamok miatt e haldlozdas indirekt standardizalt mutatdkkal
jellemezhetd térbeli eloszldsa statisztikai-epidemiolégiai értelemben nehezen, éppen ezért
csak ovatosan értelmezhetd (11. dbra). Figyelemfelkelté azonban, hogy Magyarorszag szak-
keleti hatara mentén elhelyezked6 megyék (féként Borsod-Abauj-Zemplén, tovabba Szabolcs-
Szatmar-Bereg és Nograd megye) jarasainak nagy részén az orszdgos atlagtél magasabb volt a
csecsemGbhalalozasi kockazat. Ugyanez jellemz6 Somogy és Bacs-Kiskun megye esetében is (11.
dbra).

11. abra

A csecsemébhaldlozas Magyarorszagon, jarasi szinten, 2007-2017.

1.35
1.22
1.1
1.015
0.985
0.90
0.82
0.74

A pontozassal jeldlt teriileteken
az orszagos atlagtol valo
eltérés szignifikans.
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Készult az
EFOP-1.8.0-VEKOP-17-2017-00001 *: hierarchikus Bayes becsléssel korrigalt Standardizalt Halalozasi Hanyados
projekt keretében.

Bar a magyar csecsemd&halalozas terileti egyenl6tlenségei néhdny terileten jelezik a magasabb
kockazatok halmozddasait (11. dbra), ennek dacdra e haldlozas alacsony szint(inek mondhaté
(10. dbra).

Osszességében a csecsemd&haldlozas intenziv csdkkenése és tartdsan alacsony szintje egyrészt
az egészséglgy terlletén bekovetkezett pozitiv valtozdsoknak, masrészt a hazdnkban
hagyomanyosan jél m(ikédS, els6sorban a védéndék munkajat dicsér6, anya- és

SZECHENYI @
Eurépai Unié -
Eurdpai Szocidlis

Alap

MAGYARORSZAG - A
prorteell BEFEKTETES A JOVOBE

csecsemovédelemnek koszonhetd.

\ Egészségugyi Ellatérendszer
Szakmai Médszertani Fejlesztése 12
EFOP-1.8.0-VEKOP-17-2017-00001




Magyarorszag szak-keleti hatdra mentén elhelyezkedd megyék (f6ként Borsod-Abauj-Zemplén,
tovabba Szabolcs-Szatmdr-Bereg és Nograd megye) jarasainak nagy részén az orszdgos atlagtol
magasabb volt a csecsemdbhalalozasi kockazat. Ugyanez jellemzé Somogy és Bacs-Kiskun megye
esetében is (11. dbra).

A 0-6 éves koru gyermek népesség dsszes haldlok miatt (a haldlozas orszagos szintjéhez

képesti) haldlozdsa esetében a csecseméhaldlozashoz hasonld térbeli elrendezédést
figyelhetiink meg. Igy tehdt az orszagos atlagot meghaladé korai haldlozasi kockazat Borsod-
Abauj-Zemplén, Szabolcs-Szatmar-Bereg megyei, valamint Dél-Nyugat Magyarorszdgon
Somogy megyei, Bacs-Kiskun megye déli és a keleti orszagrész kozépss (Jasz-Nagykun-Szolnok
megyei) jardsokban halmozddott (12. dbra). A 12. dbrdn megfigyelt terlletekhez hasonléan —a
Jasz-Nagykun-Szolnok megyei részt kivéve és Gydr-Moson-Sopron, valamint Békés megye
néhany jarasi terlletét beleértve — halmozddott a perinatdlis szakban keletkezé bizonyos
dllapotok és a velesziiletett rendellenességek miatti orszagos atlagtél magasabb haldlozasi
kockazat (13-14. dbra)(5).
12. abra

Magyarorszag 0-6 éves gyermek lakossaganak
altalanos haldlozasa (BNO-10.:A00-Y98), jarasi szinten, 2007-2018.

1.35
1.20
1.07
1.015

0.985
0.95
0.85
0.75

A pontozassal jeldlt teriileteken
az orszagos atlagtdl valo
eltérés szignifikans.
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EFOP-1.8.0-VEKOP-17-2017-00001 *: hierarchikus Bayes becsléssel korrigalt Standardizalt Halalozasi Hanyados
projekt keretében.
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13. dbra

Magyarorszag 0-6 éves gyermek lakossaganak
a perinatalis szakban keletkezd bizonyos allapotok (BNO-10.:P00-P96) miatti halalozasa,
jarasi szinten, 2007-2018.

SHH*

1.35
1.20
1.07

1.015
0.985

0.95
0.85
0.75

A pontozassal jeldlt terlileteken
az orszagos atlagtol vale
eltérés szignifikans.

SZECHENYI '
g curepai umio -
S s

o

MAGYARORSZAG [epeppepmeeys
[T SErEKTE

Készlt az
EFOP-1.8.0-VEKOP-17-2017-00001 *: hierarchikus Bayes becsléssel korrigalt Standardizalt Halalozési Hanyados
projekt keretében.

SZECHENYI

Eurépai Unid
Eurdpai Szocidlis
Alap

MAGYARORSZAG " A
pr oyl BEFEKTETES A JOVOBE

Egészségugyi Ellatérendszer
| Szakmai Médszertani Fejlesztése 14
/' EFOP-1.8.0-VEKOP-17-2017-00001




14. abra

Magyarorszag 0-6 éves gyermek lakossaganak
a velesziiletett rendellenességek (BNO-10.:Q00-Q99) miatti halalozasa,
jarasi szinten, 2007-2018.

A pontozassal jeldlt terlileteken
az orszagos atlagtol vale
eltérés szignifikans.
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Készlt az
EFOP-1.8.0-VEKOP-17-2017-00001 *: hierarchikus Bayes becsléssel korrigalt Standardizalt Halalozési Hanyados
projekt keretében.

E dokumentumban az egyszer(i példakkal bemutatott elemzések a gyakorlé szakemberek
részére késziiltek.

Nagyon lényegesnek tartjuk kiemelni, hogy legyen barmilyen részletes és pontos az adott
népegészségiigyi elemzés, ha ezeket nem kovetik konkrét feladat-meghatarozasok, érdemi
egészségfejlesztési beavatkozasok, akkor a 0-6 éves gyermekkorti és a munkaképes néi
népesség halalozasi mutatéi — valamint a jelenlegi népesedési viszonyok — érdemben nem
lesznek javithatok.
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