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SALCININKU RAJONO SAVIVALDYBES TARYBA

) SPRENDIMAS _
DEL SALCININKU RAJONO SAVIVALDYBES VISUOMENES SVEIKATOS
STEBESENOS 2018 METU ATASKAITOS PATVIRTINIMO

2020 m. va§ario 13 d. Nr. T-261
Sal¢ininkai

Vadovaudamasi Lietuvos Respublikos vietos savivaldos jstatymo 16 straipsnio 4 dalimi,
Visuomenes sveikatos priezitiros jstatymo 6 straipsnio | dalies 1 punktu, Bendryjy savivaldybiy
visuomenés sveikatos stebésenos nuostaty, patvirtinty Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministro 2003 m. rugpjtacio 11 d. jsakymu Nr. V- 488, 6.3. ir 6.4. punktais, Lietuvos Respublikos
visuomeneés sveikatos stebésenos (monitoringo) jstatymo 10 straipsnio 2 dalies 5 punktu ir
atsizvelgdama i Sal¢ininky rajono savivaldybes visuomenes sveikatos biuro 1. e. direktorés pareigas
2020 m. sausio 6 d. rasta Nr. S-1 ,.Dél visuomenés sveikatos stebésenos ataskaitos patvirtinimo®,
Salgininky rajono savivaldybés tarybanuspren dzia

Patvirtinti Sal¢ininky rajono savivaldybés visuomenes sveikatos stebésenos 2018 mety
ataskaitg (pridedama).

Sis sprendimas gali biti skundZiamas Lietuvos Respublikos administraciniy byly teisenos
istatymo nustatyta tvarka.

Savivaldybes meras Zdzislav Palevi¢




PATVIRTINTA
Sal¢ininky rajono
savivaldybés tarybos
2020 m. vasario 13 d.
sprendimu Nr. T-261

SALCININKU RAJONO SAVIVALDYBES VISUOMENES SVEIKATOS BUKLES
STEBESENOS 2018 METU ATASKAITA

1 SKYRIUS
[VADAS

Visuomenés sveikatos stebésenos savivaldybéje tikslas — nuolat rinkti, tvarkyti,
analizuoti ir interpretuoti visuomenes sveikata charakterizuojancius rodiklius, kad remiantis i$samia
informacija apic savivaldybés bendruomenés sveikatos bilkle, sveikatos rizikos veiksnius, bity
galima planuoti ir jgyvendinti savivaldybes visuomenés sveikatos gerinimo priemones; taip pat
vykdyti visuomenés sveikatos stebésenos duomeny sklaidg bel tinkamai informuoti savivaldybés
politikus, siekiant efektyvaus valstybiniy (valstybes perduoty savivaldybéms) bei savarankiskujy
visuomenés sveikatos priezitiros funkeijy jgyvendinimo savivaldybés teritorijoje.

Leidinyje pateikiami ir aprafomi 2018 m. visuomencs sveikatos bukle atspindintys
duomenys Saldininky rajono savivaldybeje. Pateikiami rodikliai i§ Valstybés deleguoty
savivaldybéms visuomenés sveikatos stebesenos pagrindiniy rodikliy saraso, atspindinio kaip
jgyvendinami Lietuvos sveikatos programos (toliau — LSP) tikslai. LSP iskelty tiksly ir uzdaviniy
igyvendinimo savivaldybése stebésenai, parengtas baigtinis pagrindiniy rodikliy sgradas (toliau —
PRS), kurj sudaro 51 unifikuotas rodiklis.

Leidinys parengtas naudojant oficialius statistikos  $altinius. Rengiant § leidinj
vadovavomes it Higienos instituto Sveikatos informacijos centro (toliau — HISIC) parengtu
spaudiniu ,, Visuomenés sveikatos biikle Lietuvos savivaldybése 2018 m.*.

Taip pat leidinyje apraomas 2018 m. suaugusiyjy gyvensenos tyrimas, rodikliai pateikiami remiantis
Higienos instituto parengtu leidiniu .Susaugusiyjy gyvensenos tyrimas 2018 m. Rodikliy suvestiné-
ataskaita®.

. 1T SKYRIUS ‘ _
PAGRINDINIU STEBESENOS RODIKLI SAVIVALDYBEJE ANALIZE IR
INTERPRETAVIMAS (,,SYIESOFORAS*)

Pagrindinio rodikliy sgrafo (toliau PRS) analizé ir interpretavimas (,$viesoforo®
kirimas) atliekamas palyginant pragjusiy mety Saldininky rajono savivaldybés rodiklius su
Lictavos vidurkiu. Vadovaujantis ,$viesoforo” principu, visos 60 Lietuvos savivaldybiy
suskirstytos j grupes (atkreipiame démesi, jog 18 mazyjy savivaldybiy, turindiy maZiau negu 20 000
gyventojy, néra lyginamos su kitomis  savivaldybémis del rodikliy Jautrumo®):;
- 12 savivaldybiy, kuriose stebimas rodiklis atspindi periausiq situacija, priskiriamos savivaldybiu su
geriausiais rodikliais grupei ir Zymimos Zalia spalva;

- 12 savivaldybiy, kuriose stebimas rodiklis rodo prastiausig situacija, priskiriamos savivaldybiy su
prastiausiais rodikliais grupei ir Zymimos raudona spalva;

- likusios 36 savivaldybiy rodiklio reikdmeés Zymimos .-/t nie . Siy savivaldybiy rodikliai
interpretuojami kaip atitinkantys Lietuvos vidurk].

PRS analizés ir interpretavimo tikslas - jvertinti, kokia esama gyventojy sveikatos ir
sveikaty lemianéiy veiksniy situacija savivaldybéje, jvertinant Lietuvos sveikatos programos tiksly ir
wydaviniy jgyvendinimo kontekste, ir kokiy intervencijy/priemoniy reikia imtis, siekiant stiprinti
savivaldybes gyventoju sveikatg ir maZinti sveikatos netolygumus.

Sal¢ininky rajono gyventojy visuomensés sveikatos stebésenos ataskaitoje analizoojamy
rodikliy duomenys ir ju interpretavimas pateikiami ! lentel¢je Saléininky rajono savivaldybés
visuomenés sveikatos stebésenos rodikliy profilis®.




2

Remiantis profilio rodikliais ir jy interpretayimo rezultatais (,$viesoforas® ir santykis)
pasirinkome 3 pagrindinio rodikliy sgraso reikgmes, kuriy rodiklis ar poky¢io kryptis yra prasdiausia
palyginti su kitomis savivaldybés profilio reikgmeémis (raudonos spalvos pagrindiniy rodikliy saraso
reikimés). Sudaréme Sal¢ininky rajono probleminiy visuomenes sveikatos sri¢iy (femy) sarasa. Siose
srityse atlikta atrinkty rodikliy detali analizé ir vertinimas. Parengéme rekomendacijas.

Zyméjimai:

- 7alia spalva

- geltona spalva

- raudona spalva

Pirmoje lentelés grafoje pateiliami PRS suskirstyti pagal Lietuvos sveikatos programoje numatomus
igyvendinti tikslus ir uzdavinius. Antroje grafoje pateikiama Sal&ininky rajono savivaldybés rodiklio
reik§me, frecioje — atitinkamo rodiklio Lietuvos vidurkio reik§me, ketvirtoje — maZiausia reikSme tarp
visy savivaldybiy, penktoje — didZiausia reikSme tarp visy savivaldybiu, Sestoje — savivaldybes
rodiklio interpretavimas (reik3meés savivaldybéje santykis su Lietuvos vidurkio reikdme ir
savivaldybés vietos tarpe visy savivaldybiy pavaizdavimas pagal ,.8viesoforo™ principa).
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Rodikliy reik§mes, patenkandios i pras€iausiy savivaldybiy kvantiliy grupe (raudonoji zonaj:

- vidutinés tikétinos gyvenimo trukmés rodiklis ir i§vengiamas mirtingumas;

- mirtingumas/standartizuotas mirtingumas del savizudybiy ir iSoriniy prieZastiy;

- mokiniy, gaunanéiy nemokama maitinimg mokyklose, skaiéius;

- asmeny, uvusiy ar sunkiai suZaloty del nelaimingy atsitikimy darbe, skai¢ius;

- darbingo amZiavs asmeny, pirma karta pripaZinty nejgaliais, skaidius;

- mirtingumas/standartizuotas mirtingumas del nukritimo;

- mirtingumas/standartizuotas mirtingumas del transporto jvykiy rodiklis;

- péstiyjy mirtingumas del transporto jvykiy 100 000 gyventojy;

- mirtingumas/standartizuotas mirtingumas del priezaséiy, susijusiy su alkoholio vartojimu,

- gyventojy skaitius, tenkantis vienai licencijai verstis maZmenine prekyba tabako gaminiais ir
alkoholiniais gérimais;

- isvengiamuy hospitalizacijy skai¢ius 1 000 gyventojy;

- apsilankymy pas gydytoja skaicius, tenkantis vienam gyventojui,

- serganiumas Z1V ir lytigkai plintan¢iomis ligomis 100 000 gyventoju

- { mety am¥iaus vaiky DTP3 skiepijimo apimtys;

- vaiky, kuriems nustatytas danty éduonis (K02), skaigius 10 000 gyventoju;

- standartizuotas mirtingumo nuo kraujotakos sistemos ligy rodiklis 100 000 gyventojy.

- standartizuotas mirtingumo nuo piktybiniy naviky rodiklis 100 000 gyventoju;

- tikslines populiacijos dalis (proc.), dalyvavusi atrankinés mamografinés patikros dél kriities
véFio finansavimo programoje ir storosios Zarnos veéZio ankstyvosios diagnostikos finansavimo
programoje.

Kiti rodikliai patenka j Lietuvos vidurkj atitinkancig kvantiliy grupe (geltonoji zona).

I SKYRIUS
DEMOGRAFINE SITUACIJA

Sal¢ininky rajono savivaldybéje 2018 metais vidutinis metinis gyventojy skaitius — 31 148. Nuo 2014

mety stebimas gyventojy mazejimas (1 pav. ). Miesto gyventojai sudaré 34,8 proc. visy Salgininky
rajono savivaldybés gyventoju, kaimo gyventojai — 62,3 proc.
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1 pav. Vidutinis metinis gyventojy skaicius 2014 — 2018 m. Salcininky r. sav

2018 metais Saléininky rajone vyry dalis sudaré 48,1 proe. visy gyventojy, o motery — 51,9 proc.
Pagal amZiaus grupes didZiaja dali gyventojy sudaré 18-44 mety amziaus gyventojai — 34,1 proc.,
maZiausia 65 mety ir vyresni — 17,1 proc. (2 pav. ).
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2 pav. Salcininky rajono savivaldybes gyventojy dalis pagal amZiaus grupes (proc.)

Salgininky r. sav. 2018 metais natiiralus prieaugis — -6,9/1 000 gyv. (mirusiy asmeny daugiau nei
gimusiy), mirtingume rodiklis siekeé 17,6/1 000 gyv., gimstamumo — 10,7/1 000 gyv,

Stebint socekonomine situacija savivaldybéje matyti, kad 2018 metais santuoky skai¢ius 6,9/1000
gyv., ituoky skaidius — 2,9/1000 gyv. Registruoto nedarbo lygis, darbingo amZiaus (15-64) gyventojy
sieke 9 proc.,, tuo tarpu Lietuvoje 8,5 proc.

IV SKYRIUS
SPECIALIOJI DALIS
Detaliai analizei, kaip prioritetinés sveikatos problemos, pasirinkti Sie rodikliai:
. mirtingumas nuo kraujotakos sistemos ligy;
. mirtingumas dél i¥oriniy mirties prieZaséiy;
. i§vengiamos hospitalizacijos.

1. SALCININKT RAJONO GYVENTOJU MIRTINGUMAS NUO KRAUJOTAKOS SISTEMOS
LIGY

Kraujotakos sistemos ligos yra pagrindiné Lietuvos gyventojy sergamumo ir mirtingumo priezastis.
2018 m. Lietuvoje dél kraujotakos sistemos ligy mir¢ 21 922, o Saléininky r. — 297 gyventojai (4
asmenimis daugiau nei 2017 metais). Mirtingumas nuo kravjotakos sistemos ligy 2018 m. sudare 54,3
proc. bendro mirtingumo Salgininky rajono savivaldybéje.

Saléininky r. gyventojy standartizuotas mirtingumo nuo kravjotakos sistemos ligy rodiklis
(1059,0/100 000 gyv.) 1,42 karto vir§ijo Lietuvos rodiklj (744,5/100 000 gyv.) ir lyginant su kitomis
Salies savivaldybémis uzima 1-g vieta randonoje zonoje,

Analizuojant daZniausias kraujotakos sistemos mir¢ly prieastis pastebima, kad daugiausia
Saléininlay rajono gyventojy miré dél létinés 1§émines dirdies ligos— 57,2 proc., smegeny infarkto —
10,8 proc. ir hipertenzinés $irdies ligos — 8,8 proc. (2 lentelé).
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2 lentelé. Mirties atvejai muo kraujotakos sistemos ligy 2018 melais Saléininky rajone.

KRAUJOTAKOS SISTEMOS LIGOS:

Mirties atvejai

Abs. sl

Proc,

nzdja

dejimas”

ligy pi

Hipa :

Lyginant mirtinguma pagal lytj stebima, kad vyry standartizuotas mirtingumas Salgininky rajone
buvo 2,4 kartus didesnis nei motery. Tiek motery, tiek vyry mirtingumas virsija Lietuvos rodiklius (3

pav),

1000
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Rodiklis 100 000 gyv.

2012
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2014

2015

2016

2017

2018

w2 SalCininky 1, sav. (vyrai)

wmamenm S| EiNENKY 1. SAV. {MOtETYS)

870,98

840,82

749,33

788,23

839,06

755,7

872,15

377,66

469,02

420,66

502,31

437,7

429,73

365,95

s |0t UVA (Vyrai)

615,95

606,51

571,64

582,73

574,66

540,92

520,17

s | j@tUVE (MoOteTys)

340,172

334,95

318,64

328,6

314,54

301,49

290,78

3 pav. Standartizuoto mirtingumo pasiskirstymas pagal Iytj nuo kraujotakos sistemos ligy 100 000

gv. Lietuvoje iv Salcininky r. 2011-2018 m.

Analizuojant duomenis pagal gyvenamaja vieta didZiausias mirtingumas buvo fiksuotas tarp kaimo
gyventojy — 610,11/100 000 gyv. (Lietuvos vidurkis 442,97/100 000 gyv.), mieste gyvenanéiyju

mirtingumas 1,3 karto mazesnis — sieké 464,05/ 100 000 gyv. (4 pav,).
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0
2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
sosmeme N @5tas | 502,01 492,55 501,47 471,71 484,52 490,17 397,4 464,05
e [Gaimas | 716,77 618,43 671,01 591,35 696,98 642,81 634,88 610,11

4 pav. Standartizuoto mirtingumo pasiskirstymas pagal gyvenamajg vietove nuo kraujotakos sistemos
ligy 100 000 gyv. Saléininky r. 2011-2018 m.

Nuo kraujotakos sistemos ligy daugiausia mir¢ vir§ 65 m, am¥iaus Saldininky r. gyventojy — 263
(4588,62/100 000 gyv.,), kitose amZiaus grupese: 18 — 44 m. — 2 gyv. (28,28/100 000 gyv.), 45-64 m.
~ 32 gyv. (551,15/100 000 gyv.), nei vieno mirties atvejo nenustatyta 0-17 m. amZiaus grupéje.
Vertinant mirtinguma nuo kraujotakos sistemos ligy nustatyta, kad nuo 2016 m. 18-44 m. ir 65+ m.
am¥iaus grupése stebimas mirtingumo mazéjimas, o 45-64 m. grupéje — didéjimas (5 pav.).
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Rodiklis 100 000 gyv.

O -
2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

e 1844, 68,88 31,46 8,11 49,96 42,71 52,91 45,81 28,28
mewse 45-64 M. | 539,38 610,5 527,59 549,39 606,39 475,82 443,12 551,15
s G5+ M, 4867,57 | 4103,87 | 4999,08 | 4286,51 | 4769,89 | 483254 4636,38 | 4588,62

5 pav. Mirtingumo pasiskirstymas pagal amziaus grupes nuo kraujotakos sisiemos ligy 100 000 gyv.
Saléininky r. 2011-2018 m.
Apibendrinant analize galima teigti, kad mirtingumas nuo kraujotakos sistemos ligy Saldininkyr. sav.
yra didziausias lyginant su kitomis savivaldybémis. Didziausias mirtingumas Saldininky r. sav. yra
fiksuojamas tarp kaimo gyventojy, vyry tarpe ir virg 65 m. amZaus gyventojy grupéje.
2, SALCININKU RAJONO GYVENTOJU MIRTINGUMAS DEL ISORINIU MIRTIES
PRIEZASCIU

1§ viso 2018 m. Lietuvoje dél i%oriniy mirties prieZas¢iy miré 1063, o Saléininky r. sav. 53
asmenys ty. 9 asmenimis daugiau nei 2017 metais. Salgininky r. gyventojy standartizuotas
mirtingumo  dél ioriniy mirties prieZas€iy rodiklis (152,64/100 000 gyv.) 2 kartus virSijo Lietuvos
rodiklj (76,05/100 000 gyv.) ir lyginant su kitomis Salies savivaldybémis uZima 3-ig vieta raudonoje
zonoje.
Vertinant Saldininky r. sav. standartizuota mirtingumo d¢l iSoriniy mirties priezaséiy rodiklj 100 000

gyventojams laikotarpyje nuo 2011 iki 2018 m. stebima, kad Lietuvoje rodiklis mazéja, o Sal&ininky
r. sav. nuolat kinta (6 pav,).
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6 pav. Standartizuotas mirtingumas deél iSorinty mirties priezasciy 100 000 gyv. Saléininky r. 2011-

2018 m.

2018 m. Saléininky r. sav. vyry mirtingumo rodiklis dél iSoriniy mirties prieZaséiy sieke — 288,6/100
000 gyv., o motery — 21,33/100 000 gyv. Lyginant mirtinguma pagal lytj stebima, kad vyry
standartizuotas mirtingumas Saldininky rajone kasmet Zenkliai vir$ija moteru (7 pav.).
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2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
e Vyrai | 293,92 | 318,77 | 297,99 | 284,99 | 2786 | 293,17 | 232,82 | 2886
wmlloterys| 66,55 | 58,66 | 82,09 | 6835 | 3636 | 46,15 | 2549 | 2133

7 pav. Standartizioto mirtingumo pasiskirstymas pagal lytj del iSoriniy mirties prieZasciy 100 000
avv. Saléininky r. 2011-2018 m.

Vertinant duomenis pagal gyvenamgjg vietq didesnis mirtingumas buvo fiksuotas tarp kaimo
gyventojy — 145,7/100 000 gyv., mieste gyvenandiy mirtingumas sieké 168,77/100 000 gyv.

Del iSoriniy mirties priezas¢iy daugiausia mire 65+ m. amziaus Salininky r. gyventoju— 41,5 proc,
(rodiklis 282,09/100 000 gyv.), maZiausiai 0-17 m. amziaus grupgje — 3,7 proe. (16,26/100 000 gyv).
Nuo 2011 iki 2018 m. kickvienoje amziaus grupéje stebimi tendencijy kitimai (8 pav).
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8 pav. Mirtingumas pagal amZiaus grupes del iSoriniy mirties priezasciy 100000 gyv. Saléininky r.
2011-2018 m.

Siekiant i¥siaiskinti mirtingumo dél iSorinfy mirties prieZastis nustatyta, kad Saléininky r. sav.
daugiausia miré nuo ty¢inio susiZalojimo pasikariant, pasismaugiant ir uZddstant (24,5 proc. mirties
atveju), nepatikslino nukritimo (griuvimo), atsitiktinio apsinuodijimo alkoholiu bei jo poveikio (po
11,3 proc.).

Apibendrinant analize galima teigti, kad Salininky r. sav. mirtingumo dél i8oriniy mirties prieZas¢iy
rodikliai yra vieni didZiausiy lyginant su kitomis savivaldybémis. DidZiausias mirfingumas
fiksuojamas vyry tarpe, tarp kaimo gyventojy ir 65+ m. asmeny grupéje. Dazniausios iSorinés mirties
priezastys — tyCinis susiZalojimas pasikariant, pasismaugiant ir uzdastant, nepatikslintas nukritimas
(griuvimas) ir atsitiktinis apsinuodijimas alkoheliu bei jo poveikis.

3. ISVENGIAMOS HOSPITALIZACIJOS

[§vengiamos hospitalizacijos — tai ligos (i§vengiamos del skiepy, létinés ir Gminés ligos), kuriy
hospitalizacijy galima iSvengti prevencinémis priemonémis ar ankstyvu ambulatoriniu gydymu.
ISvengiamy hospitalizacijy skai¢iaus mazinimas yra vienas i§ geriausiy biidy sutaupyii sveikatos
prieZiliros sektoriaus resursus, tai taip pat yra pirminés sveikatos prieZitiros paslaugy kokybeés ir
prieinamumo rodiklis.

Vertinant i§vengiamy hospitalizacijy skaiciy 1 000 gyv. rodiklj, Salininky r. sav. patenka j
ketvertukg savivaldybiy, kuriose §is rodiklis 2018 m. buvo didziausias. Lyginant su Lietuvos rodikliu,
i§vengiamy hospitalizacijy skai¢ius misy rajone buvo 1,71 karto didesnis. Nuo 2012 m. kasmet
i§vengiamy hospitalizacijy skaidius tiek Lietuvoje tiek Saldininky r. sav. didéja (9 pav. ).
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9 pav. Iivengiamos hospitalizacijos 1 000 gyv. Saléininky » sav. 2012-2018 m.



12

2018 m. Saldininky r. sav. didZiausig dalj i§vengiamy hospitalizacijy sudaré iSvengiamos
hospitalizacijos dél stazinio §irdies nepakankamumo, létinés obstrukcines plauciy ligos, pnewmonijos.
Analizuojant i§vengiamo hospitalizavimo situacijg Saléininky r. sav. matome, kad vaikai (1-17 m.)
darniausiai hospitalizuojami deél létines obstrukcinés plauiu ligos ir ausy nosies ir gerkles infekeijy
(otitas, faringitas, tonzilitas, gripas, létinis faringitas). Darbingo amZiaus gyventojy pagrindiné
i¥vengiamy hospitalizacijy prieZastis — pneumonija ir cukrinis diabetas. Pensinio amziaus gyventojai
i ligonines patenka dél stazinio $irdies nepakankamumo (3 lentelé).

3 lentelé. Iivengiamy hospitalizacify prieZastys pagal amZiaus grupes Saldininky r. sav. ir Lietuvoje

2018 m.
JEVENGIAMU HOSPITALIZACIIY | AMZIATS Redildio reficin & 1 000 gy
PRIEFASTYS GRUPE Baldinfuky r sav. Lietuya
' o S 117m T goe 5817 |
Pneumonija’ 18:64 m. ;’1532 : 3,']2
' G5+ . 15,98 " zde
1-17 m. L7 2,09
Astma it astming biklé 1853 m. 0,2 0,26
65+ m. 1.5 1.6
N 18- m A
Stazinis:firdies nepedeankamuimiag; e s Tk A e S LA e
o I L UG5 m 590,27 | 28,400
C’ul-c.rhﬁsldinbestas ix o chcux.p.li.kzﬁcijés . T 1B+m. G",E}.ﬂ o o (J,HQ
i e S Haberas i Blmpitenstios | R T AT AR
2 hpoc,ul-cmmsd bﬂtasn’ Ijo I{ca;m-piil.mc fut3 ‘18-5;141.11. O 3,66

700 Létingob ét_zu_l-:éin &p

&

g4

B35+
18-84 m. 2,18
Kritings angina ] .
554 . 12,4}
ST rE-eYE. | o 4,17
e Hlpeﬂeilzl]ﬂ i 'W’ R T e
; 63%m. 113,36 L
1-17 m. 5,06 L, D
Pleloneftitas 18-64 m. N ) 5
634 . 3,2 7
Ausy, nosies it gerkles infekeijos i-17m. 17,65 21,29

Apibendrinant analize galima teigti, kad nuo 2012 m. kasmet i§vengiamy hospitalizacijy skaiéius
Saldininky 1. sav. didéja, Lyginant su Lietuvos rodikliu, i§vengiamy hospitalizacijy skaicius misy
rajone buvo 1,71 karto didesnis. DidZiausia i¥vengiamy hospitalizaciju dalj sudare i§vengiamos
hospitalizacijos dél stazinio §irdies nepakankamumo, létines obstrukeines plauciy ligos, pneumonijos,
Darniausiai hospitalizuojami pensinio amZiaus gyventojai i ligonines patenka dél stazinio Sirdies
nepakankamumo.

4. SUAUGUSIUJU GYVENSENOS TYRIMAS 2018 M.

Saléininky 1. sav. visuomenés sveikatos biuras 2018 m. atliko Saldininky rajono savivaldybés
suaugusiyjy gyventoju gyvensenos tyrima. Tyrimas atliktas vykdant Sveikatos apsaugos ministro
2003 m. rugpjiicio 11 d. jsakymag Nr. V-488 D¢l Bendryjy savivaldybiy visuomenés sveikatos
stebésenos nuostaty patvirtinimo® (Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2017 m.
gruod¥io 13 d. jsakymo Nr. V-1423 redakeija), nurodant savivaldybése periodigkai atlikti
suaugusiyjy gyvensenos tyrimus.

Suaugusiyjy apklausa atlikta 2018 m. balandZio ~ geguZés menesiais, vadovaujantis Higienos
instituto parengta gyvensenos tyrimy organizavimo ir vykdymo metodika, naudotas klausimynas
suderintas su Sveikatos apsaugos ministerija. Buvo suformuota reprezentatyvi apklausos imtis.
Apklausta 417 gyventojy: 192 vyrai (46 proc.) ir 225 moterys (54 proc.). Suaugusiyjy gyvensenos
rodikliai pateikiami remiantis Higienos instituto parengtu leidiniu ,,Suaugusiyjy gyvensenos tyrimas
2018 m. Rodikliy suvestiné-ataskaita®,

Zemiau pateikiamame (4 lentele) Salgininky rajono savivaldybes ir Lietuvos suaugusiyjy gyvensenos
rodiklius,

4 lenielé Sa[éz‘ni_nky, rajono savivaldybés ir Lietuyos SUaUgUSIYTY gyvensenos rodikliy profilis

RO O-P DINIM in
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Gyvenimo kokyheés, sveikatos, laimingumo vertinim as, prislégta nuotaika, bendravimas

Suaugusiyjy, kurie savo gyvenimo kokybe vertina kaip gera ir labaj gera, dalis 55,9 61,8 0,90.

Suaugusiyjy, kurie savo sveikatg vertina kaip gera ir labai gerg, dalis 48,7 58,1 0,84
Suaugusiyiy, kurie jaudiasi laimingi ir tabai laimingi, dalis 60,7 58,1 1,15
Suaugusiyjy, kurinos per pragjusj ménesj buvo apémusi prislégta nuotaika, 17,5 16,6 1,05
nerimas ¥igk tiek labiau ir daug labiau nei anksgiau, dalis

Suaugusiyjy, kurie bent kelis kartus per ménesj bendrauja su Seimos nariais, 04,7 94,2 1,01
dalis

Suaugusiyjy, kurie bent kelis kartus per ménesj bendrauja su giminai¢iais, dalis 85,1 77,2
Suaugusiyjy, kurie bent kelis kartus per ménesj bendrauja su draugais, dalis 84,8 83,5

: R Sveikatos elgsena (fizinis aktyvumas ir mitybos jprogiai) -y
Suaugusiyjy, kurie uZsiima energinga fizine veikla bent po 30 minuéiy 5 dienas 45,8 40,5

per savaite ar daZniau, dalis

Suaugusiyjy, kurie bent kartg per dieng valgo darZoves {nejskaitant bulviy), 42,2 42

dalis

Suaugusiyjy, kurie bent karta per dieng valgo vaisius, dalis 40,0 34,7
Suaugusiyjy, kurie papildomai nededa druskos j paruodty maistg, dalis 40,5 43,8

Rizikingas elgesys (tabako gaminiy, elektroniniy cigare€iy, alkohioliniy gérimy, narkotiniy ar psichotiopini
' ‘medZiagy vartojimas e e ol

Suaugusiujy, kurie per paskutines 30 dieny kasdien rokeé tabako gaminius, dalis 14,9 17.,3

Suaugusiyjy, kurie per paskutines 30 dieny kasdien riké elektronines cigaretes, 1,5 1,1

dalis

Suaugusiyjy, kurie per paskutines 30 dieny kasdien vartojo alkoholinius 2,1 1,5 1,4
gérimus, dalis

Suaugusiyjy, kurie per paskutines 30 dieny vartojo alkoholinius gérimus kartg 23,0 22,0 1,05
per savaite ir daZniau, dalis

Suzugusiyjy, kurie per paskutinius 12 ménesiy vartojo alkoholinius gérimus 15,4 15,7 0,98
karta per savaite ir daZniau, dalis

Suaugusiyjy, kuric per paskutines 30 dieny bent karta vartojo narkotiniy ar 5,0 2,1 2,38
psichotropiniy medziagy be gydytojo paskyrimo, dalis

Suaugusiyjy, kurie per paskutinius 12 ménesiy bent kartg vartojo narkotiniy ar 5,0 32 1,56

psichotropiniy medziagy be gydytojo paskyrimo, dalis

Tyrimo rezultatai parodo, kad Saltininky r. sav. rodikliai rygkiai nesiskiria nuo Lietuvos rodikliy.
Rodikliy grupeje ,, Gvvenimo kokybes, sveikatos, laimingumo vertinimas, prislégta nuotaike,
bendravimas * stebime, kad palyginus su Lietuvos vidurkiu maZiau rajono gyventojy (tik 48,7 proc.)
linke savo sveikata vertinti kaip gerg i labai gerg. Tadiau didesne dalis suaugusiyjy - 85,1 proc. bent
kelis kartus per ménesj bendrauja su giminai¢iais, tuo tarpu Lietuvos rodiklis sieke tik 77,2 proc.
Rodikliy grupéje ,, Sveikatos elgsena” visi rodikliai yra geresni uz Lietuvos rodiklius. Dziugu, kad
kas penktas i¥ 10-ies suaugusiujy Salgininky r. sav. gyventojy uZsiéme energinga fizine veikla bent
po 30 minudiy 5 dienas per savaite ar daZniau.
Rodikliy grupéje ,, Rizikingas elgesys” rodiklial ry$lkiai nesiskiria nuo Lietuvos rodikliy, tatiau
i¥siskiria didesnis rajono gyventojy narkotiniy ar psichotropiniy medziagy vartojimas per paskutines
30 dieny ir per paskutinius 12 ménesiy be gydytojo paskyrimo. DZiugu, kad lyginant su Lietuvos
rodikliu maZiau gyventojy per paskutines 30 dieny kasdien rikeé tabako gaminius.
Apklausos duomenys atskleidé, kad didZiausia suaugusiy Sal¢ininky r. sav. probleminé gyvensenos
sritis — rizikinga sveikatai elgsena. Deréty atkreipti démesi, kad rajono gyventojai daZniau vartojo
alkoholinius gérimus ir narkotines ar psichotropines medziagas (be gydytojo paskyrimo) lyginant su
Lietuvos rodikliais.

V SKYRIUS

ISVADOS

I. Mirtingumas nuo kraujotakos sistemos ligy 2018 m. sudaré 54,3 proc. bendro mirtingumo
Saléininky 1. sav., lyginant su kitomis savivaldybémis situacija yra prastiausia. DidZiausias
mirtingumas yra fiksuojamas tarp kaimo gyventojy, vir§ 65 m. amziaus grup¢je ir pagal lytj — vyry
tarpe. DaZniausios kraujotakos sistemos ligy mirties prieastys: léting iSemin¢ Sirdies liga,
hipertenziné irdies liga ir smegeny infarktas.
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2. Mirtingumo dél igoriniy mirties prieZas¢iy rodikliai Saléininky r. sav. yra vieni didZiausi
lyginant su kitomis savivaldybémis, uZimame 3 vieta raudonoje zonoje. DidZiausias mirtingumas
fiksuojamas vyru tarpe, tarp kaimo gyventojy ir 65+ m, asmeny grupéje. DaZniausios iSorinés mirties
prieZastys — ty&inis susiZalojimas pasikariant, pasismaugiant ir uzdiistant, nepatikslintas nukritimas
(griuvimas) ir atsitiktinis apsinuodijimas alkoholiu bei jo poveikis.

3. Ivengiamy hospitalizacijy skaicius Sal&ininky 1. sav, yra vienas didZiausiy lyginant su
kitomis savivaldybemis, Lietuvos rodiklj vir§ijame 1,71 karto. Did#iausig dalj iSvengiamy
hospitalizacijy sudaro i$vengiamos hospitalizacijos dél stazinio $irdies nepakankamumo, létinés
obstrukcinés plaudiy ligos, pneumonijos. DaZniausiai hospitalizuojami pensinio amZiaus gyventojai
i ligonines patenka del stazinio $irdies nepakankamumo.

4. Gyvensenos apklausos duomenys atskleide, kad didZiausia suaugusiy Saléininky r. sav.
probleminé gyvensenos sritis — rizikinga sveikatai elgsena (didesnis alkoholiniy gérimu ir narkotiniy
ar psichotropiniu medziagy (be gydytojo paskyrimo) vartojimas).

VII SKYRIUS
REKOMENDACIJOS
Siekdami sumaZinti gyventoju mirtinguma nuo kraujotakos sistemos ligy rekomenduojame:
e bendradarbiaujant su asmens ir visuomenés sveikatos prieZifiros jstaigomis (ASPY) raginti
gyventojus reguliariai lankytis pas Seimos gydytojus, tikrintis sveikatg profilaktiskai;
e bendradarbiaujant su $eimos gydytojais didinti gyventojy informuotumsg apie $irdies ir

kraujagysliy ligy didelés rizikos asmeny atrankos ir prevenciniy priemoniy programa, o rizikos
grupei priskirtus asmenis siysti j prevencijos programas;

e skatinti sveika gyvenseng bendruomenése ir ugdymo jstaigose, bendradarbiaujant su asmens
ir visuomenés sveikatos prieZifiros, §vietimo, nevyriausybiniy organizacijy sektoriais.

Siekdami maZinti gvventoju mirtinguma déi iSoriniy mirties priezas¢iu rekomenduojame:

e didinti gyventoju informuotumg apie iSorines mirties prieZastis, skatinti gyventojus aktyviai
dalyvauti prevencijos priemoniy rengimo procese bel vykdyme;

Al didinti visuotinj supratima apie saviZudiska elgesi, skatinti bendruomenes vykdyti
savizudybiy prevencijg bei stiprinti psiching sveikata;

i skirti daugiau démesio pagyvenusiy Zmoniy sveikatos stiprinimu, nukritimy prevencijai;

s bendradarbiaujant su policijos pareiglinais vykdyt keliy eismo ivykiy prevencija (pés€iyjy

+

mokymas saugiai elgtis kelyje ir kt).

Siekdami suma¥inti i¥vengiamu hospitalizaciju skaitiy rekomenduojame:

i ASP] uztikrinti nuoseklia ilgalaike prieZitira, pritaikant ir koordinuojant paslaugas skirtingus
sveikatos priezitiros poreikius turintiems asmenims, gerinii ilgalaikes prieZitros paslaugy valdyma,
esant biitinybei, pacientus nukreipti j stacionarias sveikatos priezitiros paslaugas teikiandias istaigas;
£ raginti gyventojus reguliariai lankytis pas Seimos pydytoja ir profilaktifkai tikrintis savo
sveikata;

s teikti paramg pacienty savidvietai, savireguliacijai, sveikatos mokymui ir ligy prevencijai,
Siekdami sumaZinti gyvenfoju rizikingg elgsens rekomenduojame:

e savivaldybes lygmeniu riboti psichoaktyviy medZiagy prieinamuma (grieZta leidimy prekiauti
alkoholin  &vendiy metu kontrolé, iSduodanyy lHeencijy skaiCiaus mazinimas), sugrieZtinti
psichoaktyviy medZiagy vartojimo kontrolg vieSose vietose;

ke organizuoti diskusijas, masinius renginius, individualias konsultacijas, mokymus siekiant
gerinti gyventojy informuotuma apie psichoaktyviy medZiagu 7alg sveikatai;
e gyventojus, turindius sveikatos rizikos veiksniy (psichoaktyviy medziagy vartojimas)

konsultuoti del galimybiy ir bidy §iems veiksniams maZinti.




