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Ovod:

Rutinni zdravotni data v Ceské republice jsou sledovana v nejpodrobné&j$im &lenéni na Grovni 77 okresti a sama o sobé& neumoZfiuji analyzu socioekonomickych rozdild
mezi okresy. Pfitom socioekonomické faktory mohou byt jednou z pFi¢in rozdild zdravotnich indikator mezi okresy. Cilem studie bylo identifikovat vztah mezi
dostupnymi socioekonomickymi daty a zdravotnimi indikatory.

Metody:

Celkova SMR, SMR na vsechny typy nadorl, nadorl prsu zen, nadord plic muz; onemocnéni kardiovaskularni, respiraéni a onemocnéni gastrointestinalniho traktu;
incidence vSech nador(l a diabetes mellitus byly analyzovény podle vézeného prumeru urovne vzdélani v kazdém okrese, sloZzenim domacnosti (proporce uplnych a
nelplnych rodin nebo jednotlivcl Zijicich osaméle) a hustotou bydleni, primérnych pFijm{, celkové miry nezaméstnanosti a poctu lékart na 1.000 obyvatel.

K analyze byly pouzity zdravotni ukazatele z rutinné

Podékovani:

D0t iy ez ¥ e g sbiranych  dat 2z roku 2001, socioekonomické
R ) S charakterls’tlvky ’okljesu E)yly zz}lgzgny na datech ’Censu ’ r A PSS
g;avamfm stavu populace s moznosti vyuZiti (2001). Vazend uroven vzdélani podle pohlavi byla

pouzita zvlast pro zdravotni ukazatele muzl a Zen.
Index vzdélani byl zalozen na 5-stupriové Skale -
zakladni vzdélani (1), vyuceni, stiedoskolské vzdélani,
vy$$i a univerzitni vzdélani (5). ProtoZe Uroven vzdélani
3 okresl (Praha, Brno a Plzefi) se vyrazné lisila od
ostatnich okres@ (vétsi proporce lidi s vy$$im vzdélanim
vlivem koncentrace univerzit) a v regresich se pohy-
bovala v odlehlych hodnotach, tyto 3 okresy byly vynaty
z findlni analyzy. Data byla analyzovéna linearni regresi
a pro vizualizaci vysledk byl pouzit GIS (geograficky
informacni systém) - obr. 1 a 2.

*Vzdélani - vazeny primér

Odlehlé hodnoty - Praha, Brno, Plzefi

Vysledky:

Ze zkoumanych zdravotnich indikatord (Umrtnost, nemocnost, incidence) byla SMR nejvhodnéjéim indikatorem sociélnich nerovnosti ve zdravi mezi okresy — viz tabulka 1 a 2. Vysledky prokazaly rozdily
v asociacich mezi zdravotnimi a socioekonomickymi indikatory podle pohlavi. S vyjimkou SMR na nadory prsu byly vSechny typy Uumrtnosti v negativni korelaci s Grovni vzdélani, zvlasté celkovda SMR
(r=-0.38 u zen a r=-0.56 u muz{). Zatimco specifickd Umrtnost Zen vykazovala slab&i asociace se vzdé&lanim, u muz{ byla specifickd imrtnost silné korelovéna s rovni vzd&lani, zvlast& SMR na nadory
plic (r=-0.60) a vSechny nadory (r=-0.50). Celkova a také specifickd SMR byla také asociovana se slozenim domacnosti - proporce Uplnych rodin byla v negativnim vztahu se SMR zvlasté na nadory
(r=-0.45 u muzd a r=-0.62 u Zen), nadord plic muzd (r=-0.57), nadorl prsu Zen (r=-0.41) a celkové SMR (r=-0.43 u muz{ a r=-0.57 u Zen). Tyto vysledky byly potvrzeny pozitivnim vztahem mezi
SMR a proporci netipinych rodin a proporci lidi Zijicich osaméle. Celkové a specifickd SMR byla také asociovéna s mirou nezaméstnanosti (vice u muz{ - celkovd SMR r=0.62). Slab&i negativni korelace
byly zjistény ve vztahu mezi SMR na kardiovaskularni onemocnéni, a to u obou pohlavi (r=-0.25 u muzl a r=-0.31 u Zen) a po¢tem lékafl na 1.000 obyvatel. Incidence nadorl byla negativné
asociovana se vzdélanim (r=-0.24 u muzl a r=-0.33 u Zen) a pozitivné asociovédna s mirou hezaméstnanost a hustotou bydleni, zvlasté u muzd (r=0.44; resp. r=0.31). Nebyl prokézan vyznamny vztah
mezi zdravotnimi indikatory a primérnym pfijmem. Podrobny prehled vysledk{ je uveden v tabulkach 1 a 2 a obrazcich 3 a 4.

Tab. 1 Korelace mezi SMR/incidenci and SES faktory - muzi Tab.2 Korelace mezi SMR/incidenci a SES faktory - Zzeny

SMR | VSechny
celkem

Vzdélani N
Neuplné rodiny L B b b 4 . b J 4 Nedpiné rodiny

Singles 8 b H b b | 5 b 8 Singles

Uplné rodiny ! ! Y b b b b b b UplIné rodiny

Hustota bydleni I ¥ b h 4 b ! b I Hustota bydleni
Préimérny pfijem K B b b 4 4 b b I Prmérny

Mira nezaméstnanosti H . b ! H g b ¥ s Mira nezaméstnanosti
Pocet IékaFi/1.000 obyv. B B y H b J i b B Pocet IékaFi/1.000 obyv.

Korelace proporce (plnych rodin a rizika SMR
a VTt @ - na viechny typy nadord (zeny)
Korelace amrtnosti/incidence a SES faktord - muzi

Nadory plic

Vvzddtani % Gpinych rodin

Korelace nezaméstnanosti a rizika celkové Korelace proporce singles a rizika celkové SMR
SMR (muzi) %

BCelkova SMR i DCelkova SMR mV3echny nadory
DORespirani onemocnéni vo &ni ORespiraéni onemocnéni  BKVO
B Urazy i a M Incidence diabetes mUrazy B Incidence nadori M Incidence diabetes

Celkova Gmrtnost

10,0

Obr. 3 Vztah zdrav. indikatord a i ickych faktord - muzi Obr. 4 Vztah zdr ich indikatord a i ickych faktord - zeny - Mira nezamstnanosti

Diskuze:

Vysledky studie potvrdily socidlni nerovnosti ve zdraV| mezi okresy v CR. Jak vyplyva z obr. 1 a 2, je vzdélanostni uroven vyssi u muzu nez u zen, zvlasté v zapadni a jizni ¢asti zemé. Je otazkou, zda
tésné&jsi korelace vzdélani a zdravotnich indikatord muzi je ovlivnéna samotnym vy55|m vzdelanlm, nebo je dsledkem rozdild Zivotniho stylu obou pohIaV|, jak je uvadéno v jinych studuch
,Ochranny" zdravotni efekt Zivota v Gplné rodin& byl potvrzen u obou pohlavi, vice u Zen. Toto zji$téni mdzZe byt vysvétieno pFirozenou psychologickou potfebou Zen byt umistény v bezpedi domova.
Na druhé strané siln&jsi asociace miry nezaméstnanosti muz{ a zdravotnich indikatorl mlze byt pFic¢itdna k zodpovédnosti muze jako Zivitele rodiny. Podobné SMR na kardiovaskularni choroby a
onemocnéni gastrintestinalniho traktu mdZe byt ve spojeni s chronickym stresem zplsobenym nezaméstnanosti, ktery byl prokazan v rlznych studiich. U vy3e p¥ijmu jako jedné z komponent
socioekonomického statusu byl ocekdvén vztah ke zdravotnim ukazatellim, ale jejich vztah byl velmi slaby a smér asociace nebyl konzistentni. Tento fakt mlze byt vysvétlovan pretrvavajicim
rovnostaistvim prijmé a velkému poctu lidi Zijicich pod Grovni udévaného prmérného prijmu.

V Ceské republice existuji socialni nerovnosti ve zdravi mezi Zdravotni indikatory jsou signifikantné korelovany se

muzi a zenami o vzdélanim (vice u muzd) - celkova SMR, SMR na nadory a nadory plic

skupinami podle rodinného stavu (jednotl. oproti Gpinym rodi ¢ mirou nezaméstnanosti (vice u muzti) — celkova SMR a SMR na nadory,

L]

® SkuPinami pOdIe urovné dosazeného vzdélani . rodinn?m stavem (VI’C& u ien) = celk. SMR, SMR na nadory a nadory prsu
L]

* okresy s rozdilnou mirou nezameéstnanosti KVO a onemocnéni gastrointestinalniho traktu a incidence nadort
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