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Na przetomie listopada i grudnia 2004 r. Gtéwny Urzad Statystyczny przeprowadzit drugie, po
zrealizowanym w 1996 r. reprezentacyjne badanie stanu zdrowia ludnosci. Wyniki badania zostafty uogéinione
na ludno$¢ zamieszkujgcq na state wedtug stanu w dniu 31 XIl 2004 r. Wskazywaty one, Ze najwazniejszymi
czynnikami decydujgcymi o stanie zdrowia byty ptec i wiek.

Ogdlny stan zdrowia ludnosci

Wyniki badania z 2004 r. w poréwnaniu do poprzedniego badania wykazaty, ze dorosli mieszkancy
wojewoddztwa slaskiego byli bardziej zadowoleni ze stanu swojego zdrowia. Subiektywna ocena stanu
zdrowia mieszkancéw wojewddztwa Slaskiego wyraznie sie poprawita. Ponad 62% ogotu ludnosci ocenito swoje
zdrowie jako bardzo dobre i dobre (w kraju 61,0%). Mezczyzni (66,2%) generalnie oceniali swoje zdrowie lepiej
niz kobiety (59,2%). Bardziej zadowoleni ze swego stanu zdrowia byli mieszkancy miast (62,9%) niz wsi (59,8%).

Samoocena stanu zdrowia ludnosci ponizej oceny dobrej

WYSZCZEGOLNIENIE Ogoétem ‘ Mezczyzni ‘ Kobiety ‘ Miasta ‘ Wie$
a-— 1996
b — 2004 w odsetkach ogétu ludnosci danej grupy
Polska ........ccccceee. a 45,2 41,0 48,6 45,1 45,4
b 38,5 34,7 41,5 37,9 39,5
Slagskie ........cccevee. a 43,7 41,0 45,9 43,7 44,0
b 37,3 33,2 40,7 36,8 39,6

Uwaga. W 2004 r. w podziale nie uwzgledniono oséb o nieustalonym stanie zdrowia.

W najstarszej grupie wieku (70 lat i wiecej) udziat oséb oceniajgcych swoje zdrowie ponizej oceny dobrej
byt bardzo wysoki — 82,0% mezczyzn i 90,0% kobiet. W grupie wieku 50-69 lat blisko 70% kobiet i blisko 60%
mezczyzn okreslito swoj stan zdrowia jako gorszy niz dobry.

Wyniki badania wykazaty, ze na dlugotrwate problemy zdrowotne uskarzato si¢ 33,6% mieszkancow
wojewoddztwa Slaskiego (w kraju — 36,4%), tj. 29,9% mezczyzn i 37,2% kobiet. Ponad 46% mieszkancow
chorowato przewlekle (40,8% mezczyzn, 51,2% kobiet).

Wystepowanie choréb przewlektych wsrod oséb dorostych®

WYSZCZEGOLNIENIE Ogotem Mezczyzni Kobiety
a—1996
b — 2004 w odsetkach danej grupy
Polska ............... a 62,1 55,5 68,0
b 50,7 44 4 56,6
Sligskie ............. a 63,7 56,3 70,3
b 49,8 43,3 55,8

a W wieku 15 lat i wiecej.

Czestos¢ wystepowania probleméw zdrowotnych rosnie wraz z wiekiem. Najczestsze stwierdzone
choroby os6b dorostych to choroby zwigzane z nadcisnieniem tetniczym (15,3%), chorobami kregostupa lub
dyskopatig (15,0%), migreng i czestymi bolami glowy (8,9%), przewlektym zapaleniem stawoéw (8,5%) oraz
nerwicg lub depresjg (6,2%). Trzy ostatnie grupy dotyczyly w wiekszosci kobiet. Dominujgcym schorzeniem
mezczyzn byto nadcisnienie tetnicze (13,9%), natomiast kobiet — choroby kregostupa lub dyskopatia (17,7%).



Wystepowanie choréb przewlektych wéréd oséb dorostych® w 2004 r.
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25% astma
aeri
cukezyea

choroba wiencowa z przebytym zawatem |:| 2,0%
choroba wiencowa bez przebytego zawatu

inne choroby serca
[139% | nadcisnienie tetnicze \ 16,7% |
miazdzyca
[120% | choroby kregostupa lub dyskopatia \ 17,7%|
0,5% D osteoporoza
przewlekte zapalenie stawéw (reumatyzm) ‘ 12,0%

inne zwyrodnieniowe choroby stawéw
choroba wrzodowa Zotadka lub dwunastnicy

23% ] zaéma
0.9% ] choroby tarczycy \ 82%
28%[ ] przewlekte choroby skory [ Jes%
migrena i czeste bole glowy \ 13,2%
20% ] nerwica lub depresja ‘ 9.3%

a W wieku 15 lat i wiecej.

W miare starzenia obserwuje sie mniejsza sprawnos¢ podstawowych narzadéw, tj. wzroku, stuchu
i ruchu. Problemy ze wzrokiem miato okoto 5% mieszkancéw wojewddztwa slaskiego, ale juz 14% w wieku
powyzej 70 lat. Podobna byta skala wystepowania probleméw z narzagdem ruchu. Problemy z przemieszczaniem
sie miaty gtéwnie osoby powyzej 70 roku zycia (okoto 31%). Oprécz sprawnosci podstawowych narzadéw
zwlaszcza u os6b starszych, istotna staje sie zdolno$¢é do samoobstugi, tj. do samodzielnego wykonywania
czynnosci nieodzownych w codziennym zyciu. Problemy z codziennym funkcjonowaniem wystepowaty w kazdej
grupie wieku, jednak drastycznie nasilaty sie wraz ze starzeniem. W najstarszej grupie wieku az 63,2% o0so6b
potrzebowato pomocy drugiej osoby. W grupie tej problem z robieniem zakupéw miato 34,4% oséb, z codzienng
higieng 12,0% osob, a z utrzymaniem przedmiotu 6,6%.

Problem powaznych ktopotéw lub trudnosci zdrowotnych ograniczajacych aktywno$¢ w poréwnaniu
z rowiesnikami oraz wymagajacych korzystania z dodatkowych pomocy, np. okularéw, aparatu stuchowego, kuli
dotyczyt prawie 10% dzieci wojewddztwa $laskiego w wieku 0-14 lat. Najczesciej wystepowat problem ze
wzrokiem, ponad 7% dzieci miato powazne ktopoty lub trudno$ci ze wzrokiem. Wyniki badania wskazaty, ze wady
wrodzone wystepowaty u 3,2% dzieci (w wieku 0-14 lat) wojewddztwa slaskiego (w kraju 5,7%). Najczesciej
wystepujacg wada wrodzong u dzieci z wrodzonymi wadami rozwojowymi byta wada serca i uktadu krgzenia
(30,0%). Generalnie najmniej liczne przypadki niedorozwoju wystepowaty ws$réd dzieci mieszkajgcych na
potudniu Polski, tj. oprocz wojewoddztwa $laskiego (3,2%) rowniez w wojewddztwie matopolskim (2,7%). Problem
choréb przewlektych dotykat prawie co czwarte dziecko wojewddztwa $laskiego. Chtopcy chorowali cze$ciej niz
dziewczynki (27,6% chiopcédw wobec 24,0% dziewczynek). Dzieci chorowaty gtéwnie na alergie (13,1%), astme
(4,7%) oraz choroby oka (3,1%).

Niepelnosprawnos’c’:1 stanowi jeden z wazniejszych aspektdéw stanu zdrowia, bardzo istotny ze wzgledu
na wydtuzajgce sie trwanie zycia. Dtuzsze zycie nieuchronnie wigze sie z pogorszeniem w starszym wieku
sprawnosci zarowno fizycznej, jak i psychicznej. Bez wzgledu na przyczyny niepetnosprawnosci jest ona
powaznym problemem spotecznym. W roku 2004 odsetek niepetnosprawnych w wojewddztwie Slaskim wynidst
12,8% (w kraju 16,3%), w NSP 2002 — 11,8% (w kraju 14,3%). Co ésmy (podobnie w NSP 2002) mieszkaniec
wojewoddztwa byt osobg niepetnosprawng, w kraju co szosty (wedtug NSP 2002 co 7-my, wedtug NSP 1988 co
10, wedlug NSP 1978 co 14). W ogdlnej zbiorowosci niepetnosprawnych kobiety stanowity 54,1%, mezczyzni
45,9%. Osoby niepetnosprawne tylko biologicznie stanowity 20,1%, natomiast niepetnosprawne prawnie — 79,9%

'z uwagi, ze odpowiedzi na pytanie o niepetnosprawnosci byly subiektywne, oparte na deklaracjach respondentow, wyniki nie
sg w peni poréwnywalne z badaniem liczby i struktury oséb niepetnosprawnych przeprowadzonego w ramach Narodowego
Spisu Powszechnego 2002. Dotyczy to szczegolnie skali zjawiska.



ogolnej zbiorowosci. Ws$réd niepetnosprawnych prawnie przewazali mezczyzni (50,8%), a wsrdd
niepetnosprawnych biologicznie — kobiety (73,3%).

Osoby niepetnosprawne

WYSZCZEGOLNIENIE Ogétem ‘ Mezczyzni Kobiety Miasta ‘ Wies
a— 1996
b — 2004 w odsetkach ogétu ludnosci danej grupy
Polska .......c.cce.e. a 14,3 14,0 14,5 13,4 15,8
b 16,3 15,4 171 15,7 17,2
Slaskie .....cocovrvnvnes a 11,2 10,9 11,4 11,1 11,7
b 12,8 12,2 13,4 12,6 13,6

Wyniki badania pokazaty, ze w 2004 r. w wojewddztwie Slgskim byto prawie 8,0 tys. niepetnosprawnych
dzieci, co stanowito 1,1% zbiorowosci w wieku 0-14 lat.

Najczesciej wystepujace schorzenia wsréd osob niepelnosprawnych to schorzenia uktadu krazenia,
uszkodzenia i choroby narzadu ruchu oraz schorzenia neurologiczne.

Schorzenia osob niepetnosprawnych w % ogétu niepetnosprawnych w wieku 15 lat i wiecej w 2004 r.
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schorzenia neurologiczne 29.2%

. . 7.9%
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48,5%
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i ) 2,5%
uposledzenie umystowe 31%

- Polska
inne schorzenia _ 21,6% L Slaskie

W poréwnaniu do badania przeprowadzonego w 1996 r. obliczone mierniki masy ciata (BMI) wskazaty,
ze problem czestosci wystepowania zbyt duzej wagi ciata u dorostych mieszkancow zaréwno kraju, jak
i wojewoddztwa nie zostat zazegnany. Co trzeci mieszkaniec wojewoddztwa $lgskiego wazyt zbyt duzo,
a blisko co dziesigty byt otyty. Z nadwaga mamy do czynienia jesli miernik masy ciata zawiera sie w granicach
27,1 — 30,0, a z otytoscia jesli wynosi 30,1 i wiece;.

Ludnosé dorosta® z nadwaga i otytoscia (BMI 27,1 i wiecej)

WYSZCZEGOLNIENIE Ogétem Mezczyzni Kobiety
a— 1996
b — 2004 w odsetkach danej grupy
Polska ........cccocueeen. a 27,7 28,9 26,6
b 29,4 32,4 26,7
SIgskie .....cccoevenn.e, a 30,9 32,1 29,8
b 29,3 30,6 28,2

a W wieku 15 lat i wigce;j.

Presja utrzymania wlasciwej wagi ciata dominuje w$réd kobiet (zwlaszcza mtodych), w efekcie relatywnie
mniej kobiet ma nadwage. Wzrasta udziat kobiet zbyt szczuptych (z niedowagq). Ponad 42% kobiet w wieku
15-29 lat wazyto zbyt mato (miato niedowage), a tylko co czternasta kobieta w tym przedziale wiekowym miata
zbyt wysokg wage. Problem nadwagi wzrasta wraz z wiekiem. Wsréd kobiet w wieku 30-49 lat co czwarta wazyta
zbyt duzo, natomiast w zbiorowosci mezczyzn — co trzeci. Najwyzszg czestos¢ wystepowania zbyt wysokiej masy
ciata odnotowano wsréd osob w wieku 50-69 lat i dotyczyto to zaréwno mezczyzn, jak i kobiet. W tym przedziale
wieku co druga osoba wazyta zbyt duzo. W najstarszej grupie (70 lat i wiecej) problem zbyt duzej wagi ciata nie
wystepowat juz tak czesto.



Ludnos$é dorosta® z otyloscia w % danej grupy wieku i ptci w 2004 r.

MEZCZYZNI KOBIETY
11,4% ogotem 11,6%'
15-29 lat D 2,7%
3049 | 9,6%'
5069 | 22,1%'
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a W wieku 15 lat i wiecej.

Ocena jakosci zycia i styl zycia

Biorac pod uwage cato$¢ dotychczasowego zycia ponad % dorostych mieszkancéw wojewddztwa
Slaskiego ocenito je jako bardzo dobre i dobre. Prawie co pigta dorosta osoba uwazata, ze jej zycie byto takie
sobie, tj. ani dobre ani zte. Rzadziej niz co 40 osoba oceniata swoje zycie jako zte lub bardzo zte (prawie co
37 kobieta i co 47 mezczyzna).

Czynnikiem determinujgcym ocene jakosci zycia jest wiek osoby. Z uwagi na fakt, ze z uptywem lat
stopniowo pogarsza sie stan zdrowia, pojawiajg sie problemy rodzinne i zawodowe, to osoby starsze gorzej
je oceniaja.

Ogodlna ocena zycia ponizej dobrej wedtug ptci i wieku w 2004 r.

Ogotem ‘ 15-29 lat ‘ 30-49 ‘ 50-69 | 70 lat i wiecej
WYSZCZEGOLNIENIE
w odsetkach danej grupy wieku i ptci
Mezczyzni ................ 21,7 15,1 20,4 24,8 36,6
Kobiety ......ccccovvvenns 23,3 18,7 18,7 26,0 39,8

Zdecydowana wigkszos¢ dorostych mieszkancow wojewddztwa Slaskiego w wieku powyzej 15 lat
spedzata czas wolny w sposéb bierny lub wykonujac czynnosci nie wymagajace zbyt intensywnej aktywnosci
ruchowej. Na czytanie, ogladanie telewizji lub stuchanie radia oraz wykonywanie innych czynnosci nie
wymagajacych ruchu i wysitku fizycznego mezczyzna wojewddztwa $laskiego przeznaczat srednio prawie 160
minut w ciggu dnia, kobieta niespetna 151 minut. Spacery, gimnastyka, jazda na rowerze lub inny niezbyt
intensywny ruch to alternatywny sposéb spedzania wolnego czasu dla 69,7% og6tu dorostych mieszkancow.
Sredni czas po$wiecony tym zajeciom w tygodniu nie byt zbyt dtugi — 8 godzin lub niewiele ponad (dla mezczyzn
8,4 godzin, a dla kobiet 8,0 godzin). Mniej oséb biegato, ptywato, ¢wiczyto — tylko co trzeci dorosty mezczyzna
i niespetna co czwarta kobieta. Intensywny trening lub uprawianie sportu wyczynowego to domena gtéwnie
mtodych mezczyzn — do 30 roku zycia, tj. 21,3% mezczyzn w tym wieku.

Czas wolny oséb dorostych? wedtug ptci w 2004 r.

Sposéb spedzania czasu wolnego

. czytaja, ogladajg spacerujg, gimna- Lo . . )
WYSZCZEGOLNIENIE | telewizje, stuchajg | stykuja sie, jezdzq | Dle9aa Plywaja, | uprawiaja intensy

A . éwicza, itp. wny trening, itp.

radio, itp. na rowerze, itp.
w odsetkach danej ptci

Mezczyzni ... 98,8 69,7 32,8 9,1

Kobiety ......ccccoveenee. 98,3 69,7 26,3 2,3

a W wieku 15 lat i wiecej.

Co trzecia dorosta osoba nie byla zadowolona z jakosci swojego snu (31,9%). Rzadziej na niezbyt
dobra jakos$¢ snu narzekali mezczyzni niz kobiety i dotyczyto to wszystkich grup wieku.




Jako$é snu os6b dorostych® ponizej oceny dobrej wedtug plci i wieku w 2004 r.

) Ogotem ‘ 15-29 lat ‘ 30-49 ‘ 50-69 | 70 lat i wiecej
WYSZCZEGOLNIENIE

w odsetkach danej grupy wieku i pici

6,0
14,4

21,3
31,0

38,2
60,5

56,3
66,9

Mezczyzni ......c.cceuee 23,8
Kobiety 39,2
a W wieku 15 lat i wiecej.

Najgorzej sypiaty kobiety powyzej 50 roku zycia. Klopoty ze snem miato 60,5% kobiet z grupy 50-69 lat
i 66,9% kobiet w starszym wieku.

W prawie potowie przypadkéw (zaréwno wsréd mezczyzn, jak i kobiet) zta jako$¢ snu zwigzana byta
z czestym budzeniem sie w ciggu nocy. Co szdsta dorosta osoba — nie najlepiej sypiajaca — budzita sie zbyt
wczesnie i nie mogta juz zasng¢. Na problemy z zasypianiem uskarzata sie co 5 kobieta i uskarzat sie
co 6 mezczyzna.

Jakos¢ snu os6b dorostych wedtug ptci w 2004 r.

Osoby, ktére zwykle sypiaja Osoby majace trudnosci ze snem wedtug przyczyn

budza sie

bardzo nie najlepiej, - ktopoty zbyt wcze-
WYSZCZEGOLNIENIE dobrze ale i nie dei 22“’20 z 02?3‘\3 :ggzq $nie i nie inne powody

i dobrze najgorzej zasypianiem < 4 moga juz

zasnaé
w odsetkach danej pici

Mezczyzni ................ 75,9 18,3 5,6 4,0 10,3 4,2 4,5
Kobiety ......cccceviueeene 60,4 27,9 11,3 71 19,7 6,3 5,1

Z poréwnania wynikow badania stanu zdrowia w 1996 r. i 2004 r. wynika, Ze zmniejszyla sie
powszechnos$¢ palenia tytoniu wsrod osob w wieku 15 lat i wiecej. Jednak w wojewddztwie Slaskim wzrost
odsetek kobiet palgacych codziennie o 4,4 pkt procentowego. Pod koniec 2004 r. palito (codziennie lub
okazjonalnie) 40,2% mezczyzn i 24,7% kobiet. Sposréd palacych codziennie ponad potowa (54,2%) to osoby
silnie uzaleznione, czyli wypalajace 20 i wiecej papierosow dziennie. Wsréd osdb w wieku 15-29 lat palita
codziennie co czwarta osoba (25,3%), natomiast w wieku 30-49 lat — 35,6%. Palenie tytoniu dotyczyto ponad
potowy, tj. 51,2% dorostych mieszkancéw wojewodztwa sSlaskiego tzn., palgcych obecnie i palacych w przesztosci
(39,5% kobiet i 64,0% mezczyzn).

Ostatnie badanie dotyczace stanu zdrowia wykazato, ze coraz wiecej os6b dorostych siega po alkohol.
W okresie 12 miesiecy przed badaniem alkohol pito 83,4% mezczyzn i 70,8% kobiet (w kraju odpowiednio: 83,3%
i 67,2%). Do catkowitej abstynencji przyznato sie 15,8% mezczyzn i 28,2% kobiet (w kraju odpowiednio: 16,4%
i 28,2%). Mieszkancy wojewodztwa Slgskiego obok mieszkancow wojewddztwa t6dzkiego spozywali najwiekszg
ilos¢ trunkéw w ciggu roku. W wojewddztwie $lgskim przecietna roczna konsumpcja alkoholu przypadajgca na
1 mieszkanca w wieku 15 lat i wiecej wyniosta 2,94 litra i byla wyzsza niz $rednia w kraju
(2,56 litra).

Roczne spozycie alkoholu na 1 osobe w wieku 15 lat i wiecej wedtug pitci i wieku w 2004 r.

Ogotem ‘ 15-29 lat ‘ 30-49 ‘ 50-69 | 70 lat i wiecej
w litrach 100% alkoholu

WYSZCZEGOLNIENIE

4,21
1,24

6,23
1,26

5,46
0,60

1,74
0,28

Mezczyzni ......ccceue. 5,09
Kobiety 0,95

Profilaktyka oraz korzystanie z ustug medycznych

Jak wykazato badanie, szczepienia przeciw grypie w wojewodztwie nie sg jeszcze powszechne. Tylko
co pigty mieszkaniec wojewodztwa $laskiego kiedykolwiek miat wykonane takie szczepienie (co szosty w Polsce).
Szczepieniom poddawaly sie przede wszystkim osoby doroste, znacznie rzadziej szczepione byty dzieci. Co pigty
dorosty Polak i co pigty mieszkaniec wojewddztwa slaskiego (20,9%) zostat kiedykolwiek zaszczepiony przeciw
wirusowemu zapaleniu watroby typu B, z tego blisko % os6b w ciggu ostatnich 5 lat.



Ponad 91% mieszkancéw wojewddztwa korzystato z pomiaru cisnienia krwi. Najrzadziej badania
cisnienia krwi byty wykonywane u miodych oséb (do 30 roku zycia), prawie co piaty mieszkaniec wojewddztwa
w tym wieku nigdy nie byt poddany takiemu badaniu. Najczesciej zbyt wysoki poziom cidnienia krwi stwierdzono
w grupie osob najstarszych.

Prawie co drugi dorosty mieszkaniec wojewddztwa Slaskiego miat co najmniej 1 raz badany poziom
cholesterolu catkowitego we krwi i czesciej niz u co drugiego przebadanego stwierdzono podwyzszony poziom
(powyzej 200 mg/dl).

Optymizmem napawa fakt, ze coraz wiecej kobiet poddawato sie specjalnym badaniom profilaktycznym.
W ostatnich latach wyraznie zwigkszyt sie udziat kobiet wykonujacych badania cytologiczne. Prawie 66%
mieszkanek wojewddztwa Slaskiego wykonato kiedykolwiek takie badanie (w kraju 70,1%). Najwyzszy odsetek
kobiet poddajacych sie badaniom cytologicznym wystapit w grupie pomiedzy 30 a 50 rokiem zycia — 81,4%.
Wazng cechg pozytywnych zmian w dbaniu o zdrowie sg motywacje przeprowadzenia badan. Ponad 22% kobiet
badanie wykonato w trosce o wtasne zdrowie, a 38,8% - profilaktycznie, chociaz za namowg lekarza.

Kolejnym pozytywnym czynnikiem przemian w zachowaniach zdrowotnych jest wzrost powszechnosci
badan mammograficznych. Pod koniec 2004 r., blisko co czwarta kobieta wojewddztwa Slaskiego w wieku
15 lat i wiecej deklarowata wykonanie takiego badania przynajmniej jeden raz w zyciu (26,1%). Jednoczesnie
warto zauwazyC jeszcze jeden pozyteczny element zachowan prozdrowotnych — ponad 80% przebadanych
mieszkanek wojewddztwa Slaskiego wskazata, ze od ostatniego takiego badania piersi nie uptyneto wiecej niz
5 lat. Nalezy tez podkresli¢, ze na pierwszym miejscu wskazywano, iz wykonanie badania mammograficznego
bylo efektem objecia kobiet specjalnym programem badan profilaktycznych (31,2%). Co trzecia przebadana
kobieta skorzystata z ogdlnodostepnego programu badan (screeningu), a co piata w trosce o swoje zdrowie
regularnie zgtaszata sie na badanie. Wykonanie kiedykolwiek badania USG piersi deklarowata co czwarta
kobieta w wieku 15 lat i wiecej, z tego 80,0% kobiet przebadanych zostato w ciggu ostatnich 5 lat. Ponad 24%
kobiet badanie USG piersi wykonato profilaktycznie, ale za namowg lekarza, 20,8% - w trosce o wtasne zdrowie.

Z wustug lekarzy dentystow w okresie 12 miesiecy poprzedzajgcych badanie skorzystato
w wojewodztwie Slaskim 1927,5 tys. oséb w wieku 2 lata i wiecej, tj. 41,6% populacji. Na podstawie analizy
prowadzonej wedtug wieku wynika, ze wraz z uptywem lat zycia zmniejszat sie odsetek oséb chodzacych do
lekarzy dentystéw. Naijliczniej z tego rodzaju ustug korzystaty dzieci — 59,0%, najrzadziej natomiast osoby
w podesztym wieku (70 — letnie lub starsze) — 13,1%.

Osoby leczace sie u lekarzy stomatologéw wedtug wieku i ptci w 2004 r.

Ogoélem 2-14 lat 15-29 30-49 50-69 70lat
WYSZCZEGOLNIENIE I wiece)
w odsetkach danej grupy wieku i pici
Mezczyzni ... 38,4 56,3 37,4 41,0 31,2 14,0
Kobiety ......cccccvveenee 44,7 61,8 56,7 49,0 33,0 12,7

Na 1 mieszkanca wojewddztwa Slgskiego w wieku 2 lata i wiecej przypadaty niespetna 1,3 wizyty
stomatologiczne w skali roku. Z wizyty u dentysty w roku poprzedzajgcym badanie zrezygnowato 13,9% 0so6b
w wieku 2 lata i wigcej. Gtdwne przyczyny tej rezygnacji to: brak pieniedzy (48,7%), brak czasu (18,6%) i obawa
przed leczeniem (12,4%).

Z pomocy lekarskiej w warunkach ambulatoryjnych skorzystato 69,1% ogétu ludnosci wojewddztwa
Slaskiego. Na jednego statystycznego mieszkanca przypadato 3,7 porad lekarskich. Do lekarza czesciej chodzity
kobiety niz mezczyzni, odpowiednio Srednia liczba porad: 4,1 3,3.

Osoby leczace sie u lekarzy wedtug wieku i ptci

] Ogoélem 0-14 lat 15-29 30-49 50-69 70lat
WYSZCZEGOLNIENIE I wiece)
w odsetkach danej grupy wieku i ptci
Mezczyzni ................ 64,4 86,0 48,8 57,1 70,6 84,5
Kobiety ......ccccveuenee. 73,0 80,8 62,2 67,3 79,8 85,6




Z wizyty u lekarza mimo potrzeby przynajmniej raz zrezygnowato prawie 15% oséb dorostych.
Najczesciej takg sytuacje odnotowano w grupach wieku 30-49 lat oraz 50-69 lat (odpowiednio: 18,9% i 19,0%).
Giéwne przyczyny rezygnacji mieszkancéw wojewddztwa Slaskiego z wizyt u lekarzy to: brak czasu (23,3%),
odtozenie wizyty (21,4%), brak pieniedzy (19,9%) oraz dtuga lista oczekujacych na wizyte (18,7%).

W miare starzenia pojawiajg sie choroby i kolejne dolegliwosci, ktére wymagajg leczenia
farmakologicznego. Ponad 53% ludnosci wojewddztwa Slgskiego zazywato leki w okresie ostatnich dwoch
tygodni przed badaniem. Ponad 60% kobiet stosowato réznego rodzaju medykamenty, podczas gdy wsrod
mezczyzn blisko 46%. Czestos¢ przyjmowania lekdw oraz ich rodzaje sg uzaleznione od wieku i stanu zdrowia.
W ciggu 2 tygodni poprzedzajacych badanie leki przyjmowato ponad 40% dzieci i najczesciej byty to witaminy
i preparaty mineralne. Poza tym dzieci stosunkowo licznie zazywaty leki na przeziebienie, grype lub bol gardta.
Co 10 osoba w wieku 0-14 lat przyjmowata leki przeciwalergiczne. W$réd osdb dorostych najczesciej byty réwniez
przyjmowane witaminy i preparaty mineralne. W nastepnej kolejnosci osoby doroste zazywaty leki obnizajace
cisnienie krwi, leki przeciwbolowe oraz leki nasercowe.

Osoby zazywajace leki w ciagu ostatnich 2 tygodni wedlug wieku i ptci w 2004 r.

Ogoétem 0-14 lat 15-29 30-49 50-69 . 70. Iat.
WYSZCZEGOLNIENIE I wiece]
w odsetkach danej grupy wieku i pici
Mezczyzni ................ 457 43,4 29,2 40,5 62,3 84,5
Kobiety 60,3 36,6 46,9 56,3 79,3 89,0

W 2004 r. Polacy czesciej leczyli si¢ w szpitalach niz w 1996 r. i dotyczylo to prawie wszystkich
regionow kraju. Leczeniem szpitalnym, ktdre taczyto sie przynajmniej z 1 noclegiem objetych zostato prawie 11%
mieszkancow wojewddztwa slaskiego.

Osoby leczone w szpitalach (z noclegiem) wedtug wieku i ptci w 2004 r.

) Ogétem 0-14 lat 15-29 30-49 50-69 70lat.
WYSZCZEGOLNIENIE i wigce]
w odsetkach danej grupy wieku i ptci
MEZCZYZNi ...vveereen. 10,4 9,5 3,6 8,9 14,1 33,5
Kobiety ovveovveerreeenne. 11,5 6,7 8,4 9,1 14,3 24,8

Na 100 oséb przypadato blisko 16 pobytéw w szpitalach, w tym na 100 oséb w wieku 70 lat i wiecej
przypadato okoto 40 pobytéw w szpitalach. Wyniki badania stanu zdrowia w 2004 r. pokazaty, ze czesto$¢
poddawania sie leczeniu szpitalnemu zalezata od wieku. Najnizszg czestos¢ hospitalizacji zaobserwowano wsréd
dzieci 0-14 lat oraz w grupie wieku 15-29 lat.
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