Allami Népegészségligyi és Tisztiorvosi Szolgal
Eszak-Magyarorszagi Regionalis Intézete
[=3300 Eger Klapka Gy. u. 11.
Tel.: (36) 511-910, Telefax: (36) 310-227

Al

Tajekoztato
aNograd Megyei Onkormanyzat
szamara
.Nograd megye lakossaganak egészségi allapotarol”

Készilt: 2009. majus

Készitette:
Dr. Bodnar Judit
regionalis tiszti orvos

A statisztikai adatokat 0sszeallitotta:
Snellenperger Tunde
Dr. Papp Zoltan



Salgotarjani

Szécsényij

Balassagyarmati
Batonyterenyei

ANTSZ Kistérségi Intézetei

Il ANTSZ Salgétarjani, Batonyterenyei, Pasztoi Kistérségi Intézete
Il ANTSZ Balassagyarmati, Rétsagi, Szécsényi Kistérségi Intézete

0 10 20 40 Km

Az ANTSZ minden évben tajékoztatast ad a Megyei ddmidnyzat szamara a lakossag egészségi
allapotérol, és az azt befolydsolo tértjasl.

A népességi mutatok, tal azon, hogy hasznos és dtijg képet mutatnak a megye teriletén &
lakossag aktualis keresztmetszetél, figyelemfelkelt6 hatassal is birnak mindazokra a
dontéshozokra, akiknek modjuk és lehdiségik van az emberek egészségi allapotat pozitiv dom
befolyasolni. Ez egy olyan tikor, amelyben szembdsil lehet a demografia torvényszefiségeivel, a
népesseég fogyasanak, osszetételének valtozdsaval, a¢ megyében él lakossag egészségi allapot
mutatoival.

Bizunk abban, hogy a jelen tajékoztaté anyagunk hasos segitséget jelent prevencioés programok,
helyi fejlesztési koncepcidk kidolgozasahoz.

A t4jékoztatd bevezetésképpen bemutatia a megyepiléisszerkezeti, demogréfiai helyzetét és a
haland6sagi elemzéseken tul, utal a lakossagatkélgb érind megbetegedési (morbiditasi) problémakra,

illetve kitér a kornyezet-egészségugyi, és a négmsggugyi program keretében szervezett lakossagi
sZirések helyzetére is.

A tajékoztaté utal &65 év alatti halalozdsokra (korai haldlozasok)mivel nemzetkozileg elfogadott
gyakorlat szerint ezen életkor alatt a fejlettedtsadalmakban mar nem szabadna elhalalozni, figNede
véve az egészségugy felkésziltségét ill. a kartasbh tarsadalmi sziintkikliszobolési lehéségeit, de az
egyeéni egeszségtudat fejlettségi szintjét is.

A 65 év alatti haldlozdsoknagas szintje- mely hazédnkra, és Nograd megyére is jeliemzakkor
tapasztalhato,ha az emlitett karos hatasok (egészségtelen életmoebrnyezet szennyezések,
egészsegugyi ellatasi zavarok, tarsadalmi- gazdasagzocidlis esélyegyefitienségek, stb.) nagyon
erételjesen sujtjak a lakossagot, vagy annak nagyobbsoportjait. A kivaltd okok ebéssége, a karos
hatasok 6sszefddése pedig j6val korabbi életkorba tolja &t a kalatba hozhat6 betegségek kialakulasat,
és igy a végzetes kimenetel is korabbi életkoroldimetkezik be.

A vezety haldlokokban torté&h nagyaranyu halaleset észlelésarra utal, hogy &arositd hatédsok
erételjesen jelen vannaka lakossag korébenés hogy azok nemcsak az elhalalozottakat tekydignem
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hasonl6 okokbdl mar a betegeket, a most még tumeaseket, €s egészségeseket igeZet halalozassal
jar6 betegségek hatteréberkb. 20% a szerepe az alig befolyasolhatd genetégiedknek, viszont dis
az Osszefuggésszamos befolyasolhatd kérositd hatadssalegészségtelen életmdd, kornyezet
szennyezések, egészsegugyi ellatasi zavarok, taedad- gazdasagi- szocialis esélyegyétilenségek,
sth.). Ezeket, a karos tényiket multiszektorialis beavatkozasokkal sziikségékkenteni.

A kornyezeti tényedikkel 6sszefigd betegségek azonositaseehéz, mivel a szambaveéndetegségek
szamos tényézegylttes hatasdnak eredményeként alakulnak ki.

A természetes és az épitett kdrnyezet téfiyeg az emberi egészség kdzotti kapcsolat ismeonlan a
karositd hatasok azonositasa, az ok-okozat koagstiefuggés felderitése gyakran nelemlalmi adatok
alapjan a halélozéas okai koz6tt mintegy 12-15%-fedalds a kdrnyezet s ezek kdzott a kdrnyezetszennyezés
mintegy 4-6%-ra tehét A kornyezeti hatdsokrgellemz, hogy altalaban alacsony szinten, illetve
koncentracioban, de hosszantartéan hatiggkaz egészségkarosodas szamos behatégekéat alakul ki.

A laké és munkahelykornyezet szamos szenngezagenst tartalmaz, amelyek kuldnbokarosodast
okoznak és igpz egyes megbetegedések okaiként nehéz azonositani.

Teleplilésszerkezet

1. 4bra. Nograd megye telepulés szerkezete a telédmek 1élekszama szerint
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Az Eszak-magyarorszagi régiohoz tartozé Nograd mieggzakon a Szlovakia, keleten és délen
Heves megye, nyugaton Pest megye hatarolja. A mieglgé fele el§sorban iparvidék (volt), déli
€s nyugati terliletére a ntgmzdasagi tevékenység jellefnBSalgotarjanon kivil a varosok inkabb
kisvarosok, a tobbi telepiilés is mint kis lakosgagsal kdzség uralja a megyét.

A megyét 1994-ben 126 telepllés alkotta, (19954Rre majd 2005-re 129-re emelkedett) 2009-ben mar
131 volt a telepulések szama. A varosok szamaazatlamul hat.

A telepulésszerkezetbera kis lélekszdmu falvak a meghatarozoak telepilések 87%-at az 1998ngl
kisebb népességeleplilések, ezen belll 24%-at az 500ét kisebb népessédgorpefalvak alkotjak. Az itt
élok hanyada ugyanakkor alig haladja meg a 4%-otiz&zer §nél népesebb telepulések sulya csokkent,
minddssze 2%, az itt&hépesség aranya 40 %-rol 33%-ra fogyott. 1.4bBatéblazat

A megyén bellli valtozatos természetfbldrajzi askgbk is okai annak, hogy az egyes kistérségeket,
mikrokorzeteket tekintve igen kulonb®z telepllésszerkezeti, demografiai, infrastruktirajs
életszinvonalbeli kiilénbségeket talalunk.



1. tAblazat: N6grad megye idsoros adatai

A halal oka Egy Terhesség-megszakitas
] Lakonépesség | Természetes | Belfoldi éven
Ev az év végeén, | Elvesziletés | Haldlozas | szaporodas, | vandorlasi Keringési aluli
6 fogyas (=) | kulénbozet ren dgzer daganatos | szandékos meahalt | 6sszesen szaz
b . .| betegség | onartalom 9 élvesziiletésre
etegségei
1990 226 279 2725 3309 -584 -815 1615 670 86 35 1814 67
1995 225 753 2 479 3442 -963 -495 1728 749 71 26 1684 68
1996 224 612 2274 3362 -1 088 -593 1759 758 53 32 1623 71
1997 223 584 2 106 3 305 -1199 -370 1752 702 58 27 1611 76
1998 222 685 2128 3256 -1128 -312 1680 760 62 19 1517 71
1999 221944 1965 3404 -1439 158 1813 778 54 16 1437 73
2000 221 605 2 146 3 345 -1199 319 1822 794 57 13 1210 56
2001 220 600 2 065 3224 -1 159 107 1750 766 42 17 1073 52
2002 219 447 2104 3148 -1 044 -157 1698 694 41 17 964 46
2003 218 128 2 035 3159 -1124 -281 1674 712 45 18 967 48
2004 216 501 2 010 3280 -1 270 -527 1747 746 49 19 1173 58
2005 214 824 1914 3230 -1 316 -308 1745 700 40 8 1130 59
2006 213 030 1961 3107 -1 146 -792 1578 705 50 13 1060 54
2007 210 182 1863 3122 -1 259 -1 586 1594 700 38 10 1094 59
2008* 208 000 1800 3 000 -1 200 - - - 10 - -
*=~KSH, el6zetes adatok
2-3. tAblazat: Telepllésszerkezet, népmozgalmi hekt, 2006
A telepiilések szama népességnagysag-kategoriak szerint A 120 feletti
Kistérség Telepulés Telz(rulze b Ne;??ﬁ(ru?eg, n?pslﬂr’usei'(gu
_499 500— 1000- 5000— 10 000— 50 m o/km teleptleseken
999 4999 9999 49 999 000- lakok aranya, %
Balassagyarmati 29 7 14 7 - —-| 533 77,8 4,0
Batonyterenyei 14 4 4 - —-| 274 92,7 53,4
Pasztoéi 26 11 11 1 - 552 59,6 37,3
Rétsagi 25 10 9 — - 435 58,8 18,0
Salgétarjani 24 9 12 — 1 - 475 137,8 72,6
Szécsényi 13 6 - -| 278 70,1 30,9
Osszesen 131 32 45 49 3 —| 2546 82,6 47,8
Lakénépesséa az | - Belfoldi | Természetes | Belfoldi .
v \F/)é éng Elvesziiletés | Halalozas | vandorlasi | szaporodas, | vandorlasi | A 60 éves
9 kilonbozet | fogyas (=) | kulonbozet | €S iddsebb
népesség .
aranva az llletékes
Kistérség véaltozasa aua¥1 " Kistérségi
a 2001. s . <« | ANTSZ kdzpont
6 év ezer lakosra Zooogigfgk%\grztlaga népessegnl
végéhez, az evovegen,
% %
Balassagyarmati | 41 467 -3,7 9,0 14,1 -8,6 -5,8 0,0 21,7
Rétsagi 25 366 -8,4 8,7 11,9 -8,1 -6,1 -3,4 23,5 Balassagyarmati
Szécsényi 32 895 -3,8 9,2 13,2 -9,3 -5,2 -0,9 22,1
Salgétarjani 25 588 -0,8 7,6 13,2 -2,4 -4,3 2,8 21,4
Batonyterenyei | 65 413 5,7 8,6 17,5 7,8 -5,6 -4,4 23,0 Salgotarjani
Pasztéi 19 453 -5,1 10,0 15,3 -7,1 -5,0 -2,2 21,9
Osszesen
megye 210 182 -4,7 8,8 14,8 -7,5 -5,4 -1,8 22,4




Demografiai helyzet

A megye népessége folyamatosan csokkent 2008. 1. 1-jén1820%6 volt, tovabbra is anrszag
egyik legalacsonyabb lélekszami megyé&estérségi szinten jeletd eltérések tapasztalhatok.

A lakonépesség szama az elmult 10 évben tébb mint-Kabesokkenta megyében és kistérségi szinten
jelents eltérések tapasztalhatok. Az ezer lakosra jurtdadasi egyenleg 2002-2007 kdzott az egész
megyehez viszonyitva igen keddéden képet mutat. Az utolsé tiz évben, a lakénépgsszamaban
végbemet negativ mértélf valtozas a Salgotarjani kistérségben volt a lefjeljesebbKedvesbb helyzet
uralkodik a Rétsagi térségbemelynek lakbnépessége az elmdlt tiz év atlagabanasékkent, a vandorlasi
egyenleg +15%-0s volt. 2-3.abra

2-3. &bra. Lakonépesség szamaban végbenferaltozasok

Lakdnépesség szamanak valtozasa az utolsd 10 évben (%) _ ., Yandorlasi egyenleg L .
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A megye demografiai helyzetének sajatossaghogy atartdsan alacsony- csokketi - termékenységhez
tartdsan magas halandésag tarsuh '80-as évek elejgt minden évben tobben halnak meg, mint
amennyiben sziletnek. A két népesedési jelensétpgeéra természetes fogyas 2008-ban 12000ft,
mintegy harom évtized alatt pedig annak kumul&zége a megyében meghaladta a 27 éter f

%o
A természetes fogyas, a népességjzf.#
Ooregedéese es a  ,szabalytalan” , |
kormegoszlast kifejéz korfa tartdsan .|
fennallé, kedvedtlen népmozgalmi 0]
jelenségek: alacsony élvesziletési észs -
magas halalozasi arany kdvetkezményei. 20
Mig szlletésszam szerint nemzetkdzi *°
dsszehasonlitaisban az eurdpai éngz *°]
atlaga koriliek anagyar adatok, addig
a haldlozasban sereghajtok. ©
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Halalozas

‘ - - - -Elvesziletés

Magyarorszagon aglvesziletéselszdma az ezredforduléra az 50 évvel kordbbinakéaefesett vissza,
Négrad megyében az orszagoshoz hasosidékerd tendenciauralkodik. Mivel a haldlozasok szama rendre
meghaladja, az élvesziletésekét (2008-ban 3 00Détgzehalalozott el ezzel szemben minddssze 1 800

! Kormanybizottsag Titkarsaganak honlapja, Népeséafésmaciok: Magyar népesedési folyamatok tendrmmso-
ig
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gyermek sziletett), igy tovabbra is a természeaiggas jellemzi a megyét, melyet tovabb ront a riegat
migracio mértéke. 5.abra

A csokkerd termékenység és az Oregkorban is javuld életdsddgreetkeztében dés novekedni fog az
oregek részaranya.

Kordsszetételtekintetében elisorban a 0-14 évesek aranyanak csokkenése, éévelbdellliek aranyanak
emelkedése jelzi, hogyétszamaban fogyd, Osszetételében Orégedtpesség vagyunkaz orszagos
helyzethez és a fejlett tarsadalmakra jellémmodon. Ennek nem csak a tendencidjaban csékken
termékenység aéfokozéja, hanem az oregkorban is javul6é életesélgenagas halandésag, amelyben
meghatarozé szerepe van a korai halalozasok kieafedeanyanak.

A lakossag eloregedése, annak tarsadalmi-gazdadégésai miatt, az egyik legsulyosabb népesedési
probléma.

« A korfa 20 éves kor alatt egyenletesen keskenyedik)-& éves korcsoport létszdma a
tendenciajaban mérsékls sziletések miatt -csokken Jellemsje tovabba a 40-44 éves
kdzépkoruak alacsony szama, illetve, hogy a 30s34zé50-54 évesek vannak a legtébben. A nemek
ardnyanak alakulaséra altalaban jelléraZiuk sziletéskori kissé nagyobb ardnya, azombi@nfiak
magasabb haland6saga a 45 év feletti korcsopoitakaa s tobbletet eredményeMivel a
népességfogyas a férfi lakossagot drasztikusabbanintie a nemek aranya egyre
kiegyenlitetlenebb4.abra

4. abra. Nograd megye népességének kortsszetét2()8
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5. abra.

Elvesziiletés és haldlozas szamanak alakuldsa Nogrd  d megyében
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A magyar tarsadalom és ezen beNbgrad Megye népessége— hasonléan az Eurdpai Unié tébb
orszdgahoz-oregszik azaz a népesseg kozul egyre tobben tartoznaldész kiorosztalyhoz és egyre
kevesebben a fiatalok kozé.

Egy adott terilleti egység népességéenek korbssiBdtéte és igy az 6regedési indexében is, valtozast
okoznak a ki- és bekoltozések, a lakohely valtézsh is. Tobbnyira fiatal, magasabb termékenység
korosztaly koltozik elés az idsebbek maradnak helyben.

Az 6regedési index amely a 65 évesek éségkbbbek részaranyat a 0-14 évesek részaranyavallitjaso
Ossze, orszagosan fél évszazad alatt 30 szazalékaednem 100,00 szézalékréttnvagyis 2004-re
lényegében mar azonos volt a 0-14 évesek és adelé és iflsebbek szama. Aegye 6regedési indexe

az orszagos értédtt kedvedtlenebb (2007. év orszag: 107,6; Régid: 103; Nograd: 1d8)tendencijja
megegyezik az orszagéval, azaz lassan oregszikygene 5-6. abra

A varhato élettartamnak az utébbi évtizedben betk@zett meghosszabbodasa dnmagaban 6rvendetes
jelenség, a legitsebbek l1étszama emelkedik.

A legididsebbek: a 75 éven fellliek létszama dinamikusad, mely eltés, Uj kihivasokat jelent a
korabbiakhoz képest az egészségligy és a szodialidsok szamara.

Sziletéskor varhato atlagos élettartam

4. tablazat. Sziletéskor varhaté atlagos élettartaralakulasa

Férfi Né

Terulet 2003 | 2004 | 2005 2004 2007 | 2003 | 2004| 2005 2004 2007

Nograd megye 67,26 | 67,19 | 67,92 | 68,25 | 67,93 | 76,17 | 75,60 | 76,41 | 76,23 | 77,09
Eszak- i

. ., ..| 66,7 | 66,97 | 66,84 67,3167,54 | 758 | 758 | 7593| 76,39 76,43

Magyarorszagi régié
Magyarorszag 68,3 | 68,6 | 68,56/ 69,03 69,19 | 76,5 76,9 | 76,93| 77,35 77,34
EU(27) atlaga 74,73 | 75,1 | 75,54| 75,89 75,97 |80,97| 81,36| 81,69 82,058 82,13

A szlletéskor varhato atlagos élettartaarférfiak esetéberarégids atlagtol jobbde az orszagost nem éri
el. A nék esetéberaz orszagoszintiyl elmarad, de a régiés atlagtol kedveben alakult 2007-benA
haldlozasi mutatok alapjan a megyében, a 2007-béetstt filk 68, a lanyok 78 varhat6 atlagos éfeté
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szamithatnak. A nemek kozti egyétiénséget jelzi, hogy amig az Unibbamék és a férfiak sziletéskor
varhaté élettartama kozéthinddssze 6 éa killonbség addig Négrad megyébdi® év 4.abra

Csecsenfhalalozasi adatok

A csecserihalalozas az élvesziletést kovetn az egyéves kor betoltésételbekdvetkezett haldlozast
jelenti. A halandoséagi elemzések specidlis teridstditlintetett szerepét az indokolja, hogy miapeaét
demografiai mutatd- jellenszindikatora egy orszag életszinvonalanak, egésmiéghjanak, szocialis- és
egészségpolitikdjanak, az egészségugyi ellatasnak.

Hazankban a csecséhalandésag multbeli viszonylagos nagy sulyat tatjes#a, hogy a szazadforduld
kordl a haldlozasok 30 szdzaléka cseddmt@lozas volt. A magas csecsemortalitas a XX. szazadban
erésen csOkkettendenciat mutatott.

A WHO 1995-beniizte ki célul azt, hogy a kdzép-kelet-eurépai ogskéan is 2000-re 10 ezrelék ala kell
csokkenti a csecseihalalozas aranyat. Magyarorszag mar 1997-ben (@@ék) atlepte e tvos hatart,
2008-ban ez az érték orszagosan’kybaz E-mo.-i régidban 82, mig Nograd megyében 5,6 ezrelék.

6. abra.

Az ezer élveszilletésre jutd csecsem 6halélozés alakuldsa
Magyarorszagon és Nograd megyében, 1985, 1990, és 1 995-2007
kozott

1985 —J.B_BI 20,4

B Nograd megye
O Magyarorszag

20 30

A csecserhalalozas az orszagon/région belll teruletilegaigynszérédast mutat, mely 6sszefligg az adott
terllet gazdasagi adottsagaival, a lakossag iskétgiettségével és egyéb tarsadalmi-szocialiszeégsgyi
tényedivel. A csecsebhalalozds meghatarokdckazati tényedbi kozott kiemelends a terhességi kor, az
Ujszulott biologiai érettsége, és a szuletési sulya

Négrad megye helyzete a région belil tovabbra ishesnek mondhat6.A 2008-as adatok alapjan a
megye az orszagos szinttel megedyeplt az ezer élveszildttre jutd csecsbalottak szdma. Ennek
ellenére a masik két megye kedétenebb mutatdi hatasara orszagosan régionk toméisbaz élen jar.

6. dbra



Halandosag

Altalanos halandésag

Elézetes adatok alapjan 2008-bamNograd megyébeB000 lakos halalozott el, a nemeket tekintve kozel
azonos aranyban, melynek tovabbrak@zel 30%-a 65 év alatta munkaképes aktiv korlak korében-
kovetkezett heEzen, halalozasok jeléistrésze elkerilhétenne.

A halandésag nemi kilonbségein tal igen jeléisttérségi halmozddasok mutathatdk ki az orszagokiilbe

Az Eszak-magyarorszagi Régio — ezen beliil Nogragyme- egészségi allapotat @lsegkozelitésben a
korai (65 év alatt bekdvetkezett) halalozasok nkértés struktiraja hatarozza meg. A cseébatdlozast a
korabbiakban részletezett okok miatt kilon vizadalt

A Kkorai 6sszhalalozéas telepilésstielemzése segitséget nyujthat a terlleti e@yleniségek feltarasahoz.
A 65 év alatt bekdvetkezett halalozasok domhdédon a kockézati tényélz altal befolyasoltak,
népegészseglgyi szempontbdl igy kiemelt figyelmeemelnek. Kis terdleti egységek vizsgalata esan
indirekt standardizalt mutatok jelést instabilitdsa jelentkezik, amelyet a 3 évre tiértésszevonassal és
empirikus Bayes becslés alkalmazasaval igyekeatiinkmalizalni.

Korai haldlozason beli@lkertlhe®w haladlozasnaknevezziik a gyoqyito orvoslas altal befolyasollestéteket
(pl. magasvérnyomas, agyérrendszeri betegségdkjyeil az _elédleges prevencié altal medehet
halalozasok csoportj@pl. Iégc®, horgik, tids rosszindulatl daganata - dohanyzas-; krénikus etggiseg —
alkohol fogyasztas; ischaemias szivbetegség - lkégkis/életmod), melydfeg az egyén életmodjaval
kapcsolatos.

A haldloki struktarat tekintve, mig a haldlokokat valamennyi életkorimaindkét nemnél valtozatlanul a
keringési rendszer betegségei okozta haldlozdgzeti, melyet alaganatok miatti halalozas koévet, addig
az 1-64 év kozottiekidg eldtti halalozasdban, a daganat a vedehalalok a sk esetébenférfiaknal
tovabbra is a keringési rendszer betegségei okdethhlozas részardnya dominaMajd mind két nem
esetében az 1-64 évesek korében az etiiésrtszer valamint a morbiditas és mortalitas kidkai miatti
halalozasok részaranya mégi.abra

7. abra. A vezeb halalokok sulya az 1-64 éves Nograd megyei
férfiak és nék haldlozasaban, 2007

a. Férfiak b. Nk

éb halélokok
Egye Sau/oao ° Daganatok
26% Egyéb halalokok

10%

Daganatok
34%

Kiils 6 halalokok

12% Kiils 6 halélokok

3%
Emészt 6-
rendszer
betegségei
14%

Emésztérendsz
er betegségei
13%

. Légz6érendszer
Keringési betegségei
rendszer 11%
betegségei
33%

Keringési
rendszer
betegségei
28%

Légzérendszer
betegségei
8%



A korai halalozas telepilésszifit elemzése Nograd megye esetében az orszagos datlamgegfeleld
eredményeket mutajelentisebb kedveitlen iranyu eltérés a megye centralis és északérédbrazolédott.
A fenti eltérés mindkét nemre jellethzolt, a rok esetében lathaté kép 6sszességében jobban ktizedir
orszagos atlagot. 8.abra

8. abra.

A korai halalozas (1-64) eltérései az orszagos atlagtél
az Eszak-magyarorszagi Régio telepilésein (2004-2006)

Standardizalt Halalozasi Hanyados (SHH
B 0.00-060
B 061-080
[ ]os1-100
] 101-120
B 21-160

- 161 " empirikus Bayes becslés madszerével korrigalt énékek

Okspecifikus halanddsag

A keringési rendszer betegségei okozta halalozsg&latat indokolja, hogy a fejlett eurépai orsidgm a
korai haldlozas mérséldése eldsorban e betegségcsoport okozta mortalitds csdbd@mek
kdvetkezmeényeként jelentkezett.
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9. abra. A fébb betegségek sulya az 1-64 éves férfiak étkrkeringési rendszer
betegségei okozta haldlozasdban Nograd megyébenQ2@006)

a. Férfiak
Magas  EOYeD
vérnyoma 22%
s
(hypertens
iv)
betegsége
k
5% chaemia
s
Cerebrova szivbeteg
scularis ség
betegsége 47%

k
26%

10. abra.

b. &k
MagasE9YeD
vérnyoméé's% Ischaemias
(hypertensiv) szivbetegség
betegségek 53%

Cerebroyascu
laris
betegségek

22%

A keringési rendszer betegségei okozta férfi@alalesetelkdzel 75%-aazischaemias szivbetegségek és
agyér (cerebrovascularispetegségek miatt kdvetkezik be. A magasvérnyongegbég, mint relevans
riziko tényes okozta halalozas nagyobb aranyban, sujtjdket) mint a férfiakat, de a keringési halalozasok
10%-at nem éri el. 65 év alatt agyérbetegségvalamint amagasvérnyomaseredel halalozas a gyogyitd
orvoslas éltal elkerilhéthalalozasok kozé tartozik. 9.4bra

A terlleti egyeritlenségeket vizsgalvenindkét nemben kifejezett tobblethalalozas abradaith Nograd
megye centrdlis részén, melyhezék esetében a keleti és nyugati telepilések emetkedgatdi tarsultak.
10.abra

A keringési rendszer betegségei okozta korai halalozas (1-64) eltérései
az orszagos atlagtél az Eszak-magyarorszagi Régio telepllésein (2004-2008)

Standardizalt Halalozasi Hanyados (SHH
B 0.00-0.60

[ o61-080

[ Jos1-100

L ]101-120

B 121- 160

s

* empirikus Bayes becslés modszerével kormrigalt értekelk
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A ,daganatos betegségek” név alatt mintegy 100 dgek foglalunk 6ssze, eoszindulatl halalokok
sulyanak kozel 70%-at hat-héibb daganattipus okozza, a halalozas az életkodradkedik és a két nem
kozott a daganatok eloszlasa kilonkhoz

A daganatok okozta korai halédlozds kiemelt figyelmérdemel, halaloki sulya, valamint a primer
prevencio szamara jelentett komoly kihivasa miatt.

A betegségcsoporton belil a vézdtiganatos haldlokok a kovetkkzoltak Nograd megyében:

a. Férfiak (1-64 éves korosztaly, 2004-2006 dsszevont adatai)

- A légcs, hords, tuds rosszindulati daganatai (BNO X. C33-C34)

- Az ajak, szdjureg és garat rosszindulati daga(BitO X. C00-C14)

- A vastagbél, végbél és végbélnyilas rosszinduaganatai (BNO X. C18-C21)
- A gyomor rosszindulatu daganatai (BNO X. C16)

- A prostata rosszindulati daganatai (BNO X. C61)

b. N6k (1-64 éves korosztaly, 2004-2006 ¢sszevont adatai)

- A légcs, hords, tuds rosszindulatd daganatai (BNO X. C33-C34)

- Az emb rosszindulatt daganatai (BNO X. C50)

- A vastagbél, végbél és végbélnyilas rosszinduaganatai (BNO X. C18-C21)
- A méhnyak rosszindulati daganatai (BNO X. C53)

- A gyomor rosszindulatu daganatai (BNO X. C16)

- Az ajak, szajlreg és garat rosszindulatl daga(@ittD X. C00-C14)

11. abra. A #6bb daganatos haldlokok sulya az 1-64 éves férfigs rék rosszindulatd daganatok
okozta haldlozasdban Négrad megyében (2004-2006)

a. Férfiak b. N6k
Alégcs 6,
horg 6, tid 6
A légcs 8, rosszindulat
hérg 6, tiid 6 0 daganatai
Egyéb 25%

rosszindulatu

34% Egyéb

daganatai 32% A vastagbél,

36% véghél és
A gyomor végbélnyilas
rosszindulatt rosszindulat
daganatai U daganatai

5% 10%

' Az ajak,
szdjlreg és
garat
¢

A prostata
rosszindulat

daganatai
ool ik, végbéinyilas A gyomor

A méhnyak
rosszindulat
G daganatai
A vastagbél, 8%
végbél és
rosszindulat

2% ; . i U daganatai
) rosszindulat rosszindulat L g
szajlreg és p .  daganatai Az eml 6 30
garat aganatal osszindulat
R . 0 4% . .
rosszindulatG 8% 0 U daganatai
daganatai 18%

15%

Osszefoglaléan elmondhat6, hagggrad megye lakossaganak daganatos halalozasgidnabra) mindkét
nem esetében légcsy, horgok-€s a tid rosszindulati daganata okozta halalozaseggyakoribh melyet
férfiak esetében az ajak, szajlreg, gardik, asetében az ethtosszindulati daganatai kovetnek. A prostata
és a méhnyak rosszindulati daganatai okozta haRlwagas részaranyai a primer és szekunder prévenci
fontossagat tamasztjak ala.

Az eurbpai régidban a magyar férfiak ésknégcs, horg- és a tiud rosszindulati daganata okozta
haldlozdsa az egyik legmagasabb.
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Jelentys nemi kilénbség abrazolodott Nograd megye teriilet@ férfiak esetében a telepulések nagyobb
része orszagos atlagot meghaladé értékkel vodineizhet, nok kérében ez az arany keddbb. 11.4bra

A daganatok okozta korai halalozas (1-64) eltérései az orszagos atlagtdl
az Eszak-magyarorszagi Régié telepilésein (2004-2008)

11. abra.

B 0.00-080

. o+

-0.80

I o81-
B 101-
B 2-
B s-

1.00
1.20
1.60

Emlésair 6vizsgalatok

Standardizalt Halalozasi Hanyados (SHF

* empirikus Bayes becslés modszerével kormrigalt értekelk

Szamos nyugat —eurépai orszagban és hazankbamislézk okozta halalozas visszaszoritasara hosszabb
ideje folynak a mammografias isések, mely hazankban 2000. év végén indult eleEroglja az ilyen

tipusu halalozas csokkentése, melyiaéseken valé részvételi arany fokozasaval érbkt
Nograd megye 45-65 év kozotti di lakossaganak sérése két sfirékdzpontban a Salgétarjani Komplex
Mammografias Kozpontban (tovabbiakban: KMK), valatma Vaci Mellkozpontban torténik, (2003-ban
kerult befogadasra Nograd megyében a salgétargantd azar Megyei Korhazbanikods KMK).

5. tdblazat. Embsairésen megjelentek szama és arany Nograd megyében

. Behivottak | Megjelentek | Megjelengsi | . MUtEUe | o poraitak | OPeraltak
Ev szama szama arany* Java§oltak szama ko_zuI
szama malignus
2003 5164 3119 61,64% 48 17 7
2004 8660 4412 51,7% 45 27 18
2005 14595 5257 62,54% 46 25 18
2006 13759 4438 41,09% 36 24 18
2007 15064 4513 47,84% 30 20 17
2008 13023 4570 51,09% 22 7 6

*~A megjelenési aranyok szamolasanal a meghivoktdké nem szamitjuk bele a kézbesithetetlen
meghivoéleveleket és a mar masodik alkalommal méigézi@a keribket.
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12. abra.

A szervezett lakossagi emlGsziirés
megjelenési aranya 2003-2008 Négrad

megyében
65%
’ /\0,6254
60% N\
0,616
55% -
50%
0,517 0,5109
45% \/ 0,4784
40%
0,4109
35% -
30%
2003 2004 2005 2006 2007 2008

Mitétre 227 6t javasoltak a szervezettises bevezetése Ota, ébld20 f6t operaltak meg, az 0sszes
operaltak kézul malignusnak bizonyult 84 eset. Azzés malignus esetek 14,3 %-a in situ, 58,3%-& ped
15 mm alatti, tehatsak s#@resselkimutathato tumor! 5.tablazat

Péasztd kistérseg kivételével a tobbi négy kistérségjelenési aranya hasonlo a megyeihez. 6. tblaza

6. tablazat. Megjelenés kozigazgatasi kistérségemit&008. évben

thl’yési elsﬁllznl')]gglodik Megjglentek Megj,elenési
listak megszolitas szama arany*

Balassagyarmat kistérseg 2426 1307/1119 663 50,73%
Batonyterenye kistérség 1631| 1311/320 718 54,77%
Paszto kistérség 1891| 1178/713 444 37,69%
Salgotarjan kistérség 5529| 4051/1478 2076 51,20%
Szécseény kistérség 1616| 1088/528 560 51,19%
nincs orvos 124 3

tertleten kivili orvos 622 106

*=A kistérségenkénti megjelenési arany az ANTSzlakészitett behivasi listabol és a mammografias
sZiréallomas altal havonta megkuldott megjelenési adaibgzarmazik.

Torzitast okoz, hogy vannak olyarbky akik a telepilésen élnek, de nincsenek bejedentk egyik
haziorvosi korzetbe sem, valamint meghivasra kekilolyan bk, akiknek a telepilésen van az allandé
lakcimik, de a haziorvosuk kivil esik a salgétadviK terlletén (Rétsag kistérségi, Heves és Pexjymi
orvosokhoz tartoznak az orvos kddok alapjan), ezei nem kerultek bele a kistérségenkénti statisztikab
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13. abra.

Kistérségenkeénti megjelenési arany, 2008

54,77%

60%- 50,73% 51,20% 51,19%

50%f 37,69%

40%-
30% 1
20%-

10%+

OnU

T T T T
Balassagyarmati  Batonyterenyei Péasztéi Salgétarjani Szé  csényi

Méhnyaksairés

A méhnyakrdk miatti halalozas az elkeriilhet halalokok kozé tartozik, ma mar nem lenne szabad
ilyen ok miatt elhalalozni.

A 25 éves korban elkezdett és 65 éves korig 3 @mnkmételt méhnyaksées elfogadott lakossagsesi
stratégia a nemzetkdzi szakmai forumok ajanladsaintzeA sZirési megjelenési arany értékelésénél
figyelemmel kell lennink a szilészetgyogyaszat maganrendeléseken végzett alkalothszer
sZirévizsgalatok eredményeire, melyek a szervezetirést statisztikdkban nem jelennek meg teljes
egészében. A érések fontossagat alatamasztja, hogy orszadgosamégjelentre 3 gyands vagy pozitiveset
jut, a jelenlegi alacsony (6%) megjelenési aranyletie A megjelenési aranyt megduplazva — a jelginle
felderitési aranyok valtozatlansaga mellett — ayegan ez mar mintegy 1100 esetében jelentene tovabbi
vizsgalatot igény, és megdisitett diagndzis esetében igy jo eséllyel, idejemelhet elvaltozast.

Nograd megyében 2003. szeptemberében indult el oégpsan a szervezett lakossagi méhnyakises,

sZirésre harom intézményben van Iéiség és egy citoldgiai laboratériumot fogadott beC&ErP a Szent
Lazar Megyei Kérhazban.

7. tAbldzat. Nbgyodgyaszati séirésen megjelentek szdma és aranya Nograd megyében

Ev Besrgcr)r;t;ak Mesgiczlr?]r:ek Megjelenés (%) l;lfen(;nrj]ggsgl\(/ Nem;éerggtivbél
Szama

2003 2140 84 3,9% 44 0
2004 15867, 477 3,0% 283 50
2005 13659 969 7,1% 603 135
2006 13210 655 5% 718 109
2007 8285 651 7,86% 368 106
2008 8371 305 3,64% 155 32
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14. dbra. Nbgydgyaszati stirés megjelenési aranyanak alakulasa
Négrad megyében

7.86%

8% -
7%
6% -
5%+
% 4%
3%
2%+
1%
0%

2003

2004

2005

2006
Ev

2007

2008

2008. szeptemberében meghivasunknak eleget téveadNdgegyébe latogatott a Magyar Posta Zrt. altal
Uzemeltetett 6gyogyaszati ggrékamion.
2080 B kapott meghivot a Postaisékamionjara, a telepilésen helyben toftédirésre. A 2080 meghivott
fébsl 18 nap alatt 635 délt az ingyenes és helyben todésdirés lehaeiségével. A megjelenési arany

30,5%-osvolt. 8. tdblazat

8. tablazat. Posta Zrt. altal Uzemeltetett digydgyaszati sérékamion
NoOgrad megye, 2008. szeptember

Datum Telepiilés Megh{vottak Megjelentek sgéma %
szdma (tervezett szam)

2008. szeptember 29. Karancsberény 142 37 (35) 26,06%
2008. szeptember 30.-oktober 1.  Matranovak 202 68 (70) 33,66%
2008. oktober 2.-3. Kallo 226 63 (70) 27,88%
2008. oktober 6. Noégradsipek 1114 43 (35) 37,72%
2008. oktober 7.-8. Palotas 207 89 (70) 29,97%
2008. oktober 9.-10. Vanyarc 190 81 (70) 42,63%
2008. oktdber 13. Noégradsap 134 42 (35) 31,34%
2008. oktdber 14.-15. Magyarnandor 188 80 (70) 42 ,55%
2008. oktober 16.-17. Mincs 252 23 (70) 9,13%
2008. oktdber 20.-21. Drégelypalank 237 87 (70) 36,71%
2008. oktdber 22. Tereske 08 22 (35) 22,45%
2080 635 (630) 30,53%

Védoéndi Méhnyakszir 6 Mintaprogram

A 2008. év végeén elinditasra kerdl védonéi méhnyaks4iré mintaprogramba 111 vedné jelentkezett
orszagosan. Nograd megyélb telepulésisl, 6 terlleti védné vesz részt a mintaprogramban, az érintett
telepilések: Ersekvadkert, Ludanyhalaszi, Dejtégrisid, Endrefalva. A vémok elméleti oktatasa - sikeres
vizsgakkal zarva — mér be is fejebtt, a gyakorlati oktatas rovidesen megkieiiki.
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Kistelepulésen lakok komplex népegészségugyiisgsének palyazata

Az Egészségugyi Minisztérium honlapjara feltetékéiztatds szerint a palyazat 2.3 pontjaban (szettvez
beutaztatas erbzirésre) régionkbdl kerult ki a legtobb nyertes télép. Az orszagosan nyertes 102
palyazo kozil 36 az Eszak-magyarorszagi régiodathtdo, 5 pedig Nograd megyéeben. 9. tablazathts.a

9. tablazat. A szervezett eniszirés beutaztatasara kiirt palyazat nyerteseinek
megoszlasa az Eszak-magyarorszagi région belll

Nyertes
Elnyert telepllések
Kistérség 0sszeg (Ft) |szama Ft/Teleplés
ANTSZ Balassagyarmat 200 000 1 200 000
ANTSZ Eger 220 000 2 110 000
ANTSZ Szerencs 254 100 2 127 050
ANTSZ Tiszaujvaros 455 908 2 227 954
ANTSZ Salgétarjan 465 464 4 116 366
ANTSZ Hatvan 482 000 3 160 667
ANTSZ Edelény 490 18D 3 163 393
ANTSZ Miskolc 2 802 620 11 254 784
ANTSZ Fiizesabony 3383 560 8 422 945
OSSZESEN 8 753 83 36
15. abra.

A szervezett emlGsziirés beutaztatasdra kiirt palyazat
nyerteseinek megoszlasa

1
8 2 2

11

B ANTSZ Szerencs

HANTSZ Eger

B ANTSZ Balassagyarmat

B ANTSZ Tiszaujvaros B ANTSZ Salgétarjan B ANTSZ Hatvan

ANTSZ Edelény ANTS Z Miskolc ANTSZ Fiizesabony

Szajureqi raksairési program

Evtizedek o6ta rendkivill magas az alkoholfogyasztasiz, dohanyzashoz kapcsolhato ajak-szajireg-
garat daganatos halalozasa.

A szajuregi rdksirési programra éketesen jelentkézorvosok regisztralasa 2007. oktéberében indult. meg
Mar az érdekidok elézetes regisztralasa soran lathaté volt, hogy konikdgids munkank
eredményeképpen az orszagos trendekkel ellentétes&szak-magyarorszagi Régiobol szamos palyazora
szamithatunk. Az orszagosan nyertes 215 palyaZdbfsl Nograd megyei.

A 12 orvos egy év alatt 3228 $Zirovizsgalatat végezte el a program keretein beldl.
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10. tablazat.

o Résztveb Elvégzett . i L
; Szirések o Elvégzett sfirévizsgalat az
Terdlet szama 0rvosok saiir vizsgalat/ orszagos adat szazalékaban
szama orvos 9
Orszagosan 60147 215 279,8 100,0%
EMO-régio 26518 86 308,3 44.1%
Nograd megye 3223 12 268,6 5,4%

Vastagbélsfirési mintaprogram

Az orszagosan is tapasztalt magas vastagbélrak h@aas csokkentésére firési program hozhat
eredmenyt. A 2009. évre tervezett vastagbdisssi mintaprogramra azéaetes felmereések alapjan 13 orvos
jelentkezik az Eszak-magyarorszagi régiobol éetilorvos Nograd megyei.

Az emészérendszer betegségcsoportbagen valtozatos korképek tartoznak, mind etioljudiat, mind
prevencios lehéségeket tekintve. Anajbetegségekiemelése nemcsak a mortalitdsban jatszott kierdélke
szereplk, hanem a megbetegedések kapcsan jeledadadi és tarsadalmi teher miatt is indokolt. atayi
fontos képvisdije a betegségcsoportnakggomor- €s nyombélfekély,mely el$sorban a megbetegedési
sulya miatt jelerds.

A majbetegségek etiologidja szerteagazaz életmodbeli tényémek tekintett alkoholfogyasztasboél eed
majzsugor gyakorisdga azonban meghatarozé a bgtesggdrtban. A méjbetegségek kozuladizoholos
eredeti majzsugor az emésdrendszeri betegségek miatti korai haldlozasok 54%ban (1-64 éves
férfiak) illetve 57%-aban (1-64 éves ék) szerepelt halalokkénta vizsgalt idperiédusban (2004-2006).

16. abra.

Az emésztbrendszer betegségei okozta korai halalozas (1-64) eltérései
az orszagos atlagtél az Eszak-magyarorszagi Régio telepllésein (2004-2008)

Standardizalt Halalozasi Hanyados (S|

B 0.00-0.60
[ 061-080
[ Jos1-100
[ ]101-120
= ::Z:: 180 * empirikus Bayes becslés modszerével kormrigalt értekelk
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Az emészérendszeri korai haldlozas vonatkozdsaban az ezredfordul@tielleirt férfi dominancia a

telepllésszinten elvégzett elemzés esetében izckddtt, megjegyzeridazonban, hogy adk érintettsége

sem elhanyagolhato. Rorai haldlozds szempontjabdl érintett tertleteknzegye déli és nyugati részein
jelentkeztek 16. abra

A légzérendszer betegségei okozta haldlozgslentiségét az a tény adja, hogy a betegségcsgmierntss
része korai haldlozas szempontjabdl az elkerllhéthaldlozasok kozé tartozik Elkerilhetnek abban az
esetben neveziink egy halalesetet, ha olyan betddaéigpotok miatt alakul ki, amelyek adott élethan,
idében tortéd megfeleb beavatkozas igénybevételével és alkalmazasavalbraastudomany és a
népegészseégtan jelenlegi ismeretei szerint elketiilh

A halalozas terlleti eltéréseit vizsgakiamértéli férfi dominanciaabrazolddott, mely etsorban a megye
északi, keleti és nyugati régiodit érintettéik\korében a kedvéden mutatdkkal bird telepulések szama
alacsonyabb, de eloszlasuk alapeethasonld képet mutat. 17.4bra

17. abra

A légzbrendszer betegségei okozta korai halalozas (1-64) eltérései
az orszagos atlagtél az Eszak-magyarorszagi Régiéd telepulésein (2004-2006)

Standardizalt Halalozasi Hanyados (SH

I 0.00-080
B 0.61-080
[ ]os1-100
I 1.01-1.20
= ::z: 180 " empirikus Bayes becslés madszerével korrigalt énékek

A betegségcsoport kiemelkedl képvisebje a kronikus obstruktiv - tidébetegség (COPD)
gyijtéfogalommal leirt entitds, mely az altala okozotbrikkus hypoxia révén mas szerveket karositva a
morbiditas és mortalitds egyéb okaiban is szergpstik. A betegségcsoport tobbstirgllatasi rendszere
jelenleg eltolodast mutat az alapellatas irAny&baszakellatast vé§zgondozdi halézat a betegek egy
sZikebb, ,problémasabb” populécidjaval kerul csak Ilsapatba. A szakorvosi vizsgalatok aranyanak
novelése érdekében nemcsak az alap- és szakeHatass egyuttiikodése, de a gondozd6i héldzat
kapacitasdnak a feladathoz tofiégazitasa is szikséges.
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18. abra.

Kulsé okok okozta korai halalozas (1-64) eltérései
az orszagos atlagtél az Eszak-magyarorszagi Régiéd telepulésein (2004-2006)

Standardizalt Halalozasi Hanyados (SHF

I 0.00-080
B 0.61-080
[ ]os1-100
] 101-120
= ::2: "1 " empirikus Bayes becslés madszerével korrigalt énékek

A kilsé okok miatt bekdvetkezett halalozdsokcsoportjdbdl kiemelerdgék a kozlekedési balesetek és a
szandékos onsértés halaloki kategoriak.

Az 6ngyilkossag halaloki sulya mindkét nem esetébela38oril alakult, a kbzlekedési balesetek pedig a
férfiak esetében a halaloki csoport 28%-agknesetében pedig 26%-at tették ki a vizsgalsithkban (1-64
éves korcsoport, 2004-2006).

A terileti egyendtlenségeket vizsgélva kifejezett férfi dominanciautatkozott, mely a betegségcsoport
jellemzsje! N6k esetében ,szeparalédas” mutatkozott: orszagegrétl jelenisen kedvedbb mutatokkal
leirhatd jelents szamu telepulés mellett néhany igen magas haklokdzigazgatasi egység lathato. A
jelenség hatterében a telepulésszimegkdzelités sajatossaga allhat, mely a simigagiggéb stabilizalasi
eljarasok (3 év 6sszevonasa, széles korcsopat)éed jelentkezik és alapéen az alacsony esetszamokbol
fakado bizonytalansag kdvetkezménye. 18. dbra

Morbiditas

Megbetegedési mutatok a megyében

Az elldtd kapacitds tervezéséhez, a tarsadalomhezeé teher méréséhez és az egészségfejlesztési
programok tervezéséhez/értékeléséhez a megbetegedgakorisagardl és strukturajarol kell adatokkal
rendelkeznunk. Adataink forrasai a féketeg intézmények regiszterei, lakossagi felmérélékiorvosi
rendszer és a féiz6 betegségek surveillance-a lehetnek. A nendZérinegbetegedések kapcsan a Nemzeti
Rakregiszter és a haziorvosi rendszer altal jefeatiatokat ismertetjuk.

Jelenleg a megbetegedéditlasak 2005-ig &llnak rendelkezésre Haziorvosoal &z OSAP felé jelentett
adatok. A ,megbizhatonak” tekintett haldloki stztiisai adatok mellett a megbetegedések szamadatai
nagyobb bizonytalansagokat mutatnak.
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19. abra.

Egyes megbetegedések ardnya a hazi gyermekorvosisz  olgalatokhoz
bejelentett Nograd megyei gyermek (0-19 éves) lakos  sag koérében

3500

02001 W 2003 @ 2005
004

2500 | e

2000 A

1500 4

1000 4

500 -

100 ezer 0-19 éves lakosra jutd megbetegedés

Rosszindulatd Magasvérnyomas Deformalé Vashianyos Aszem betegségei Avér és vérképz 6 Asthma
daganatok betegségek hatgerinc- anaemia szervek
elvaltozasok betegségei
20. abra.
Egyes megbetegedések aranya a haziorvosi szolgalato  khoz
bejelentkezett Nograd megyeifeln  6tt lakossag kérében
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Asthma Rosszindulatd Osteoporosis Cerebrovascularis Cukorbetegség Ischaemias Magasvérnyomas
daganatok betegségek szivbetegség

A haziorvosoktél szarmazd kétévenkénti jelentésklpjan elmondhatd, hogg megyében él felnatt
lakossag korébera (20 éves és édebb) megfigyelt betegségcsoportok szinte mindédpgh emelkedés
tapasztalhat6 a vizsgalt harom évbernedtobben magasvérnyomasban szenvedmety jelenés kockazati
tényedje a megyében uralkodd egyik vazdialaloki csoportnak melynek tarsadalmi-gazdasatjasa
legnagyobb a rokkantsagot iliég. A keringési rendszer betegségei okozta Ujaotdk aranya 2007-ben:
100 ezer munkavallalasi koru lakosra kdzel 200a0kjkant jutott a megyében. B-18 éves és fiatalabb
populaciéban a vizsgalt években a deformalé hatgerelvaltozasok, és az asthma gyakorisdga mutatott
eroteljes emelkedést megyében. Az aszthmas megbetegedégékallasa, — bar leginkdbb a gyermekekre
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jellemzs, — fiatal- és feltittkorban is folyamatosan névekszik. A névekedémitgyorsul6 tendenciat mutat
a megye 19 éven aluli és a 20 éves ésdlb lakossaga kérében egyarant. 19-20.4bra

A morbiditas terén korcsoportok szerint eltéendencidk jelentkeztek. A megbetegedések a 28 ése
idésebb lakossag korében, mindinkabb a 40 éven féddicsoportokra koncentralodnak a sziv- és
érrendszeri megbetegedések, a cukorbetegség §yabetegségek esetén. A csontritkulas (osteom)riszi
féleg az 50 év feletti korosztalyokat sujtja. A magéamyomas és a daganatos megbetegedések maré& 25-3
éves korcsoportban is emelkedést mutat a megbetsgledzamaban.

A hatgerinc elvaltozdsaibdl adodo egészségproblémEkmanak emelkedése mar az 5-14 évesek
korcsoportjdban megfigyelhiet

A megbetegedések eloszlasaban a daganatos meglgseg@incsenek vesehelyen, azonban a halalozas
terén Dbetoltott kedvéden szerepuk miatt figyelemre méltd, hogy az Upsmndulati daganatos
megbetegedések gyakorisaga 2001 és 2007 kdzotkétindm esetében egy csdkédrendet mutat.

21. abra.

Uj rosszindulati daganatos megbetegedések aranya a Nemzeti Rakregiszter
adatai alapjan

1200
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Férfiak N6k

A DE OEC Népegészségugyi Iskola olyan haziorvosalempozott morbiditasi adatdjyesi programot
mukdodtet, mely a népegészségugyi szempontbdl kiemélkentossagl megbetegedések gyakorisagardl
(prevalencia és incidencia) szolgéaltat adatokat. #goszt rendszér megkozelités az orszag teljes
lakossagéara nézve is reprezentativnak tekitithdatokat szolgéltat, melyek a népegészséglgytédaaia
eredményeinek validitdsat fokozzak.

Az ANTSZ koordinacios feladatok mellett az adatbaiien, kapcsolattartasban és ésiegigyi
kovetelmények teljesulésének monitorozasaban katzarepet. Nograd Megye 2007. év szeptemberében
csatlakozott a programhoz, igy tertlétészarmazd () megbetegedési eredmények értékefbanaban
még nem allnak rendelkezésre.

Kornyezet-eqgészséqiiqyi helyzet

Légszennyezés

A légszennyezés hatarokon atjutd, soktégezok irdnyban hat6é kdrnyezeti probléma. Eurépatsagen
jelents ebfeszitések torténtek emisszid csokkentésére, eellehére a 1égszennyezés tovabbra is jégent
kockazati tényay, karositja az emberi egészséget, a természetaségstett kornyezetet.

A levegiszennyezés egészségkarositd hatasanak émége| csokkentése érdekében sziikség van a kémiai
légszennyeaik — eldisorban a kdzlekedési eretletzennyezések kibocsatasanak (emisszid) csokkemtésé
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amely nyomon kdvethéta kérnyezet-leveigminéség (immisszid) alakuldsaval. Emellett fontos ddugjiai
légszennyaik koncentracidjanak csokkentésé is.

Leve@mindséqg

A hazai levegminéség 2007. évi értékelése a 17/2001. (VIII. 3.) Kididelet és mdadositisaidltabiel
maodszerek szerint, a 14/2001 (V. 9) KOM-EUM-FVM eétgs rendelet és modositésai altal meghatarozott
egészségugyi hatarértékek alapjan készilt. Az @dskalapjat Kozép-Duna-volgyi Kornyezetvédelmi,
Természetvédelmi és Vizigyi Felugystg altal mkddtetett manudlis ménaldzatban vizsgalt harond f
komponens (nitrogén-dioxid, kén-dioxid, Ulepegor) szolgaltatta. A mérések immissziora vonatkszn
tehat a szennyézanyag talajkdzeli levédpen mért koncentraciojat jellemzik.

A vizsgalt telepiléseken az éves éatlagértékek amapikészilt a Iégszennyezettségi index szeritékéles
(.&bra). Nograd megye teruletérikiids manualis mérallomasok eredmeényei szerint az érintett telepllése
légszennyezettségi indexe jonak mutatkozott. 28.abr

22. abra.

Légszennyezettség értékelése Nograd megyében és az Eszak-magyarorszagi Régidban,
a rendelkezésre allé teljes 2007. évi, manualis méréhalézatbél szarmazé adatéllomany alapjan,
telepllések szerinti éves hatarértékhez viszonyitva.

MBa\assa armat
-

Légszennyezettségi index
[ 1kivalo(1)

o)

[ ] megfeleld(3)

[ szennyezett(4)

- erdsen szennyezen(s) Adatok forrasa: Kérnyezetvédelmi és Vizgazdalkodasi Kutaté Intézet KHT. témabeszamoldja

A légszennyedk kozul a kéndioxid szerepe a savaskekialakitasa mellett a nyalkahartya ésibgalom
kialakitasaban is jeleds, részvétele a légutak gyulladasos elvaltozasditramyitott. A nitrogéndioxid (és
a nitrogén oxidok) az obstruktiv |&gendszeri elvaltozdsokban, nyélkahartya irritaaobés az
immunrendszer hatékonysadganak csokkentésében gatszarepet. Az Ulepédoor kevésbé jellendzaz
egészségi hatasok vonatkozasaban, de a felulédirpelés a lakossag korében a szennyezettdbeagelés
tudatat fokozza.

A légszennyezést okozd emisszidk ipari, kozlekedédakossagi eredetk. Salgodtarjan iparvaros volt, s az
még ma is, de jelebsen megvaltozott az iparszerkezet, jéisah csokkent a varosban d&kddé Uzemek
szama, mindez kedvéen befolydsolta a légszennyezettség alakulasatrésvmegyeszékhely és egyben
hatarvaros is, ezért nagy a gépjafongalma, amely az utdbbi években ugrasszemegnovekedettjleg a
kamionforgalom. A megndvekedett gépjdéiforgalom, az eléregedett gépjdipark a szilard légszennyez

a szall6 por emelkedését eredményezte, eredméngierilieg is. A varosban a kozlekedési erédet
légszennyezés a legjeléaebb. Nemzetkozi és hazai adatok alapikeérit a kozlekedés eredeszallopor-
szennyezés az egyik legfontosabb egészségkarésyjed.

Nograd megye terlletén kultéri leviegindséget érirt nagyobb jelerdisédi kozegészségligyi probléma nem
volt az elmult években. Tulsdlyban van a megyébermaprofalvas telepilésszerkezet, a megye iparara

2 OKK-OKI: Magyarorszag kornyezet-egészségiigyi hetlg2005.
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elsssorban a kisvallalkozasok a jelletek, medgazdasaga nem jelést ez kedvek hatasu a levey
tisztasaga szempontjabal.

Légkori allergének

Az ANTSZ Aerobiologiai Halbzata 18 monitorozo @lasa koziil a Noégrad megyei allomas Salgétarjanban
a Szent Lazar Megyei Korhadépuletének tetejénikodik.

Az ANTSZ szerepe és feladatai

* Aerobiologiai Hal6zat fikodtetése

* Folyamatos, egységes és hatékony kommunikacio
» Civil szervezetek tamogatasa

» Parlagfi honlap nikodtetése

Az éallomason 32 noévény és 2 gomba légkori polldietve spérakoncentraciojanak folyamatodijggse,
elemzése és értékelése torténik.

A 2008. évet az ét5 évnél efsebb pollenterhelés jellemezteszagszerte, igy a megyét is, bar még mindig
a legkevésbé pollenszennyezett tertletek kozézikmtdgrad megye az orszagban.

A varos a Szlovadk hatartdl par kilométerre, egyshasti volgyben fekszik. A belvarostdl nyugatra és
északra a Karancs-hegység, észak-keletre a Medggséyg vonulatai talalhatok. igy a tavaszi
pollendsszetételt, a varost tdelzegységek természetes vegetacioja hatarozza nagd,ext kdveti a kora
nyari gyomok szezonja.

A nyari idédszakban a legnagyobb jelafgége a parlagfnek (Ambrosia) vana kultéri allergének kézdl,
hiszen a névény igen elterjedt, virdgzasi periodussszl €s a nagy mennyiségben termelt pollenjg@a n
allergén koncentracio jelef részét adja. Az allergids betegek igen nagy Baémaal kimutathatdo a
parlagfi elleni tulérzékenység. A megye leginkabb paflegf szennyezett terlilete Balassagyarmat
kornyéke. A monitordllomas mérési adatai szering@arjan és kornyéke pedig az egyik legkevésbé
szennyezett tertlet.

23. abra. Pollenkoncentracio 2008. julius-oktéberig
1 A parlagfi szezon 2008. évben a
31. héten kezitlott, napi
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Az allergias eredét Iéguti betegségek @brduldsa és orszagszerte jellémemelkedése, eisorban
biolégiai Iégszennyezettséggel hozhatd dsszefligg@gb abra

24. bra.
Asthméas megbetegedések aranya a haziorvosi szolgala  tokhoz
bejelenkezett Négrad megyei lakossag koérében
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lvoviz

A megye telepuléseinek szama 131. A megyére afadyas telepilésszerkezet jelletns8,7% az 10006f
alatti telepllések ardnya. A ko#mes ivovizellatds kozel 100%-o0s. A kodzlzemi ivoelzfitéssel nem
rendelked lakasok esetében a vizet kdzkifolydkrol biztogitja

A szolgaltatott ivoviz mennyiség&tatisztikai adatok alapjafolyamatosan csokkenEbkbl adoddéan az
ivovizellatas biztonsaga janennyiségi problémak nincsenek, vizkorlatozassm rkertlt sor. A megye
teruletén mindharom lényeges vizbeszerzeésidshgtfennall.

Az ivovizellatas eldsorban felszini vizl nyert vizzel torténik, kisebb részben talajvizaétegre telepitett
kutakbdl és elhanyagolhaté mennyiségben mélyfikasakbol.

A felszini viztisztitd niveknél harom viztarozé Uzemel, ébbkettd ivoviz tarozas céljara létesult
(Komravolgyi és a Hasznosi viztarozd), egy pedigldb céllu hasznositdssal uzemel (Maconkai viztdrozo
Ivoviz ellatasra igénybevett felszini vizek az ypék Zagyva folyd, illetve a Kévicses és Csopatak.

Ivoviz dusitast egy viztimél alkalmaznak (Batonyterenye Kaposztasi vigm

Bar akozmives ivévizellatas kdzel 100%;asvezetékes ivovizek minége néhany telepilésen nem felel
meg az eurOpai éirasoknak Az elmult évben a szolgéltatott ivoviz régégében — a hatésagi
laborvizsgalatok alapjan — a korabban is ismerti&émzminéségi problémak jelentkeztek (ammania, vas,
mangéan). Az eloregédhal6zatokban kialakul6 masodlagos bakteridlis sgexidés, és a nitrifikacio a
megye tobb telepllésén veszélyezteti az ivovidadget.

Jelenleg a megyébed telepilés van a salgotarjani kistérségben, ahchgasabb a szolgaltatott ivoviz
mangan és vastartalmaehat miéségi kifogassal érintett telepulések.

Az Orszagos Kornyezetegészséqiqyi Intézet 200@la®mlkkal elvégzett vizsgalatdnak eredményei kozul a
ivoviz arzén, bor, flurid, nitrat, ammonia és nitartalommal kapcsolatos telepliléssziatatait ismertetjik:

A dél-alféldi mélyfarasu kutak vizében jelentemagas koncentracidj@rzén problémaja Nograd megyét
kevésbé érinti, kifogésolt ivouiz telepilés (Jobbagyi) a Péasztéi kistérségben tedéth(25.abra). Az
Eurdpai Unio 0 adatok alapjan elvégzett kockdzaglgse 10 pg/L-ben hatarozta meg az arzén koncentra
hatarértékét, igy ez a probléma a kordbbi 70 tédspél szemben mar tobb mint 400 telepllésen i¢iénye
beavatkozast. A Nemzeti Kornyezetegészségugyi AKerdgram (NEKAP) keretében 1997-98-ban
elvégzett (1999-ben még néhany pontban kiegészitettellensrzott) felmérés az orszag valamennyi
telepiilésére (és a kultertleti lakott helyek egpzéée is) kiterjedt. Mar a felmérés soran, de agGtartént
beavatkozas tobb helyen; igy a legnagyobb konasokéltal érintettek szama csdkkent. A hemzetkozi
irodalom tobb daganattipus kialakulasanak emelkegigikorisagat valoszisiti (bsrrak, méj-, holyag-,

25



vese- és vastagbéltumor) fokozott arzénbeviteléasahelynek pontos jellemzése jelenleg is vizsg&lat
targya.

25. abra.

Vezetékes ivovizek arzén (As) tartalma Magyarorszagon
A :""":; Ax "w"'

arzén (As)
- kifogasolt
+ nem kifogasolt

EU/HU hatérérték: 10 ug/I
Magyarorszagon a 201/2001 (10. 25) Kormanyrendeletben felsorolt telepliléseken
2009. december 25-ig az itt megadottol eltéré, ideiglenes hatarértékek érvényesek

Késziilt az Orszdgos Kornyezetegészségligyi Intézetben, 2007. 1. negyedév

Hatarértéket meghalad6 bér tartalom Nograd megyeitetén nem mutatkozottA WHO allatkisérletes
adatai szerint a béros vizek fogyasztasa a fiatalnbnmii egyedek szaporitd szervein toxikus hatast
eredményezet, az emberi hatérértéket (0,5 mg/lplkalmazhatésag bizonytalansagai miatt ezerszeres
biztonsagi tényewel allapitottak meg. A bér annyiban kilénlegesreldogy a viztisztitasban szokasos
higitas, vagy Uj vizbazis igénybevétele.

Fluorid és nitrat tartalom szempontjabol kifogasolinésédi vezetékes ivoviz a bevegben emlitett
felmérés eredményei alapjan nem volt a megyébeabfH

A szerves nitrogéntartalmu hulladékokbdl a talajbaikrobioldgiai lebomlas révén @zor ammonia
(@ammoniumion) kepaik, mely tovabb oxidalédik nitritté és nitrattAmmaonium hatarértéket meghalado
koncentracioja a Salgotarjani kistérség északi/éskaleti terliletén jelentkezett

Az ivoviz magas nitrit tartalmaa csecseftik methaemoglobinaemiaja és a fiatek bélrendszerében tortén
atalakulassal esetlegesen keletk&arcinogén hatasu termékekiatt bir jelentiséggel,érintett telepilés
azonbara megye teriiletén nem mutatkozdf. abra

2008. évben a megye ivovizellatasban rendkivilinesgy, az ivoviz fogyasztasaval 6sszefliggésben
enteralis megbetegedés valamint MHB. megbetegedds fordult eb.
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26. abra.

Vezetékes ivovizek bor (B), fluorid (F) és nitrat (NO,)
tartalma Magyarorszagon

bor, fluorid kifogasolt
bor kifogasolt

fluorid kifogasolt
nitrat kifogasolt
egyik sem kifogasolt

EU/HU hatarérték:
B: 1.0 mg/l

F: 1,5 mg/l

NO3: 50 mg/I
Magyarorszagon a 201/2001 (10. 25) Kormanyrendeletben felsorolt telepliléseken

2009. december 25-ig az itt megadottol eltéré, ideiglenes hatarértékek érvényesek

Késziilt az Orszdgos Kornyezetegészségligyi Intézetben, 2007. 1. negyedév

27. abra.

Vezetékes ivovizek ammoénium (NH)) és nitrit (NQ,) tartalma
Magyarorszagon 2006-ban

ammonium pozitiv

nitrit pozitiv
egyik sem kifogasolt
mindkettd pozitiv
Magyarorszagon a 201/2001 (10. 25) Kormanyrer 1 felsorolt telepliléseken
2009. december 25-ig az itt megadottél eltéro, ideiglenes hatarértékek érvényesek
Késziilt az Orszagos Kérnyezetegészségiigyi Intézetben, 2007. 1. negyedév EU/HU hatérérték: 0,5 mg/l

Talajhigiéne

A megyében az egyik jelefg kdrnyezet-egészségigyi probléma a folyékony,bkiseszben a szilard
telepilési hulladék elhelyezése, artalmatlanitasa.

A telepulési folyékony hulladékok elhelyezése ésldratlanitasa Nograd megyében az egyre jédenb
mértéki csatorndzottsag ellenére sem megoldott, ugyariaka@ssagi rakotések ardnya az Uj kdzizemi
hél6zatok esetében sem haladja meg a 35-60 %-ot.

Salgoétarjan vonzaskorzetében jetenprobléma a kdzcsatorna hélézattal nem rendéltedepiléseken, a
csatornara nem kotott ingatlanokon keletkezszippantassal eltavolitott szennyvizek elhelyezés
artalmatlanitasa.
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Emellett problémat jelent a kdzcsatorna haldzatbldgyaltalan nem rendelkéztelepulések folyékony
hulladékainak elhelyezése. Salgétarjan térségélimaissze egy hatdsagilag engedélyezett teraszestiaz
rendszef folyékony hulladék elhelyéz telep (Kottyhdza-puszta) Uzemel a szippantasdalvaditott
szennyvizek kezelésére.

Osszegzeés

A megye lakosainak egészségi allapotdban mutatkeivestlen jelenségek hatterében a lakossag
Osszetétele helyenként az egészségtudatos magasdat@sony szinvonala, a magas munkanélkiliség, a
szegénység all. A megyének kicsi szakembereket dyoifietve megtartd ereje. Az itt szlletett, vagy
palyakezdkent ideérke& szakemberek is rovid édutan eltdvoznak a megy@bvagy palyakezéként eleve

a fovarosban vagy az orszag kedifelz vidékein helyezkednek el. Klléndsen igaz ezrestriségre.

A lakossag egészségi allapotat a kdrnyezeti havéskivil a tarsadalmi-gazdasagi helyzet, azok zakai

is nagymértékben befolyasoljak. A tarsadalmi-gaadestk hatasait kozvetttényesdk kdzé sorolhato az
életmdd (dohanyzas, testmozgas) az étrend, azaflighiasztas és felteletn a pszichoszocidlis stressz is.

* Nograd megyét a népesség szamanak tovabbi csokkemdakossag eloregedési folyamata, és a
népesseg Osszetételében megfigyélhéttozas jellemezte.

* A megye demogréfiai helyzetének sajatossaga, hogyartosan alacsony — csokiken
termékenységhez tartdsan magas halanddség tarsul.

» A 65 éves és itbebb lakossag aranya emelkedik, megyei szinten atedjh a 0-14 évesek aranyat,
szaz gyermekkorud lakosra tébb mint 118skbru jut.

* A legidésebbek: a 75 éven fellliek létszama dinamikus@nnrely eltéé, (j kihivasokat jelent a
korabbiakhoz képest az egészségugy és a szodidlések szamara.

* Tovabbra is kevesebb a férfi €és a nemek aranya égggyenlitetlenebb.

* 2008-ban a csecséimlalozasi arany az orszagos atlaggal azonosanltalak

- A halalokspecifikus elemzésekdmutatnak, hogy az EU — esetenként az orszagtlaghdéz viszonyitott
kedvedtlen értékek mellett a megyében jetenterileti egyerdtlenségek is sulyosbitjdk a helyzetet. A
daganatok esetében tapasztalt halmoz6dasok a prnesgncio fontossdgara hivjak fel a figyelmet.rEae
terileten az ANTSZ feladatai a helyzetelemzés ez egészségnevelprogramok szervezése és
lebonyolitasa, melynek eredményessége az egészigdgetiatd kornyezet (pl. elértietird egészséges
élelmiszerek, dohanyzés és alkohol fogyasztasasgsezitasa) megléte esetén lesz jékent

A keringési rendszer betegségein bellli vezét haldlokok (1SZB, cerebrovascularis betegségégk
sulydnak ismeretea magasvérnyomas betegség — mint az egyik legforabb kockazati tényes-
rendszeres monitorozdsnak fontossagara hivja fel figyelmet. Az életmdddal kapcsolatos faktorok (pl.
elhizds, mozgésszegény életmod) szerepezonban ebben a betegségcsoportbanjelientés, igy
egészsegfejlesét tevékenység céljaikent szerepelhet

A légzirendszeri haldlozasok— dontéen elkerllhet halalozasokrévén — a dohanyzas abbahagyasaval
kapcsolatos egészségnyereségre és az orvosi besdsdk kelh idoben tortéd igénybevételére és
alkalmazéasara hivjak fel a figyelmet.

Az alkoholos eredeti majzsugor mindkét nemben magas szazalékat képezte az emésehdszeri
haladlozasoknak mely a kordbban fennall6 nemi differencia vals#atikrozheti. A betegségcsoport
megebzése a kialakitasban szekepiaktorok szertedgazé volta miatt komplex megkdesti igényel
(alkohollal kapcsolatos atiitl valtozasa, munkanélkiliség, alacsony iskolazgitséb.), amelynek csak
egyik alkotoeleme az egészségfejlésnunka.

- A levediszennyezettségnegyei szinten jonak mondhatd képe ellenére, zézgrvi megbetegedések és
egyéb korképek kialakitasdban szerepet jatszé dégyedk eredte komplex, hiszen az ugrassear meg
novekedett gépjartiiorgalom és a megvaltozott iparszerkezet melleéizaartasok is jeleés szennyaiként
ismeretesek. Az allergias — asthmas - efedéglti betegségek @brdulasa orszag és megyeszerte is
jellemz6 emelkedése, d@lsorban bioldgiai Iégszennyezettséggel hozhaté figgpesbe.

A kifogasoltivovizi tertleteken a beszamoldban targyalt paraméterekéntek ald csokkentése Kormany
rendeletben foglaltak szerint torténik. A megyevieéllatdsanak biztonsaga jo.
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A megye jelenis kdrnyezet-egészségugyi problémajdobyékony, kisebb részben szilard telepilési
hulladék elhelyezésge artalmatlanitasa, mely az egyre jetsetob mérték csatornazottsag ellenére sem
megoldott. Emellett probléméat jelent a kdzcsatohdédzatokkal egyaltalan nem rendelkezlepulések
folyékony hulladékainak elhelyezése is, melyek nadga a jodiben prioritast kell, hogy élvezzen a megye,
érintet terlleteinek vonatkozaséaban.

Mindezen tényeknek figyelem felkéttek kell lennitik, mind az glgleges és masodlagos prevencio szintjén
dolgoz6 szakembereknek, ségitek, dontéshozdoknak és civil szervezeteknek.

Elengedhetetlen a bizonyitékokon alapulé kompleg&segégfejlesztési programok megvaldsitasa, a helyi
szintereken, a helyi igényekhez igazodva.

Egyes betegségek esetében azonban elengedhetgylégydto- megeizo ellatas fejlesztése.

Prioritast kell élveznie a halmozottan hatranydgZe#i kistérségeknek telepuléseknek, hiszetikamegyei

és régios szinthez tort@melzarkdztatasuk nélkiulozhetetlen a régio Unidsthez tortéd kozelitésének.

JAVASLATOK

1. A fentiek alapjan az egészségugyi szolgaltatasoleseezésénél, a kapacitasok rendelkezésre
bocséatasanal kiulonos figyelmet kell forditani az dged népesség ellatasara és nagyobb
mértékben a férfiakat jellemz korai elhalalozasi problémakra

2. A fiatal korosztaly életesélyének, életkildtdsanajavitdsa a megyéBl torténé
elvandorlasuk elkerilése érdekében

3. Az iskolai képzettség szintjének javitasa, emelébeszen a hazai és nemzetkdzi felmérések
egyarant bizonyitjak, hogy az alacsony iskolazottgf szintii népesség egészseégi allapota
sokkal rosszabb, mint a magasabb képzettségké

4, Megfelelé szakorvosi és szakdolgozoi ellatottsag biztosithaanegyében
5. A szervezett, célzott lakossagi firéseken valé megjelenési arany emelése

6. Az OLEF 2000 és 2003 eredményei aldtamasztjak a nabzottan hatranyos helyzeil
kistérségek telepuléseinek kiemelt prioritdsként Va kezelését: a tarsadalmi-gazdaséagi
szempontbdl marginalizalodo csoportok, a kevéshékislazottak kérében gyakorlatilag az
Osszes kedvditlen egészség magatartasi tényézgyakoribb. Az egyenbtlenségek
leklizdésekre tett, a megcélzottak részéraktiv részvételt igényb eréfeszitések éppen ezeért
az egészségfejlesztés szempontjabol kiemelt fontigdak

7. A daganatos halélozés idbeli alakuldsanak vizsgélata soran figyelemmel kelennink a
preventiv eljarasok sajatossagara: a megétés eredményei csak hosszutavon jelentkeznek,
illetve ezek nehezen kildnithéek el a terapias lehdiségek és az ellatdshoz valé hozzaférés
terlletén bekdvetkezett valtozasoktdl

A tajékoztatoban szerephdatok forrasai:

- KSH, Statisztikai évkonyvei és adattara

- Internetes Magyar Egészségadattar (IMEA)
- Orszagos Epidemiolégiai Kbzpont

- WHO/Eurépa, HFA-adatbazis, 2008.

- OOKI, Nemzeti Rakregiszter

- OSAP Haziorvosi jelentések

- ANTSZ Szakteriileti jelentései

Eger, 2009. mjus 11.

Dr. Bodnér Judit s.k.
regionalis tiszti 6orvos
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