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Uvod

S

rutinni data o zdravotnim stavu v CR zpracovavéna UZIS
4 o (o)
na urovni 77 okresu

S

nejsou primo propojena s udaji o demograficke strukture
obyvatel, pfijmech, pokryti lekarské pece, nezamestnanosti,
pracovni neschopnosti atd. Tyto udaje shromazduje CSU

socioekonomické faktory mohou ovlivhovat zdravotni stav
a byt pfi¢inou rozdild zdravotnich indikatorld mezi
jednotlivymi okresy

Cil
zjistit vztah mezi dostupnymi socioekonomickymi udaji
a zdravotnimi indikatory

S

S

<

na zakladé vysledku studie

a) pripravit set socioekonomickych indikatory, které budou
vstupovat do socioekonomickych deprivaénich indexd
oblasti

b) urcit vahu, jakou ve vysledném indexu bude konkrétni
SES faktor mit
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Zdravotni ukazatele (UZIS, r. 2001) - muzi/zeny

¥ celkova standardizovana aumrtnost (evropsky standard)

¥ specifické SMR:

vSechny nadory

nadory prsu zen

nadory plic muzd

kardiovaskularni onemocnéni (KVO)
respiracni onemocnéni

onemocnéni traviciho Gstroji

= incidence nadoru a diabetes mellitus




Material, metody

Socioekonomické rozdily mezi okresy CR (CSU, Census 2001)

¥ vazeny prumeér vzdélani — muzi/zeny
odlehlé hodnoty vzdélani v Praze, Brné a Plzni — vyfazeno z analyzy

% rodinny stav — slozeni domacnosti (proporce uplnych rodin,

neuplnych rodin a osob zijicich osaméle)

<]

hustota bydleni (pocet osob na mistnost)

<

prameérny prijem

<

mira nezameéstnanosti

<

dostupnost Iékarské péce (pocet Iékari/1.000 obyvatel)

Linearni regrese

indexy

GIS k vizualizaci vybranych vysledkii



Material, metody

Vzdélani - zeny
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GIS k vizualizaci vybranych vysledku




Material, metody
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Vysledky

se socioekonomickymi rozdily byla nejvice asociovana
standardizovana amrtnost

nejvetsi rozdily podle pohlavi

celkova i specificka umrtnost (s vyjimkou nadort
prsu) byla v negativnim vztahu ke vzdélani - vice u
muzi (celkova: -0,56 muzi; r=-0,38 zen)

silna korelace vzdélani muzd a nadord (r=-0,50),
zvlasté nadori plic (r=-0,60)

rodinny stav — podil Gaplnych rodin — plisobil jako
protektivni faktor, zviasté u zen

celkova SMR (r=-0,57 zeny; r=-0,43 muzi)
nadory (r=-0,62 zeny; r=-0,45 muzi)

ca plic (r=-0,57)

ca prsu (r=-0,41)
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Vysledky

mira nezameéstnanosti byla korelovana se zdravotnim
stavem zvlasté u muzi

celkova SMR (r=0,62 muzi; r=0,40 zeny)
muzi nadory (r=0,44), KVO (r=0,53)
onemocneéni traviciho astroji (r=0,49 muzi,
r=0,44 zeny)

incidence nadort byla asociovana s nezaméstnanosti
muz (r=0,44);

slabsi vztah byl zjistén mezi incidenci nadort obou
pohlavi a vzdélani a hustoty bydleni

nebyl zjistén vyznamny vztah mezi zdravotnimi
ukazateli a priimérnym prijmem, dostupnosti
lékarské péce a hustotou bydleni



E Celkova

[0 Respiracni onem.

H Urazy, otravy

B Nadory
B KVO
B Nadory incid.

l CA plic
H Gastroint. onem.
H Diabetes incid.




Korelace zdrav. ukazatelli a SES faktorl - Zzeny

E Celkova B Nadory

[ORespiracni onem. B KVO H Gastroint. onem.

m Urazy, otravy BE Nadory incid. H Diabetes incid.
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Diskuze

Dosazena Groven vzdélani vyssi u muzd nez u zen.
Je tento rozdil pfimym divodem vétgiho vlivu SES faktord na
zdravotni ukazatele? PUsobi jako confounder té&chto vztahu?
Nebo je vzdélani pricinou rozdilného zivotniho stylu a odliSného
pristupu ke zdravi mezi pohlavimi?

Protektivni vliv iplné rodiny na zdravotni ukazatele se vice
projevoval u zen.
Je tento jev spojen s ,tradic¢ni" prirozenou potrebou zeny mit domov
a bezpeci?

Na druhé straneé vliv nezameéstnanosti méla vétsi dopad na
zdravotni ukazatele muzd.
Je mozno interpretovat ,tradicnim™ postavenim hlavy a zivitele
rodiny a vetsi odpovédnosti za hmotné zajisténi rodiny? Tuto
interpretaci podporuji i ukazatele, kterych se dopad tyka - KVO,
nemoci traviciho Ustroji. Tato onemocnéni mohou mit pricinu v
chronickém stresu zplsobeném nezaméstnanosti.

Nepotvrdil se ocekavany vlivu prijmu jako vyznamné slozky SES
na zdravotni ukazatele.
Je to dusledkem stdle pretrvavaijici nivelity prijmu?
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Zavery

Vysledky studie prokazaly socioekonomické nerovnosti ve
zdravi mezi jednotlivymi okresy CR

L4

Socioekonomické nerovnosti ve zdravi zjistéeny mezi:
muzi a zenami
okresy s rozdilnou Urovni dosazeného vzdeélani
okresy s rozdilnou skladbou populace podle rodinného stavu
okresy s rlznou mirou nezaméstnanosti
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Nejvice ovlivhény nasledujici zdravotni ukazatele
celkova umrtnost - vzdélanim (vice muzi)
rodinnym stavem (vice zeny)
nezamestnanosti (vice muzi)
SMR na nadory - vzdélanim (muzi), zvlasté ca plic
rodinnym stavem (vice Zzeny)
KVO - mirou nezaméstnanosti (muzi)
onem. traviciho Ustroji —-nezameéstnanosti (obé pohlavi)
incidence nddord — nezaméstnanosti (muzi)
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Primérny prijem, hustota bydleni a dostupnost Iékarské péce
nebyly asociovany se zdravotnimi ukazateli

Socioekonomickymi nerovnostmi ve zdravi bude nutno se dale
zabyvat k vysvétleni prezentovanych rozdild










