


\

Napjaink egészségiigyi ellatorendszerei szamara a vilag jelentds részén —
megfékezve a fertdzo betegségek okozta jarvanyokat — a legnagyobb kihivast a
kronikus nem fertézé betegségek (kardiovaszkularis-, daganatos-, kronikus
légzoszervi megbetegedések, diabetes, mentalis zavarok, sériilések, stb.) okozta
terhek kezelése jelenti. A terhek nem csak a betegek, hanem a hozzatartozoik,
valamint a tarsadalom egésze szintjén is jelentkeznek és értelmezhetocek.

WHO szerint eléfordulasi gyakorisaguk a vilag egészét tekintve novekvo
tendenciat mutat.

Megallapitasra keriilt, hogy a négy fé kockazati tényez6 — a dohanyzas, a
tulzott alkoholfogyasztas, a nem megfelelo taplalkozas és a mozgasszegény
életméd — kezelése segithet a kronikus betegségek kialakulasanak
megeldzeéseben.

Az erre iranyuld eréfeszitéseknek azonban ahhoz, hogy hatékonyak legyenek,
célzott egészségfejlesztésre/nevelésre, a megelozésre és a korai felismerésre
kell épiilniiik.




Az Eurostat adatai szerint a sziiletéskor v

életévek szama a 2012-ben sziiletett n6knél az EU-ban atlagosan 61,9 év, mig
Magyarorszagon 60,5 ¢v; férfiak esetében az EU atlag 61,3 ¢v; mig
Magyarorszagon 59,2 €v.

A rosszabb ¢letkilatasok hatterében — akar csak a fejlett orszagok tobbségeben —
dontden az életmoddal osszefiiggd kronikus nem fert6zo betegségek allnak.

A megromlott egészségben le€lt éveket €s az ,,1d6 elott” halalozas miatt
elvesztett életéveket 0sszegzd egészséges életévveszteséget (DALY) tekintve
kiemelkedd jelentoségli a sziv- és érrendszeri betegségek (27 %0), a
rosszindulatu daganatok (18 %), valamint a mozgasszervi betegségek (11 %0)
szerepe.

Az Eurostat adatai szerint 2010-ben Magyarorszag a negyedik
legmagasabb halalozasi rataval birt az Europai Unioban.



IHD halalozasi arany

1.4.1. Ischemic heart disease, mortality rates, 1.5.1. All cancers mortality rates, males and females,
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osszindulati daganat okozta hm

« 2000. évtol évente 33 ezer koriili rosszindulatu daganat okozta halaleset
torténik - 6sszhalalozas tobb mint 25 %-a.

* A 65 éves kor elotti halalesetek tekintetében ez az arany 40 %.
* A rosszindulati daganatos halalozas nemenként eltérést mutat (KSH,
2013.):
« 55 %p-a férfi amelyek :
+ kozel 33 %o-a 1égcso, horgo, tiido rosszindulata daganata,
+ 16 % a vastag- és végbél rosszindulatii daganata,

+ kiemelend0 a prosztata (7 %), valamint az ajak, szajiireg, garat
rosszindulat daganata (6 %) okozta halalozas részaranya.

* A noi daganatos esetek korében,:
+ leggyakoribb — 21 % - a légcso, horgo, tiido rosszindulati daganata
+ 15 9% a vastag- és végbél , 14,5 % az emlo6 rosszindulatu daganata.
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+ Megfigyelhetd az ¢vente  rosszindulatt ~ daganatos

megbetegedéssel tjonnan diagnosztizaltak szamanak novekvo
trendje - 2003-2011 kozott kozel 10 %-0s emelkedés.

+ 2011 és 2013 kozott az aj esetek szama 75000 koriili értéken
stagnalt.
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Az ,Eurdpai Cselekvési Partnerség a rak ellen” kezdeményezés
két f0 uzenete:

« a koral stadiumban felfedezett rakbetegség gyodgyithato, illetve a
gyogyulds esé¢lyel nagymértekben javithatoak,

* az egeészségesebb ¢életmod IS hozzajarul bizonyos rakbetegségek
kialakulasa kockazatanak csokkentésehez.
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Szervezett célzott népegészségiigyi sziirovizsgalati rendszer - az ¢letkor alapjan
veszélyeztetettnek mindsiilo céllakossag minél nagyobb szamban torténo bevonasara.

* a45-65 év kozotti nok kétévenkeént végzett emldsziirése;

* a 25-65 kozotti nok egyszeri negativ szlrdvizsgalata utan 3 évenként
megismetelt citologiai szlirdvizsgalata,

« az 50-70 év kozotti férfiak és nok pilot kétévenkénti vastag- és végbél
szlirovizsgalata.

A szervezett népegészségiigyi szlirdvizsgalati rendszer finanszirozasa az E-alapbol,

200 millié Ft raforditassal az OTH koltségvetésébol, valamint eurdpai unids
forrasbol torténik.

Hosszu tava célja hogy megallitsa, majd mérsékelje a daganatos betegségek
jelenleg novekvo iranyat.



\
« Iskolakban zajlo program 2014. ¢v szeptemberetol,
majd 2015. év szeptemberétdl IS;

« Celcsoport: 1. osztalyos leanyok (szulo1
jovahagyassal);

+ SzulO1 beleegyezessel veédooltasra jelentkezOk aranya:
~ 80 %



emzetkozi Rakkutatasi Ugynokség (IARC) Europ
kiadasa:

A rakmegelozés 12 pontja:

1. Ne dohanyozz!

2. Otthonodat, munkahelyed tedd ,,dohanyzasmentes ovezetté”!
3. Ovakodj az elhizastol!

4. lktasd be napirendedbe a szabadidés mozgast!

5. Egyél minden nap friss gylimolcsot, zoldséget! Tartozkod;j a zsiros és a tulsozott ételektol, cukrozott
italoktol!

6. Tarts mértéket az alkoholos italok fogyasztasaban!
7. Kertild a talzott napozast, a leé¢gest, a szolariumot!
8. Tartsd be a munkavédelmi szabalyokat! Ismerd és keriild a rakot okoz6 anyagokat!

9. Az anyak a szoptatassal csokkenthetik az emldrak el6fordulasat. A nék szamara a csontritkulas
hormonpotld kezelése kockazatos lehet.

10. Igényeld 12. életévét betdltott leanygyermeked szamara a téritésmentes HPV elleni véddoltast!

11. Fogadd el a meghivéast, és vegyél részt szervezett emldsziirésen, méhnyaksziirésen és
vastagbélsziirésen (utobbi esetében férfiak és ndk egyarant)! Az 50 év feletti férfiak gondoljanak
prosztatajuk egészségere!

12. 50 éves kor felett ajanlatos évente részt venni altalanos orvosi vizsgalaton!



# 2013-ban Magyarorszagon az osszes halaloza
elott bekovetkezo koral halalozas tobb mint kétharmadaért a keringesi rendszer
betegségei és a daganatos megbetegedések voltak feleldsek.

« A keringési rendszer betegségei okozta haldlozas gyakorisaga a 2,5-Szerese, a
koszoruér betegség okozta haldlozasé 4-szerese, az agyér betegségek okozta
halalozasé pedig kétszerese volt az EU15 megfelel6 értékeinek.

* A keringési rendszer betegségei felelosek az elveszett egészséges életévek
(DALY) 28 %-aért, mindkét nem esetében a legtdobb egészségveszteséget okozo
betegségek. A keringési rendszer betegségei altal okozott egészségveszteségek
tobb mint feléért a koszoruér betegség felel, mig egynegyedéért az agyér
betegségek (stroke). A két betegség altal okozott egészségveszteség aranya
1990-tol fokozatosan csokken, de még igy IS messze meghaladja az egycb
betegségek altal okozott veszteségeket.



2000

2005

2010

2011

2012

2013

Koszoriér-betegség okozta
KORAI*

halalozas**

63.77

63.74

32.09

50.23

47.35

4457

Koszoriér-betegség okozta

halalozas

TELJES POPULACIO**
226.88

261.33

215.06

20749

203.76

197,11

Stroke okozta KORAI*

halalozas**

33.27

234

19.75

18.7

17.55

16,58

Stroke okozta halalozas

TELJES POPULACIO**

141.74

108.23

88.35

83.17

§81.17

78,26



Figure Salt consumption per capita and salt consumption surplus In selecad countries oovii-oog .
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Forras:
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m Férfi (atlag: 17 g/nap)

® NG (atlag: 12 g/nap)

Gyakorisag (%)

0,3% 1,1%

=508 51-9,9 8 2108
Sébevitel (g/nap)

Orszagos Taplélkozas és Taplaltsagi Allapot Vizsgalat 2009, OETI
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Hazankban kozponti regiszter hianyaban a
nyilvantartasok szerint az ismert cukorbetegek sziama ecsiilhetd.
Ehhez hozzaaddédik a fel nem ismert diabetes és a predlabetes fentiek egyiittes
el6fordulasa 1-1,5 millio f6 lehet. A metabolikus szindréma gyakorisaga 20-69 éves
nok korében 24,1 %, a férfiak korében pedig 26,0 %.

Egy reprezentativ felmérés eredményei alapjan a 20-69 éves korosztalyban 7,47 % volt a
felismert cukorbetegség clofordulasi gyakorisaga, ugyanebben a vizsgalatban az IFG
(emelkedett éhomi vércukor) gyakorisaga 4,39 % volt.

A 2014-es ELEF gyorsjelentése szerint cukorbetegségben a 15 éven feliili lakossag 8 %-a
szenved, ugyanugy mint 2009-ben. A betegek 90 %-a gyogyszert szed erre az
egészségproblémara (beleértve az inzulin injekciot is). 2009-ben 78 % hasznalt
gyogyszert, €z az arany jelentdésen emelkedett 2014-re. Diétat is tobben alkalmaznak, 61-
rol 67 %-ra nott azok aranya, akik cukorbeteg diétaval igyekeznek optimalis szinten
tartani vércukorszintjiiket.

*  Magyar Diabetes Tarsasag, FINDRISC Hungary 2008, 2011, ELEF, 2014




2000

2005

2010

2011

2012

2013

Diabetes okozta KORAI* Diabetes okozta

halalozas** halalozas
TELJES POPULACIO**

5.38 17,28
7,29 25.55
5.29 16.95
4,89 17.98
5,36 18.42

4,7 16.45



Magyar Diabetes Tarsasag
megfogalmazott elvek és kovetelmények figyelembe
programjat 2011-ben, a Nemzeti Diabetes Programot.

észitette el

Foébb célkitiizései:
+ Nagyfoku kockazattal rendelkez0 egyének felismerése, koriikben a
cukorbetegség €s a sziv- €s eérrendszeri kockazat csokkentésének elerése;

* a cukorbetegség ¢€s kockazati tényezOinek tudatositdsa a lakossag
korében;

+ koral, megfeleld terapia biztositasa, az 6nellendrzés és az dnmenedzselés
feltételeinek biztositasa, edukacioja €s nepszeriisitése a sziirés soran
diabéteszesnek bizonyult betegek szamara;

+ a cukorbeteg-gondozas szakmai és szervezeti szinvonalanak erdsitése.




A magyar feln6tt lakossag kozel 2/3a " >~
tilsilyos vagy elhizott!




Tralsuly; es elhizas elofordulasa 7. eves kol gyerekeknel™ a WHO COST 2010
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il Tulsulyos

M Elhizott

Minden 5. fid és minden 4. [any
tulsulyos vagy elhizott!

*|OTF kritériumok szerint
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Action Current policy environment

Nutrition labelling Around 13 countries have mandatory nutrition laballing and about 8 require identification of trans fats

Many have introduced stricter criteria for nutrient or health claims

Many large food companies and retailers voluntarily put graphical labels on the front of packages giving information such as calorie
content or guideline daily amounts

A few governments are recommending more consumer-friendly labelling—for example. on menus

Marketing to children About 22 countries have axplicit policies on marketing to children; nona are comprahensive but most include specific restrictions
of reguine messaging on advertising

At least 20 food companies have pledged to restrict advertising to children under 12 years old

School food Around 30 national or local governments have restricted soft drinks in schools and introducing school food standards
Some companies are taking voluntary action to restrict the availability of full calorie drinks in schools
Promotion of fruits and Numerous countries have initiatives to promote consumption of fruits and vegetables, including fruit and vegetable distribution
vegetables programmes for schoolchildren

Leading food companies are developing more comprahensive strategies on reformulation to reduce salt, saturated fat, etc

(' Reformulation ) At least 32 countries had salt reduction initiatives in 2010, and an increasing number of governments have taken measures to
restrict trans fats

Taxes European countries are taking an increasing inferest in taxes in light of fiscal concems (eg, Hungary, France, and Danmark) plus
widezpread discussion in the US and implementation in a few Pacific Island countries

Hawkes, BMJ 2012; 344:e2801

OECD Paris, 25-26/10/2012
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A dohanyzas kovetkeztében 2010-ben 20 470 ember halt meg.
Ez az 0sszes haldlozas 1/6-0d része.

A dohanyzassal 0Osszefliggd legfontosabb betegségcsoportok koziil a tiidérdk okozta a
dohanyzasnak tulajdonithatd halalozasok tobb mint egyharmadat (34 %), az ischaemias
szivbetegség a halalozasok kozel negyedét (22 %).

Atlagosan a dohanyzo férfiak legalabb 16, a dohanyzo ndk legalabb 19 évvel roviditették meg
az életiiket.

A veszteség kétharmada a gazdasagi szempontbol legaktivabb életszakaszra, a 35-65 év kozotti
1ddszakra esett.

A tiidorak halalozasat tekintve Magyarorszag vilagelso, és ennek a betegségnek a 90 %-a a
dohanyzas szamlajara irando.

A 2014-es egészségfelmérés adatai szerint a felnott lakossag 29 %-a dohanyzik, szemben a
2009-es 31 %-0s arannyal.

Forras: Orszagos Egészségfejlesztési Intézet: A dohanyzas tarsadalmi terhei Magyarorszagon, 2012. majus



2012. januar 1-jétol fo szabaly szerint tilos a kozforgalmu, zart légteri helyeken, kozosségi
terekben a dohanyzas

A beltéri levegészennyezettség atlagos koncentracidja 90 %-kal csokkent a szérakozo- és
vendéglatohelyeken

A dohanytermékek csak nemzeti dohanyboltokban értékesithetoek

A dohanyzasi korlatozassal érintett, valamint a dohanyzasra kijelolt helyek egységesen, szembetlind
modon meg kell jelolni

A dohanytermékeken képekkel kombinalt egészségvédo figyelmeztetések szerepelnek

A leszokas segitéséhez: 0640-200-493-as kék szam és a www.leteszemacigit.hu weblap ad
informaciokat és a torvény betartatasaval kapcsolatos észrevételek rogzitésére szolgal.

A 2013. ¢vben létrejott Egészségkommunikacios Kozpont lakossagi portalt ilizemeltet
(www.egeszseq.hu), tematikus rovatokat mikodtet, orszagos kampanyokat szervez.

Létrejott a Dohanyzas Leszokas Tamogatasi Orszagos Modszertani Kozpont.
Orszagosan 86 tiidégondozd és 61 egészségfejlesztési iroda segiti a megeldzést és a leszokast

A teljeskorii iskolai egészségfejlesztési programban megvalosult a dohanyzas megel6zésének és
visszaszoritasanak koordinéacidja a koznevelési intézményekkel.
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Atfogo célkitiizések:

* a sziiletéskor varhato élettartam novelése,

 a sziiletéskor varhato, egészségben eltoltott eletévek novelése,
+ a fizikal és mentalis egészség egyéni ¢s tarsadalmi értékének
novelése,

*az  egeszsegtudatos magatartds  eldsegitése, az egyéni
feleldsseégvallalas 6sztonzese,

« a terileti egeszseg-egyenldtlenségek ¢és a sziiletéskor varhatod
clettartamban mutatkozo kiilonbségek csokkentese.



V.

Keringési betegségek, cukorbetegség, kronikus l€gzdszervi €s

mozgasszervi betegsegek megeldzése €s gondozasa;

Daganatos betegségek kockazatanak csokkentése, korai felismerése

¢s kezelése;

Lelki egészseg fejlesztése, fenntartasa, helyreallitasa, a mentalis

zavarok megeldzese;
A kornyezet-egészségiigyi biztonsag fejlesztése;
Tovabbi nepegészségligyi prioritast jelentd beavatkozasok (pl.:

baleset megelozés, jarvanyiigyi biztonsag erdsitése, Stb.).
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Koszonom a figyelmet!



