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Utenos rajono savivaldybés administracijos 2018-10-31 Nr. S-/43
Direktoriui Jonui Slap$inskui

DEL UTENOS RAJONO SAVIVALDYBES VISUOMENES SVEIKATOS STEBESENOS
2017 METU ATASKAITOS PROJEKTO PATEIKIMO

Vadovaudamiesi Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2003 m. rugpjicio
11 d. jsakymu Nr. V-488 ,,.D¢l bendryjy savivaldybiy visuomenés sveikatos stebésenos nuostaty
patvirtinimo* 8.3 papunk¢iu ,,savivaldybés visuomenés sveikatos stebésenos ataskaitos projekta
uz pragjusius metus iki gruodzio 31 d. pateikia savivaldybés administracijos direktoriui®,
pateikiame Utenos rajono savivaldybés visuomenés sveikatos stebésenos 2017 mety ataskaitos
projekta.
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Visuomenés sveikatos stebésenos savivaldybeéje tikslas — nuolat rinkti, tvarkyti,
analizuoti ir interpretuoti visuomenes sveikatg charakterizuojandius rodiklius, kad, remiantis
iSsamia informacija apie savivaldybés bendruomenés sveikatos biikle, sveikatos rizikos
veiksnius, bty galima planuoti ir jgyvendinti savivaldybés visuomenés sveikatos gerinimo
priemones; taip pat vykdyti visuomenés sveikatos stebésenos duomeny sklaidg bei tinkamai
informuoti  savivaldybés politikus, siekiant efektyvaus valstybiniy (valstybés perduoty
savivaldybéms) bei savarankiSkyjy visuomenés sveikatos priezitros funkeijy jgyvendinimo
savivaldybeés teritorijoje.

Ataskaitoje pateikiami ir apraSomi 2017 m. visuomenés sveikatos buikle atspindintys
duomenys Utenos rajono savivaldybéje. Pateikiami rodikliai (i§ Valstybés deleguoty
savivaldybéms visuomenés sveikatos stebésenos pagrindiniy rodikliy sqraso projekto) atspindi
kaip jgyvendinami Lietuvos sveikatos 2014 — 2025 mety strategijos, patvirtintos Lietuvos
Respublikos Seimo 2014 m. birzelio 26 d. nutarimu Nr. XII-964 ,,D¢l Lietuvos sveikatos 2014-
2025 mety strategijos patvirtinimo® (toliau — Lietuvos sveikatos strategija), tikslai bei jy
uzdaviniai. Lietuvos sveikatos strategijos iSkelty tiksly ir uzdaviniy jgyvendinimo savivaldybése
stebésenai parengtas baigtinis pagrindiniy rodikliy sgrasas (toliau — PRS), kurj sudaro 51
unifikuotas rodiklis, geriausiai apibiidinantis $ios strategijos siekinius.

Nuo 2018 m. sausio 1 d. jsigaliojo Bendryjy savivaldybiy visuomenés sveikatos
stebésenos nuostaty, patvirtinty Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2003 m.
rugpjic¢io 11 d. jsakymu Nr. V-488 D¢l Bendryjy savivaldybiy visuomenés sveikatos
stebésenos nuostaty patvirtinimo®, pakeitimai rodikliy saraSe — pridétas naujas rodiklis
»~Bandymy Zudytis skaic¢ius 100 000 gyventojy“, i§ rodikliy sgraso iSbrauktas rodiklis
»Savivaldybei pavaldZiy stacionarines asmens sveikatos priezitiros paslaugas teikian¢iy asmens
sveikatos priezitros jstaigy pacienty pasitenkinimo lygis“, rodiklis ,,Vaiky, kuriems nustatytas
danty éduonis, skaiCius 10 000 gyventojy™ pakeistas j rodiklj ,,Vaiky, neturiniy éduonies
pazeisty, plombuoty ir iSrauty danty, dalis (proc.). Taip pat keitési keliy rodikliy (sergamumas
tuberkulioze bei sergamumas vaistams atsparia tuberkulioze) skai¢iavimo metodika. Ataskaita
parengta naudojant oficialius statistikos Saltinius ir Higienos instituto Sveikatos informacijos

centro (toliau — HI SIC) parengta leidinj ,,Visuomeneés sveikatos buklé savivaldybése 2017 m.*.



1. BENDROJI DALIS
PAGRINDINIU STEBESENOS RODIKLIU SAVIVALDYBEJE ANALIZE IR
INTERPRETAVIMAS (,SVIESOFORAS*)

Pagrindinio rodikliy sgraso analizé ir interpretavimas (,,8viesoforo® kiirimas) atlickamas
siekiant palyginti 2017 m. Utenos rajono savivaldybés rodiklius su Lietuvos vidurkiu.
Vadovaujantis ,,8viesoforo® principu, visos 60 Lietuvos savivaldybiy suskirstytos j 3 grupes,
eliminuojant savivaldybes turin¢ias maziausiai gyventojy (maziau negu 20 000), 2017 m. tokiy
savivaldybiy jau buvo 18 (2016 m. — 14): Neringos, Birstono, Rietavo, Pagégiy, Kalvarijos,
Kazly Riidos, Palangos, Sirvinty r., Ignalinos r., Zarasy 1., Skuodo r., Kupiskio r., Moléty r.,
Visagino, Lazdijy r., Druskininky, Akmenés r. ir Pakruojo r.

v' 9 savivaldybés, kuriose stebimas rodiklis atspindi geriausig situacija, priskiriamos
savivaldybiy su geriausiais rodikliais grupei ir Zymimos zalia spalva;

v' 9 savivaldybes, kuriose stebimas rodiklis rodo prasciausig situacijg, priskiriamos
savivaldybiy su prasciausiais rodikliais grupei ir Zymimos raudona spalva;

v' likusiy 24 savivaldybiy rodiklio reik§més Zymimos . Siy savivaldybiy
rodikliai interpretuojami kaip atitinkantys Lietuvos vidurkj, bet rodo patenkinamg
situacijq savivaldybéje.

PRS analizes ir interpretavimo tikslas — jvertinti, kokia esama gyventojy sveikatos ir
sveikatg lemianciy veiksniy situacija savivaldybéje, jvertinant Lietuvos sveikatos strategijos
tiksly ir uzdaviniy jgyvendinimo kontekste, ir kokiy intervencijy/priemoniy reikia imtis, siekiant
stiprinti savivaldybés gyventojy sveikatg ir mazinti sveikatos netolygumus.

Utenos rajono gyventojy visuomenés sveikatos stebésenos ataskaitoje analizuojamy
rodikliy duomenys ir jy interpretavimas pateikiami 1 lenteléje ,,Utenos rajono savivaldybes
visuomenes sveikatos stebésenos rodikliy profilis®.

Remiantis profilio rodikliais ir jy interpretavimo rezultatais (,,§viesoforas* ir santykis),
pasirinkome 3 pagrindinio rodikliy sgraso reikSmes, kuriy rodiklis ar poky¢io kryptis pras¢iausia
palyginti su kitomis savivaldybés profilio reikSmémis (raudonos spalvos pagrindiniy rodikliy
sgraSo reikSmeés). Sudaréme Utenos rajono probleminiy visuomenés sveikatos sri¢iy (temy)

sqra8g ir atlikome atrinkty rodikliy detalesng analizg ir vertinima. Parengéme pasitilymus.
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Lietuvos statistikos departamento duomenimis, 2017 m. Utenos rajone gyveno 38 836
zmones, 18 jy 46,2 proc. sudaré¢ vyrai, 53,8 proc. — moterys. Lyginant su ankstesniais metais
gyventojy skai¢ius sumazejo (2016 m. — 39 826 gyventojy). Vaikai iki 17 m. amziaus sudaré
14,6 proc. visy Utenos rajono gyventojy, vaisingo amziaus (15-49 m.) moterys sudaré 20,5 proc.,
18-44 m. amziaus asmenys sudare 31,0 proc. Utenos rajono gyventojy, 45-64 m. — 32,2 proc., 65
m. ir vyresnio amziaus asmenys — 22,2 proc.

IS 1 lenteléje ,,Utenos rajono savivaldybés visuomenes sveikatos stebésenos rodikliy
profilis® pateikty PRS rodikliy reik§miy matyti, kad:

1. I8 visy sveikatos rodikliy yra geresni (zalioji zona):

mokiniy, gaunanc¢iy nemokamg maitinimg mokyklose skaicius;
e sergamumas tuberkulioze (A15-A19) (nauji atvejai);
e mirtingumas déel priezasciy, susijusiy su narkotiky vartojimu;
e kudikiy, iSimtinai Zindyty iki 6 mén. amziaus, dalis;
e iSvengiamy hospitalizacijy dél diabeto ir jo komplikacijy skai¢ius;
e slaugytojy, tenkan¢iy vienam gydytojui skaicius;
e paaugliy (15-17 m.) gimdymy skaicius;
e tikslinés populiacijos (6-14 m.) dalis, dalyvavusi vaiky kriminiy danty dengimo
silantinémis medziagomis programoje;
e sergamumas Il tipo cukriniu diabetu (E11);
e tikslinés populiacijos dalis (proc.), dalyvavusi Sirdies ir kraujagysliy ligy didelés rizikos
grupés prevencingje programoje 2017 m.
2. Dalis rodikliy reikSmes patenka j pras¢iausiy savivaldybiy kvintiliy grupg (raudonoji zona):
e sergamumas zarnyno infekcinémis ligomis;
e mirtingumas/standartizuotas mirtingumas del atsitiktinio paskendimo;
e mirtingumas/standartizuotas mirtingumas nuo cerebrovaskuliniy ligy;
e gyventojy skaicius, tenkantis vienai licencijai verstis mazmenine prekyba tabako
gaminiais;
e iSvengiamy hospitalizacijy skaicius;
e vaiky, neturin¢iy éduonies pazeisty, plombuoty ir iSrauty danty, dalis.
3. Didzioji dalis Utenos rajono rodikliy reikSmiy patenka j Lietuvos vidurkj atitinkanc¢ig kvintiliy
grupe ( ), taciau ] juos taip pat reikéty atkreipti démes;j:
e vidutine tikétina gyvenimo trukme;

e mirtingumas/standartizuotas mirtingumas dél savizudybiy;



e mokyklinio amziaus vaiky, nesimokan¢iy mokyklose, skai¢ius;

e socialinés rizikos Seimy skaicius;

e ilgalaikio nedarbo lygis;

e gyventojy skaiciaus pokytis;

e mirtingumas/standartizuotas mirtingumas deél iSoriniy prieZas¢iy;

e susizalojimo del nukritimo atvejy skaicius 65+ m. amziaus grupéje ir kiti rodikliai (Zr. 1

lentelg).

ISsamesnei analizei, kaip prioritetinés sveikatos problemos, pasirinkti $ie rodikliai:

e Utenos rajono gyventojy mirtingumas/standartizuotas mirtingumas nuo cerebrovaskuliniy ligy;
e Utenos rajono gyventojy mirtingumas/standartizuotas mirtingumas deél atsitiktinio paskendimo;

e Utenos rajono gyventojy iSvengiamy hospitalizacijy skaicius.
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0,5 +

Kauno r.sav. I 0.6
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2. SPECIALIOJI DALIS
ATRINKTU RODIKLIU DETALI ANALIZE IR INTERPRETAVIMAS

2.1. UTENOS RAJONO GYVENTOJU MIRTINGUMAS/STANDARTIZUOTAS
MIRTINGUMAS NUO CEREBROVASKULINIU LIGU

Auksto mirtingumo rodiklio dél cerebrovaskuliniy ligy analizé yra bitina jgyvendinant
Lietuvos sveikatos strategijos tikslo ,, UzZtikrinti kokybiskesng ir efektyvesng sveikatos prieZiiirg,
orientuotq | gyventojy poreikius* uzdavinj , Stiprinti letiniy neinfekciniy ligy prevencijq ir
kontrolg *, ieskant Sios problemos priezas¢iy bei jos sprendimo biidy.

2017 m. Lietuvoje nuo cerebrovaskuliniy ligy, kurioms priklauso smegeny infarktas,
intracerebrinis kraujavimas, smegeny arterijy uzsikiS§imas ir kt. ligos, miré 5 368 Zmonés
(mirtingumo rodiklis — 189,8/100 000 gyv). Didziausias (544,6/100 000 gyv.) mirtingumo
rodiklis kaip ir 2016 m., i8liko Utenos r. savivaldybéje, kurios rodiklis buvo beveik 3 kartus

didesnis nei Lietuvos vidurkis (zr. 1 pav.).
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1 pav. Mirtingumo nuo cerebrovaskuliniy ligy rodiklis (160-169) 100 000 gyv. 2017 metais
Saltinis: HI SIC

2 pav. matyti, kad nuo 2010 m. iki 2016 m. mirusiyjy skai¢ius Lietuvoje ir Utenos r.

augo, 2017 m. Utenos rajone stebimas nedidelis sumaz¢jimas.

Utenos r. sav. NN 2,9
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182,69 185,94 159,2 87,9 95,17
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100

2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Metai

2 pav. Mirusiyjy nuo cerebrovaskuliniy ligy (160-169) skaic¢ius 100 000 gyv.
Lietuvoje ir Utenos r. 2007-2017 metais

Saltinis: HI SIC

2017 m. Utenos r. nuo cerebrovaskuliniy ligy mir¢ 209 asmenys. DidZioji dauguma —

(167 asmenys) vyresni nei 75 mety amziaus (Zr. 3 pav.).

Utenos r. Lietuvoje
0,5% 1,9%
\ 0,9% ,3,9%
. 7
17,6%
~ 80,0% % 0-44 m. = 0-44 m.
o ® 45-59 m. w 45-59 m,
60-74 m. 60-74 m.
75+ m. 75+ m.

3 pav. Mirusiyjy nuo cerebrovaskuliniy ligy skai¢ius pagal amziaus grupes Utenos r. ir
Lietuvoje 2017 metais

Saltinis: HI SIC

I§ zemiau esanCio paveikslo (standartizuoto mirtingumo nuo cerebrovaskuliniy ligy
Lietuvos savivaldybése palyginimo Zemeélapio) (zr. 4 pav.) galima matyti, kad Siuvo rodikliu
Utenos r. i8siskiria ne tik aplinkiniy rajony, bet ir visos Lietuvos kontekste — Utenos r. rodiklis

buvo beveik 3 kartus didesnis nei Lietuvos vidurkis.
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2017

Lietuva
91.76

- <- 250
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. <- 150
[ <= 100
[J<=50

{7} Nera duomeny

Min=0

4 pav. Standartizuotas mirtingumo nuo cerebrovaskuliniy ligy (160-169) rodiklis
100 000 gyv. Lietuvos savivaldybése 2017 metais
Saltinis: HI SIC
Taciau standartizuoto 0-64 m. amziaus grupés gyventojy mirtingumo nuo

cerebrovaskuliniy ligy (Zr. 5 pav.) Utenos r. rodiklis 2013 m. buvo panasSus kaip ir Lietuvos
vidurkis, todél Utenos r. nepateko | Sveikatos netolygumy maZinimo Lietuvoje 2014-2023 m.
veiksmy plano Sergamumo ir pirmalaikio mirtingumo nuo galvos smegeny kraujotakos ligy
mazinimo srities tiksling teritorijg. Taciau nuo 2013 m. augantis rodiklis, kuris 2016 m. virsijo
Lietuvos rodiklj daugiau nei 2 kartus, 2017 m. jis sumaz¢jo iki 1 karto ir yra panaSus kaip buvo

2013 m.

50 ————— : , —
a5 —e=—Utenos .
40
35
30
25
20
15
10

st Lietuva

Rodiklis 100 000 gyv.

2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Metai

5 pav. Standartizuotas 0-64 m. amZiaus gyventojy mirtingumas nuo cerebrovaskuliniy ligy
(160-169) 100 000 gyventojy 2007-2017 metais
Saltinis: HI SIC
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I8 Zemiau esancio paveikslo (standartizuoto 0-64 m. amZiaus mirtingumo nuo
cerebrovaskuliniy ligy Lietuvos savivaldybése palyginimo Zemélapio) (Zr. 6 pav.) galima
matyti, kad Siuo rodikliu Utenos r. néra i8siskiriantis aplinkiniy rajony ir galima teigti,

kad Sis mirtingumas yra sietinas su 65 mety ir vyresnio amziaus asmenimis.

2017

Listuva
15.56

—
:I Néra duomeny

Min =0

6 pav. Standartizuotas 0-64 m. amZiaus gyventojy mirtingumas nuo cerebrovaskuliniy ligy
(160-169) 100 000 gyventojy 2017 metais
Saltinis: HI SIC

Siekiant detaliau i8siaiskinti galimas tokio didelio mirtingumo rodiklio priezastis, buvo
atliktas detalizuoto mirtingumo nuo kraujotakos sistemos ligy (skleidimas pagal ligy grupes)
Utenos r. rodikliy palyginimas su Lietuvos vidurkiu ir $io santykio interpretavimas. Buvo
skaiCiuojamas Utenos r. savivaldybés ir Lietuvos vidurkio santykis. 6 pav. Zalia spalva
pavaizduotas mirtingumo rodiklis, kurio reik§me yra mazesné uz Lietuvos vidurkj, raudona — kai
reikSme yra didesné uz Lietuvos vidurkj, o geltona — kai mirtingumo rodiklis atitinka Lietuvos
vidurkj.

IS Zemiau pateikto paveikslo (Zr. 7 pav.) galime matyti, kad Zymiai nuo Lietuvos
vidurkio skiriasi ne tik mirtingumas nuo cerebrovaskuliniy ligy, bet ir mirtingumas nuo ifeminés
Sirdies ligos. Tik Siuo atveju mirtingumo nuo iSemines Sirdies ligos rodiklis yra maZesnis uz

Lietuvos vidurkj.
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Mirusiyjy nuo kraujotakos
sist.ligy sk.
3

258 1

43

Mirusiyjy nuo isemineés

Mirusiyjy nuo insulto sk. sirdies ligy sk,

Mirusiyjy nuo — Mirusiyjy nuo miokardo
cerebrovaskuliniy ligy sk. 2,9 infarkto sk.

—¢—Lietuva —fi—Utenosr.

7 pav. Mirusiyjy nuo kraujotakos sistemos ligy (100-199) skaic¢iaus 100 000 gyv. Utenos r.
palyginimas su Lietuvos vidurkiu (Lietuva=1) 2017 metais

Saltinis: HISIC, SEC skaiciavimai.

Sergamumas cerebrovaskulinémis ligomis yra maziausias ir skiriasi ne tik aplinkiniy
rajony, bet ir visos Lietuvos kontekste (Zr. 8 pav.), tad viena i§ galimy i$vady, kad mirtingumo

nuo cerebrovaskuliniy ligy rodiklis yra statistiskai nepatikimas.

2017

Lietuva
1398 1

I Vicutine
I e

L 2-re
[ Apatine
3

{ Nera duomeny
Min = 37 31

8 pav. Sergamumas cerebrovaskulinémis ligomis (160-169) 100 000 gyv.
Lietuvos savivaldybése 2017 metais

Saltinis: HISIC.
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Utenos r. gyventojai aktyviai dalyvauja Sirdies ir kraujagysliy ligy didelés rizikos
grupés prevencijos programoje ir nezymiai virSija Lietuvos vidurkio rodiklj (Utenos r. dalyvavo
42,9 proc., Lietuvoje — 40,8 proc.). Sirdies ir kraujagysliy ligy didelés rizikos grupés prevenciné
programa yra skirta vyrams nuo 40 iki 55 mety ir moterims nuo 50 iki 65 mety. Sio amZiaus
asmenims kartg per metus Seimos gydytojas nustato rizikos veiksnius ir, jei reikia, sudaro
individualy $irdies ir kraujagysliy ligy prevencijos plang.

Apibendrinant galima teigti, kad siekiant sumazinti mirtingumo nuo cerebrovaskuliniy
ligy rodiklius, biitina atlikti detalig visy ligy pogrupiy kraujotakos sistemos ligy grupéje analize,
jvertinti statistiniy duomeny patikimumg. Tik tiksliai ir objektyviai identifikavus mirties

priezastis galima rekomenduoti priemones sveikatos problemoms spresti.

2.2. UTENOS RAJONO GYVENTOJU MIRTINGUMAS DEL ATSITIKTINIO
PASKENDIMO

Auksto mirtingumo rodiklio dél atsitiktinio paskendimo analiz¢ yra butina jgyvendinant
Lietuvos sveikatos strategijos tikslo ,, Sukurti sveikatai palankiq fizing darbo ir gyvenamgjqg
aplinkq " vzdavinj ,, Kurti palankias sqlygas saugiai leisti laisvalaikj*®, ieSkant Sios problemos
priezasciy bei jos sprendimo biidy.

Lietuvoje 2017 m. atsitiktinai paskendo (W65-W74) 142 asmenys, i jy 107 vyrai ir 35
moterys. Vyrai (8,2/100 000 gyv.) apie 4 kartus dazniau skendo nei moterys (2,3/100 000 gyv.).
2017 m. nepaskendo né vienas 14 savivaldybiy gyventojas: Sal¢ininky r., Elektrény r., Klaipédos
I., éiauliq r., Marijampoles, Telsiy r., Palangos m., Neringos, Skuodo r., Akmenés r., Kalvarijos,
Kazly Ridos, Pagégiy ir Rietavo. Tarp likusiy savivaldybiy gyventojy mirtingumas dél
atsitiktiniy paskendimy buvo netolygus ir svyravo nuo 1,8/100 000 gyv. Kauno m. iki 25,5/100
000 gyv. Alytaus r. savivaldybése. 19 proc. visy miréiy nuo paskendimy nustatyta Vilniaus (27
mirtys) ir Kauno (27 mirtys) apskri¢iy gyventojams. 12 proc. — Panevézio, Alytaus, Utenos
apskri¢iy (17 mirc¢iy) gyventojams. Maziausiai nuskendo Marijampolés ir Tel$iy apskrityse
gyvenantys asmenys — 3,5 proc. visy atsitiktinai paskendusiy. Prieny r. ir Alytaus r.
savivaldybése mirtingumas nuo atsitiktiniy paskendimy Lietuvos vidurkj virsijo daugiau kaip 5
kartus.

Atkreiptinas démesys, kad Sis rodiklis rodo, kokios savivaldybés gyventojai
nuskendo, ta¢iau nerodo jvykio vietos. Giliau analizuojant problemg ir vykdant prevencines
priemones, | §j aspekta biitina atkreipti démesj, taip pat vertéty paanalizuoti i§gelbéty gyventojy

skaiciy.
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9 pav. Mirtingumas dél atsitiktiniy paskendimy (W65-W74) 100 000 gyv. 2017

Lietuva

vo @ "Aes ‘wouney

Mirtingumas dél atsitiktiniy paskendimy Lietuvos savivaldybése puikiai atsispindi ir

v'o @ "Aes w sopadiepy
00 ‘Aes‘ihigioL

00 ‘"Aes sajodweluely

pateiktame Higienos instituto Sveikatos informacijos centro Zemélapyje (Zr. 10 pav.).

00 "Aes 1 hyneig

o0 ‘Aes 1 sopadiepy

Saltinis: HI SIC
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10 pav. Mirtingumas dél atsitikt
Lyginant Utenos r. mirtingumo dél atsitiktiniy paskendimy rodiklj su Lietuvos, matyt,

kad per paskutinius 2 metus jis yra didéjantis ir 2017 metais vir§ija 2,5 karto (Zr. 11 pav.).

Saltinis: HI SIC
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11 pav. Mirusiyjy dél atsitiktiniy paskendimy sk. (W65-W74) 100 000 gyv. 2007 —

Saltinis: HI SIC

2017 metais

Utenos r. dél paskendimy lyginant pagal lytj 2017 m. miré daugiau motery (3 moterys ir

2 vyrai (2016 m. — 4 vyrai), o pagal amZiaus grupes — 65 mety amziaus ir vyresni Utenos r.

gyventojai (Zr. 2 lentele).

2 lentelé
Mirtingumas dél paskendimy (W65-W74) 100 000 gyv. 2017 metais
Vyry Motery 0-17 m. 18-44 m. 45-64 m. 65+ m.
mirtingumas | mirtingumas vaiky amziaus amziaus amziaus
asmeny asmeny asmeny
Utenos r. 11,29 14,52 0 0 8,02 46,41
Lietuva 8,2 2,3 1,78 3,23 7,76 7,08

Saltinis: HISIC.

Biitina atkreipti démesj j Sig problemg, toliau aktyviai mokyti pirmosios pagalbos

pagrindy bei supazindinti kuo daugiau rajono gyventojy su saugaus elgesio vandenyje

taisykléemis.

2.3. UTENOS RAJONO GYVENTOJU I§VENGIAMU HOSPITALIZACIJU

SKAICIUS

Auksto iSvengiamy hospitalizacijy rodiklio analizé yra butina jgyvendinant LSP tikslo

. Uztikrinti kokybiskesng ir efektyvesng sveikatos prieZiiirg, orientuotq j gyventojy poreikius

uzdavinj ,, Uztikrinti sveikatos sistemos tvarumq ir kokybe, plétojant sveikatos technologijas,
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kuriy efektyvumas pagristas mokslo jrodymais* ieSkant Sios problemos prieZaséiy bei jos
sprendimo biuidy.

ISvengiama  hospitalizacija — tai hospitalizacija, kurios galima iSvengti imantis
prevenciniy priemoniy ir (ar) laiku teikiant reikiama ambulatoring sveikatos prieziiirg.
[Svengiamy hospitalizacijy rodiklis skai¢iuojamas netiesiogiai vertinant ambulatoriniy sveikatos
priezitiros paslaugy prieinamuma bei kokybe. Vertinant §j rodiklj, vertety atsizvelgti j gyventojy
sveikatos biiklés (pvz., sergamumo) rodiklius savivaldybése. Mokslininkai teigia, kad dalies
hospitalizacijy galima biity iSvengti, jei biity uztikrinta ambulatorinés sveikatos prieziiiros
veiklos kokybé bei jos prieinamumas. ISvengus stacionarinio gydymo, kuris yra vienas
brangiausiy, biity sutaupoma nemazai 1éy. IS viso 2017 m. Lietuvoje buvo 93 743 (33,1/1000
gyv.) iSvengiamos hospitalizacijos atvejy. DidZiausios rodiklio reiksmés buvo Piety ir Siaurés

ryty Lietuvoje (Zr. 12 pav.).
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12 pav. I§vengiamy hospitalizacijy skaicius 1 000 gyv. 2017 metais

Saltinis: HISIC.

ISvengiamy hospitalizacijy skai¢iy Lietuvos savivaldybése puikiai atspindi ir

pateikiamas Higienos instituto Sveikatos informacijos centro zemélapis (Zr. 13 pav.).

Sal&ininky r. sav.
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Anyk3&iy r. sav. I 1,7
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13 pav. ISvengiamy hospitalizacijy skaic¢ius 1 000 gyv. 2017 metais
Saltinis: HI SIC

Stebint mety pokyc¢ius, matyti, kad iSvengiamy hospitalizacijy rodiklis mazai kei¢iasi per

pastaruosius 4 metus tiek Utenos ., tiek Lietuvoje (zr. 14 pav.).
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14 pav. Isvengiamy hospitalizacijy pokytis 1 000 gyv. 2014 — 2017 metais
Saltinis: HI SIC

Didelius i§vengiamy hospitalizacijy rodikliy skirtumus Lietuvos savivaldybése taip pat
galima sieti su gydytojy pasiskirstymo ypatumais. Apie tai jau kalbama pastaruosius kelerius
metus. Jauni, aukstos kvalifikacijos gydytojai dazniausiai nenori dirbti mazose, nuo3alesnése
savivaldybeése, todél jose lieka maZiau kvalifikuoti ir maZiau suinteresuoti kelti savo kvalifikacijg
gydytojai. Jy darbg papildomai tikriausiai apsunkina tai, kad gyventojy sveikata maZesnése
savivaldybése paprastai yra santykinai blogesné, nes Siose savivaldybése daugiau vyresnio
amZiaus | poliligotumg linkusiy gyventojy, nei didmies¢iuose ir aplink juos. Zinoma, tai ne

vienintelés prieZastys, galimai lemiancios didelius iSvengiamy hospitalizacijy rodikliy skirtumus,
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taCiau konkreCios priezastys turéty biiti nustatytos siekiant i§ esmes sumaZinti iSvengiamy
hospitalizacijy skaiciy [1].

Lietuvoje didZiausig iSvengiamy hospitalizacijy dalj 2017 m. sudaré: dél pneumonijos,
stazinio Sirdies nepakankamumo, cukrinio diabeto ir jo komplikacijy, vaikams — hospitalizacijos
del ausy, nosies ir gerklés infekeijy. | ligonines dazniausiai hospitalizuojami 65 mety ir vyresnio
amziaus gyventojai del stazinio Sirdies nepakankamumo. Per 2012-2017 m. laikotarpj sumazéjo
daugelio iSvengiamy hospitalizacijy rodikliai, ypa¢ darbingo amziaus gyventojy grupéje.
ISvengiamy hospitalizacijy rodikliai savivaldybese gerokai skiriasi, tai gali buti ne tik dél
sveikatos prieziiiros prieinamumo aspekty (atstumo, gydytojy istekliy, kvalifikacijos), bet ir dél
gyventojy amziaus struktiiros skirtumy, socioekonominiy veiksniy savivaldybéje. Norint jvertinti

tokius veiksnius, reikéty atlikti iSsamesnius tyrimus [2].

1. Meksritnait¢ S., Gurevi¢ius R. I8vengiamos hospitalizacijos kaip ambulatorinés sveikatos prieziiiros veiklos
atspindys Lietuvoje 2012 m.: kg galime pakeisti? Sveikatos politika ir valdymas, 2015, 1(8).
2. Jaselionien¢ J. ISvengiamos hospitalizacijos. Visuomenés sveikatos netolygumai 2018, Nr. 4 (31). Higienos

institutas, Vilnius, 2018
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ISVADOS

e  Utenos rajono rodikliy reikSmés lyginant su Lietuvos vidurkio rodikliais pasiskirsto
taip: 21,3 proc. rodikliy patenka j geresne kvintiliy grupe (zalioji zona), 62,3 proc. patenka j
Lietuvos vidurkj atitinkancig kvintiliy grupe ( ) ir 13,1 proc. patenka j pras¢iausiy
savivaldybiy kvintiliy grupe (raudonoji zona), i§ kurios atrinkti rodikliai detaliai analizei:
mirtingumas/standartizuotas mirtingumas nuo cerebrovaskuliniy ligy,
mirtingumas/standartizuotas mirtingumas dél atsitiktinio paskendimo, i§vengiamy hospitalizacijy
skaiCius.

e Utenos r. gyventojy mirtingumo nuo cerebrovaskuliniy ligy rodiklio reik§meé
patenka j prasc¢iausig savivaldybiy kvintiliy grupe (raudonajg zong). 2017 metais Utenos r. miré
209 asmenys. Dauguma vyresni nei 75 mety amziaus.

e Utenos r. gyventojy mirtingumo del atsitiktiniy paskendimy rodiklis uz Lietuvos
rodiklj virSijo daugiau nei 2 kartus ir jis yra didéjantis nuo 2015 mety. Atkreiptinas démesys,
kad Sis rodiklis rodo, kokios savivaldybés gyventojai nuskendo, taciau nerodo jvykio vietos.
Giliau analizuojant problemg ir vykdant prevencines priemones, | §j aspektg buitina atkreipti
démes;, taip pat vertéty paanalizuoti i§gelbety gyventojy skaiciy.

e  I8vengiamy hospitalizacijy didZiausios rodiklio reikimés buvo Piety ir Siaures ryty
Lietuvoje. Utenos r. rodiklis buvo didesnis 1,4 karto uz Lietuvos rodiklj. Didelius i$vengiamy
hospitalizacijy rodikliy skirtumus Lietuvos savivaldybése taip pat galima sieti su gydytojy
pasiskirstymo ypatumais. Jauni, aukStos kvalifikacijos gydytojai dazniausiai nenori dirbti
mazose, nuoSalesnése savivaldybese, todel jose lieka maziau kvalifikuoti ir maZiau suinteresuoti
kelti savo kvalifikacijg gydytojai. Jy darba papildomai tikriausiai apsunkina tai, kad gyventojy
sveikata mazesnése savivaldybése paprastai yra santykinai blogesné, nes Siose savivaldybése

daugiau vyresnio amziaus j poliligotuma linkusiy gyventojy nei didmies¢iuose ir aplink juos.
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REKOMENDACIJOS

Siekiant mazinti Utenos r. gyventoju mirtinguma nuo kraujotakos sistemos ligy

biitina:

e skatinti gyventojus aktyviau dalyvauti Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos grupés
asmeny sveikatos stiprinimo programoje;

e didinti gyventojy informuotuma apie Sirdies ir kraujagysliy ligy didelés rizikos
asmeny atrankos ir prevenciniy priemoniy programa;

e informuoti apie kraujotakos sistemos ligas, jy rizikos veiksnius bei profilaktikos
priemones: reguliariai tikrintis kraujo spaudima, cholesterolio kiekj kraujyje, palaikyti normaly
ktino masés indeksg;

e organizuoti sveikos gyvensenos ugdymo bei profilaktikos renginius (seminarai,
konferencijos, akcijos, mankstos, SiaurietiSkojo ¢jimo uzsiémimai ir kt.);

e gerinti tarpinstitucinj bendradarbiavimg tarp visuomenés sveikatos ir asmens

sveikatos prieziliros jstaigy.

Siekiant sumazinti atsitiktiniu skendimu skaiciu biitina:

e didinti gyventojy informuotumg metodinémis ir vaizdinémis priemonémis apie
saugy elgesj prie vandens telkiniy ir pan.;

e mokyti teikti pirmajg pagalbg;

e leisti ir teikti gyventojams periodinius leidinius apie nelaimingy atsitikimy
prevencija, kartu bendradarbiauti su kitomis Utenos r. jstaigomis — policija, prieSgaisrine

gelbéjimo tarnyba, ugdymo jstaigomis, sveikatos priezitiros jstaigomis.

Siekiant mazinti Utenos r. gyventoju iSvengiamu hospitalizaciju skai¢iy, biitina:

e prevenciné veikla (plétoti skiepijimy gripo ir pneumokokine vakcina apimtis;
uzsiimti ligy prevencija, ankstyva diagnostika, mokymu);

e gydytojy darbo salygy pokyciai (Seimos gydytojams sudaryti galimybes daugiau
laiko skirti pacientams; kelti gydytojy kvalifikacijag; gerinti darbo salygas);

e norint gauti iSsamesnés ir tikslesnés informacijos apie iSvengiamos hospitalizacijos

rodiklius reikéty stebeti nuolatos ir atlikti i§samesnius tyrimus.

Siekiant uztikrinti kokybiSkas ir prieinamas visuomenes sveikatos priezitiros paslaugas

Utenos r. gyventojams, biitinas glaudus tarpsektorinis, tarpinstitucinis bendradarbiavimas,
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informacijos sklaida (spaudoje, internetinése svetainése, Facebook paskyroje ir kt.), jvairios
sveikatinimo veiklos (akcijos, paskaitos, uzsiémimai), specialisty dalyvavimas kvalifikacijos
tobulinimo renginiuose, atsakingas paciy gyventojy poziliris | sveikatg. Bitina skatinti
gyventojus aktyviai jsitraukti | sveikata stiprinan¢ios, gerinan¢ios aplinkos kiirimg

bendruomenése.



