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Przedstawiono wyniki analizy zmian czesto$ci hospitalizacji choréb, ktére od
lat sg najczestszg przyczyng zgonow. Liczba przypadkdw leczonych w szpitalach
z powodu chordb uktadu krgzenia i nowotwordéw wzrasta a wzrost ten nie wynika
tylko z faktu, ze populacja Polski staje sie coraz starsza. Wydaje sie, ze nie sg
w petni zaspokajane potrzeby w zakresie hospitalizacji w odniesieniu do analizo-
wanych choréb.

Choroby uktadu krazenia, nowotwory ztosliwe oraz urazy i zatrucia sg od lat
w Polsce (podobnie jak w innych krajach rozwinietych) najczestszymi przyczynami
zgonow.

Istniejgce dane na temat czestoSci wystepowania chor6b wsrdd catej ludnosci sg
fragmentaryczne i ukazujg tylko pewne aspekty tego zagadnienia. W tej sytuacji cennym
zrodtem informacji sa dane dotyczgce pacjentow leczonych w szpitalach gromadzone
w Ogdlnopolskim Badaniu Chorobowosci Szpitalnej, ktére mozna wykorzysta¢ w anali-
zie wystepowania w populacji chordb, bedacych najczestszymi przyczynami zgondéw.

Informacje dotyczace chorobowosci szpitalnej nie pozwalajg na doktadne okre-
Slenie rozpowszechnienia chorob w catej populacji. Wynika to z selekcji przyje¢ do
szpitala, ktéra moze by¢ uwarunkowana: ciezkosScig przebiegu choroby, wzglednie
mozliwoscig ustalenia rozpoznania i zapewnienia wiasciwego leczenia poza szpitalem
jak rowniez ograniczong liczbg t6zek szpitalnych na danym terenie. Jednak informa-
cje o chorobowosci szpitalnej majg te zalete, ze sg zbierane rutynowo w sposéb
jednolity na terenie catego kraju i zawierajg doktadng diagnoze a zatem zmiany
czestosci wystepowania poszczeg6lnych chorob wsrdd ogotu leczonych w szpitalach
oraz zmieniajgce sie warto$ci wspotczynnikdéw hospitalizacji, odzwierciedlajg w pew-
nej mierze zmiany w stanie zdrowia ludnosci kraju.

MATERIAL | METODY

Wykorzystane w pracy dane pochodzg z Og6lnopolskiego Badania Chorobowosci
Szpitalnej i obejmuja 10% prébe hospitalizowanych przypadkéw wypisanych lub
zmartych w szpitalach Ministerstwa Zdrowia i Opieki Spotecznej oraz kolejowych.
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Doktadny opis badania przedstawiono w innej publikacji (1). Analize przeprowadzo-
no dla nastepujacych grup ijednostek chorobowych (nr wg IX Rewizji MKCHUIPZ):
choroby uktadu krazenia (390-459), choroba nadci$nieniowa (401-405), niedokrwien-
na choroba serca (410-414), choroby naczyn mozgowych (430-438), miazdzyca
(440), nowotwory ztosliwe (140-208), nowotwor ztosliwy tchawicy, oskrzela i ptuca
(162), nowotwdr ztosliwy sutka u kobiet (174), nowotwor ziosliwy szyjki macicy
(180), urazy i zatrucia (800-999). Trzy z nich stanowig klasy gtéwne chordb, ktdre
(jak wspomniano wyzej) obejmujg najczestsza przyczyne zgonéw. O wyborze po-
zostatych grup, wystepujacych wewnatrz klas, decydowata stosunkowo duza czestos¢
hospitalizaciji.

Wspoétczynniki hospitalizacji standaryzowano wg wieku stosujac bezposrednig
metode standaryzacji, a za populacje standardowg przyjeto ,,standard europejski”.
Analize prowadzono osobno dla mezczyzn i kobiet.

W celu oceny, czy obserwowane zmiany w czestosci hospitalizacji jakie zaobser-
wowano w latach 1979-1993 mozna uzna¢ za ,zadowalajgce”, z punktu widzenia
stanu zdrowia populacji, skonstruowano wskaznik ,hospitalizacje/zgony”, otrzyma-
ny w wyniku podzielenia liczby hospitalizowanych na 100 tys. populacji przez liczbe
zgondéw na 100 tys. populacji. Wskazniki te policzono dla wszystkich analizowanych
rozpoznan, osobno wsrdd mezczyzn i kobiet dla roku 1980 i 1989 w Polsce i Stanach
Zjednoczonych. O wyborze kraju do porownania zadecydowato duze podobienstwo
systemu Badania Chorobowos$ci Szpitalnej z National Hospital Discherge Survey
w Stanach Zjednoczonych co umozliwito przeprowadzenie analizy poréwnawczej (6).
Natomiast rok 1989 byl ostatnim rokiem dla ktérego dostepne byly informacje
0 zgonach wedtug przyczyn w USA.

WYNIKI
Choroby uktadu krgzenia

Od 1984 r. choroby uktadu krazenia, po wyprzedzeniu choréb uktadu trawien-
nego, staty sie najczestszg przyczyna hospitalizacji. W latach nastepnych udziat tych
choréb wsréd hospitalizowanych stale wzrastat, przecietnie o 3% rocznie podob-
nie wsrod mezczyzn jak i kobiet, niezaleznie od tego, ze populacja polska stawata sie
coraz starsza (rye. 1). W 1993 r. pobyty w szpitalach zwigzane z chorobami ukiadu
krazenia stanowity u mezczyzn 20% a u kobiet 16% wszystkich hospitaliza-
cji (w roku 1979 odpowiednio 15% i 11%). Wspdtczynnik hospitalizacji osiggnat
poziom 208 mezczyzn, oraz 190 kobiet na 10000 oséb danej pici (w 1979 r. od-
powiednio 134 i 111).

Z klasy chorob uktadu krazenia najczesciej hospitalizowane sg przypadki niedo-
krwiennej choroby serca. W 1993 r. byto to 71 przypadkdw u mezczyzn i 49 u kobiet
na 10000 populacji danej ptci (w 1979 r. odpowiednio 42 i 23). Po wykluczeniu zmian
jakie nastgpity w analizowanym okresie, w strukturze wieku populacji najwiekszy
wzrost pobytéw w szpitalu z tej przyczyny nastgpit w drugiej potowie lat osiem-
dziesigtych (ryc. 2).
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Ryc. 3. Hospitalizacja w Polsce z powodu miazdzycy w latach 1979-1993

Na drugim miejscu, w klasie chorob uktadu krazenia, wystepowaly przypadki
miazdzycy. Rzeczywiste wspotczynniki hospitalizacji z tej przyczyny byty zblizone
wsrod mezczyzn i kobiet i wynosity ponad 30 przypadkéw na 10000 oséb danej pici.
Miazdzyca jest jednak gtdwnie chorobg wieku starczego, zatem mezczyzni, ktérzy
zyja w Polsce o okoto 9 lat krécej niz kobiety majg mniejsze szanse dozy¢ wieku
w ktdrym rozwija sie miazdzyca. Po uwzglednieniu réznic w strukturze wieku mez-
czyzn i kobiet okazuje sie, ze mezczyzni chorzy na miazdzyce znacznie czesciej leczeni
sg w szpitalach a ponadto ich liczba szybciej ros$nie (ryc. 3).

Dalsze miejsce w grupie chorob uktadu krgzenia zajmowaly pobyty w szpitalach
z powodu choroby nadci$nieniowej. W analizowanym okresie przyczyna ta czesciej
wystepowata wsérdd kobiet niz mezczyzn. W 1993 wskaznik wynosit u kobiet 31
i u mezczyzn 22 przypadki na 10000 (w 1979 r. odpowiednio 19 i 13 przypadkow).
Najwyzszy wzrost czestosci hospitalizacji z powodu choroby nadci$nieniowej, po wy-
kluczeniu faktu, ze populacja staje sie coraz starsza wystgpit na poczatku lat dzie-
wieédziesiatych (ryc. 4).

Choroby naczyn moézgowych sg czwartg w kolejnosci przyczyng pobytéw w szpi-
talach z grupy chordb uktadu krazenia. Rzeczywiste wspotczynniki hospitalizacji
z powodu choroby naczyh mdzgowych byty zblizone wsrdd mezczyzn i kobiet i wy-
nosity w 1993 r. okoto 22 przypadki na 10000 osdb danej ptci w poréwnaniu z 1979 .
u mezczyzn 14 a u kobiet 12 przypadkéw. Natomiast standaryzowane wspoétczynniki
hospitalizacji (wykluczajgce rézng strukture wieku mezczyzn i kobiet w polskiej
populacji) sg o okoto 40% wyzsze dla mezczyzn.
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Nowotwory zto$liwe

Choroby nowotworowe w catym okresie badania a wiec w latach 1979-1993
zajmowaty szostg pozycje wsrdd innych klas rozpoznah. Udziat tych choréb wsrod
przyczyn pobytéw w szpitalach zwiekszyt sie w latach 1979-1993 dwukrotnie (ryc. 6).
Obecnie co 13 przypadek wsrdd mezczyzn i co 16 wsérdd kobiet jest hospitalizowany
z powodu nowotwordw ztosliwych, od 1980 r. choroba ta wystepowata czesciej
u mezczyzn niz kobiet. Rzeczywiste wspotczynniki hospitalizacji w 1993 r. wynosity
83 wsrod mezczyzn i 76 wsrod kobiet na 10000 oséb danej pici (w 1979 r. odpowied-
nio 35 u mezczyzn i 37 u kobiet). Po wykluczeniu réznic w strukturze wieku mez-
czyzn i kobiet z powodu nowotwordw ztosliwych hospitalizowano czesciej mezczyzn,
w ostatnich latach o okoto 30%.

Sposrod ponad 300 tys. przypadkéw nowotwordéw ztosliwych leczonych w szpi-
talach w 1993 r. ponad 50 tys. stanowity nowotwory ztosliwe ptuc a ponadto
w latach 1979-1993 najszybciej rést ich udziat sposrod najczesciej spotykanych
umiejscowien. W analizowanym okresie mezczyzni kilkakrotnie czesciej niz kobiety
przebywali w szpitalach z tej przyczyny. W ostatnich dwéch latach réznica ta
nieznacznie sie zmniejsza (ryc. 7). Rzeczywiste wspdtczynniki hospitalizacji z powo-
du nowotworu zto$liwego ptuc wynosity w 1993 r. 22 wsérdd mezczyzn i 5 wérdd
kobiet. Uwzglednienie odmiennej struktury wieku mezczyzn i kobiet pogtebia jeszcze
te roznice.

Lata

Ryc. 6. Hospitalizacja w Polsce z powodu nowotworéw ztosliwych w latach 1979-1993
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Ryc. 9. Hospitalizacja w Polsce z powodu nowotworéw ztosliwych szyjki macicy w latach 1979-1993

Pobyt kobiet w szpitalach z powodu nowotworéw ztosliwych najczesciej zwigzany
byt z nowotworem sutka (ryc. 8). W 1993 r. hospitalizowano 15 na 10000 kobiet
w poréwnaniu z 7 w 1979 r. W calym analizowanym okresie obserwowany byt
systematyczny wzrost liczby kobiet leczonych w szpitalach z powodu nowotworu
ztosliwego sutka, najwiekszy w latach 1987-1990.

Hospitalizacje kobiet zwigzane z nowotworem ztosliwym szyjki macicy byty dwu-
krotnie rzadsze niz z powodu nowotworu sutka. Rzeczywisty wspétczynnik hospi-
talizacji w 1993 r. wynosit 7 na 10000 kobiet w poréwnaniu z 6 w 1979 r. W catym
analizowanym okresie czesto$¢ hospitalizacji z powodu nowotworu ztosliwego szyjki
macicy pozostawata na statym poziomie, a niewielki wzrost wartosSci rzeczywistych
wspotczynnikdw pomiedzy rokiem 1979 i 1993 byt zwigzany z faktem starzenia sie
populacji kobiet (ryc. 9).

Urazy i zatrucia

Urazy i zatrucia nalezg do jednej z czestszych przyczyn hospitalizacji. W 1979 r.
przyczyny te zajmowaty trzecie miejsce, w latach 1980-1983 oraz 1989-1991, czwarte
miejsce natomiast w latach 1984-1988 a w latach 1992-1993 przesunetly sie na miejsce
pigte. W klasie urazow i zatru¢ ponad 40% przypadkéw stanowig ztamania. Rze-
czywiste wspoétczynniki hospitalizacji z powodu urazéw i zatru¢ wynosity w 1993 r.
145 mezczyzn i 68 kobiet na 10000 os6b danej ptci, w 1979 r. odpowiednio 165 mez-
czyzn i 70 kobiet. W catym analizowanym okresie czesto$¢ przypadkoéw leczonych
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Ryc. 10. Hospitalizacja w Polsce z powodu urazéw i zatru¢ w latach 1979-1993

w szpitalach z powodu urazdéw i zatru¢ pozostawata na statym poziomie i dwukrotnie
czesciej byta to przyczyna hospitalizacji mezczyzn niz kobiet.

PODSUMOWANIE

Liczba przypadkéw leczonych w szpitalach w latach 1979-1993 wzrasta, dotyczy
zwiaszcza hospitalizacji z powodu choréb uktadu krgzenia i nowotworéw ztosliwych
a wiec chorob, ktore od lat sg najczestszg przyczyng zgondw. Wzrost ten nie wynika
tylko z faktu, ze populacja polska staje sie coraz starsza. W analizowanym okresie
szybciej rosty rzeczywiste wspotczynniki hospitalizacji niz umieralno$ci z powodu
catej klasy choréb uktadu krazenia i nowotworéw ztosliwych.

Uzyty w analizie wskaznik ,hospitalizacje/zgony” pokazuje relacje pomiedzy licz-
bg przypadkdéw hospitalizowanych a liczbg zgonéw w tym samym roku. Wieksze
wartosci tego wskaznika mogg wskazywaé na swobodniejszy dostep do specjalistycz-
nej skutecznej opieki medycznej.

Poréwnanie wskaznikéw ,,hospitalizacja/zgony” dla Polski i Stanéw Zjednoczonych
dla 1980 r. wykazato, ze wskazniki te byty wyzsze w USA niz w Polsce dla wszystkich
analizowanych rozpoznan z wyjatkiem niedokrwiennej choroby serca, w ktérej wskazniki
dla mezczyzn byty zblizone w obu krajach, natomiast dla kobiet wskaznik byt wyzszy
w Polsce. Takie samo pordwnanie przeprowadzono dla roku 1989. Wskazniki ,,hospita-
lizacje/zgony”, zwiekszyty sie w 1989 r, w poréwnaniu z rokiem 1980 w obu krajach dla
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wszystkich analizowanych rozpoznan chordb uktadu krazenia ale tempo tych zmian
nie byto jednakowe. W wyniku tego pogiebita sie jeszcze niekorzystna ocena sytuacji
w Polsce dotyczgca leczenia w szpitalach przypadkéw chordb uktadu krazenia a zwlasz-
cza ostrego zawatu serca.

Wskaznik ,hospitalizacje/zgony” w urazach i zatruciach zmniejszyt sie w 1989 r.
w Polsce i USA ale pozostawat nadal wyzszy w USA zwiaszcza dla kobiet.

Natomiast korzystniejsze zmiany w relacji hospitalizacje/zgony, miedzy rokiem
1980 a 1989 wystgpity w Polsce w poréwnaniu z USA dla nowotworéw ztosliwych.

Reasumujac nalezy stwierdzi¢, ze mimo statego wzrostu liczby przypadkéw leczo-
nych w szpitalach nie sg zaspokajane w pelni potrzeby w tym zakresie zwiaszcza
w przypadku choréb uktadu krazenia.

M. Chanska, W. Seroka

CHANGES IN THE HOSPITALIZATIONS
OF THE CIRCULATORY SYSTEM DISEASES, MALIGNANT NEOPLASM INJURY
AND POISONING IN POLAND IN THE YEARS 1979-1993

SUMMARY

For years, the main cause of deaths in Polish population have been malfunctions of the circula-
tory system diseases, injury and poisoning, malignant neoplasm. It is causing more and more concern,
especially of circulatory system diseases.

Lot of different factors affect mortality statistics, one off then is accessibility to the use
hospital care.

Changes in the frequency of hospital discharge, at 1CD-9: (390-459), (401-405), (410-414),
(430-438), (440), (140-208), (162), (174), (180), (800-999) in the year 1979-1993, have been discussed
in this analyzes.
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