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1. Wstep

Jako zdrowie okreslamy ,,stan lub zdolno$é ustroju ludzkiego do wykonywania
odpowiednich czynnosci w okreslonych warunkach srodowiskowych i genetycz-
nych” [3, s. 33]. Ze wzgledu na to, ze trudno jest wypracowa¢ bezposrednie mier-
niki stanu zdrowia, wigkszos¢ z nich jest jedynie posrednimi wskaznikami stanu
zdrowia. Zazwyczaj ograniczamy si¢ do stosowania negatywnych miernikéw zdro-
wia, zakladajac, ze im wigcej ludzi choruje i umiera, tym gorszy jest stan zdrowia
danej populacji.

Celem pracy jest prezentacja nowego podej$cia do problemu pomiaru stanu
zdrowia i analizy przedwczesnej umieralnosci oraz proba poréwnania poziomu
tego zjawiska w miescie i na wsi w ukladzie przestrzennym w Polsce w 2000 r.;
wykorzystano tu 2 sposréd miernikéw stosowanych m.in. przez Swiatowa Orga-
nizacj¢ Zdrowia dla okreslenia luki zdrowotnosciowej: YLL — liczbe utraconych lat
zycia (Years of Life Lost), i FYWL - liczbe utraconych lat zycia w wieku produk-
cyjnym (Future Years of Work Lost).

1. YLL jest miernikiem obecnie najczesciej stosowanym [5]. Proponuje sig [6].
przy tym dyskontowaé oczekiwany czas zycia, podobnie jak dyskontuje si¢ przy-
szfe koszty lub przyszie dochody pieni¢zne. Przyjmujac stopg dyskonta réwna r
(najczesciej przyymuje si¢ r = 0,03), liczbg utraconych lat zycia YLL mozna obli-
czy¢ ze wzoru:

G
YLL=)d,YLL,, (1)
x=0
YLL, = L‘M, )

r
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gdzie x — wiek, w ktorym nastapil zgon, d, — liczba zgondéw oséb w wieku x
w danej populacji, e, — przecig¢tne dalsze trwanie zycia osoby w wieku x.

Uzasadnieniem potrzeby dyskontowania przysztych lat zycia jest umozliwienie
poréwnan z przysztymi kosztami projektow ochrony zdrowia, ktdre sa zwykle
dyskontowane w celu oceny ich efektywnosci.

2. FYWL jest odmiang miernika PYLL' liczonym w przedziale wieku produk-
cyjnego, tj. w Polsce zwykle w przedziale [20, 60) lat dla kobiet oraz [20, 65) dla
me¢zczyzn. Miernik ten w przypadku kobiet ma postac

60
FYWL =" d,(60-x), 3)
x=20
a w przypadku mezczyzn
65
FYWL =Y d,(60-x). 4)
x=20

2. Wyniki badania empirycznego

Ponizej przedstawiono probg oceny roznic w liczbie utraconych lat zycia w
miescie i na wsi w 2000 r. w catym kraju oraz w wojewddztwach ze szczegdlnym
uwzglednieniem wojewddztw, w ktérych réznice migdzy miastem i wsig ze wzgle-
du na wartosci miernika YLL (1) przybieraly skrajne wartosci; oszacowano takze
liczbg utraconych lat zycia w wieku produkcyjnym dla ogdtu zgonéw oraz z uwz-
glednieniem 10 giownych przyczyn zgondéw w Polsce zgodnie z obowiazujaca od
1992 r. klasyfikacja choréb ICD-10 (International Classification of Diseases,
tab. 1). W celu zapewnienia wigkszej porownywalnosci otrzymanych wynikéw
oceny liczby utraconych lat zycia w czesci prezentowanych rozwazan zostaly po-
dzielone przez liczbe zgonéw w danej populacji (w przypadku analizy przed-
wczesnej umieralnosci wedtug przyczyn przez liczbe zgondéw z danej przyczyny),
W czgsci empirycznej opracowania analizowano wigc takze liczbg utraconych lat
zycia przypadajaca na 1 zgon.

Na rysunku 1 ukazano przestrzenne zréznicowanie wartosci miernika YLL
w miastach w 2000 r. Mozna spostrzec, iz najwigksza liczba utraconych lat zycia
przypadajaca na 1 zgon w miescie cechuje si¢ wojewddztwo wielkopolskie, a naj-
mniejsza wojewodztwo podkarpackie. W nieco inny sposob rozktada sie liczba u-
traconych lat zycia przypadajaca na 1 zgon na wsi (rys. 2). Okazuje sig, Ze podczas

L
'PYLL (Potential Years of Life Lost). PYLL = de (L-x), gdzie L jest ustalona granica wieku

x=0
zycia w danej populacji, x — wiekiem, w ktérym nastapil zgon, d, - liczba zgonéw osob

w wieku x w danej populacji.



177

gdy najwyzsza liczbg utraconych lat Zycia mozna zaobserwowaé na wsi takze w
wojewddztwie wielkopolskim, najmniejsza liczba utraconych lat zycia na wsi
cechuja si¢ wojewodztwa: podkarpackie, lubuskie i pomorskie.

Tabela 1. Dziesig¢ gtéwnych grup choréb wystepujacych w Polsce tacznie z ich
oznaczeniem wedlug symboliki ICD-10

A00-B99 Choroby zakazne i pasozytnicze

C00-D48 Nowotwory zlosliwe

E00-E90 Zaburzenia wydzielania wewngtrznego stanu odzywiania
i przemian metabolicznych

G00-G99 Choroby ukiadu nerwowego

100-199 Choroby ukladu krazenia

J0O-J98 Choroby uktadu oddechowego

K00-K93 Choroby uktadu trawiennego

NO0-N99 Choroby uktadu moczowo-plciowego

Q00-Q99 Wady rozwojowe wrodzone, znieksztalcenia
i aberracje chromosomowe

V01-Y98 Zewngtrzne przyczyny zachorowania i zgonu

Zrédto: [4].

Przedmiotem szczegblnego zainteresowania byly roznice w wartosciach
miernika YLL wyst¢pujace migdzy miastem i wsig poszczegolnych wojewodztw;
roznice te zaprezentowane zostaly na rys. 3 i 4. Mozna zauwazy¢, ze najwieksza
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Rys. 1. Oceny YLL przypadajacych na 1 zgon w Polsce w 2000 r. wedlug wojew6dztw, miasto

Zrodlo: opracowanie wlasne.
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Srednie YLL, wieé

[110,42do 10,8 (3)
[] 9,71do10,42 (3)
[l 942do 9,71 (3)
L] 9,11do 9,42 (3)
C] 8,68do 9,11 (4)

. Rys. 2. Oceny YLL przypadajacych na 1 zgon w Polsce w 2000 r. wedlug wojewddztw, wies
Zrodlo: opracowanie wiasne.

$rednie YLL
rdznica miasto-wies

{7 1,36d02,08 (3)
[ 097do1,36 (3)
[ 0,66d00,97 (2)
[ 041do0,66 (3)
[ -025d00,41 (5)

Rys. 3. R6éznice YLL przypadajacych na 1 zgon migdzy miastem i wsia w 2000 r.
] wedlug wojewddztw
Zrédlo: opracowanie wiasne.
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Rys. 4. Srednia réznica YLL (miasto-wies) przypadajacych na | zgon wedlug wszystkich przyczyn
) zgonow wedlug wojewodztw, 2000 r.
Zrédto: opracowanie wlasne na podstawie [8].

przewaga liczby utraconych lat zycia przypadajacych na 1 zgon w miescie w po-
réwnaniu z sytuacja na wsi wystapita w wojewodztwach lubelskim i podlaskim;
odmiennie ksztatltowala sig relacja tych wielkosci w woj. pomorskim, gdzie z kolei
liczba utraconych lat zycia w miescie przypadajaca na 1 zgon byla nizsza niz na
wsi, wobec czego dokonano bardziej szczegdlowej analizy przedwczesnej umie-
ralnosci zaréwno w ujeciu ogélnym, jak i w odniesieniu do poszczegdlnych przy-
czyn zgonéw w wojewddztwach lubelskim i pomorskim.

W tabelach 2 i 3 zaprezentowano udzialy zgonéw z okreslonej przyczyny
zgonu i oceny liczby utraconych lat zycia z tych przyczyn w miescie i na wsi
wojewddztw lubelskiego i pomorskiego w calym okresie zycia (tab. 2) oraz w
okresie produkcyjnym (tab. 3). Okazuje sig, ze bezwzgledna wielkosc liczby straty
lat zycia w catym okresie zycia (miernik YLL) jest najwyzsza w populacjach
mezczyzn i kobiet w przypadku chordb ukladu krazenia (I00-199). Na kolejnej
pozycji znajduja si¢ choroby nowotworowe (C00-D48), duzy udziat maja takze
zewnetrzne przyczyny zachorowania i zgonu (V00-Y98), przy czym wystgpuje tu
najwigksza roznica migdzy populacja kobiet i mezczyzn. Wysoka liczba utraco-
nych lat zycia w calym okresie zycia na skutek choréb uktadu krazenia lub choréb
nowotworowych wynika w pewnej mierze z tego, ze w ten sposob sa czesto kla-
syfikowane na $wiadectwach zgondow te zgony, ktére byly wynikiem naturalnego
cyklu zyciowego; omawiane oceny sa wigc w znacznej mierze obcigzone wplywem
struktury wieku.
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Wady tej pozbawione s3 w pewnym stopniu wyniki analizy udziatu zgonéw
z okreslonej przyczyny zgonu i liczby utraconych lat Zycia w okresie wieku pro-
dukcyjnego (tab. 3), ktora to analizg nie sg objete osoby starsze niz 60 (kobiety) lub
65 lat (mezczyzni). W tym przypadku mozna zauwazyé, ze najwiekszy udzial zgo-
néw i utraconych lat pracy przypada chorobom nowotworowym (C00-D48)
i zewngtrznym przyczynom zachorowania i zgondéw (VO01-Y98), mniejszy jest
natomiast udziat zgonéw na choroby ukiadu krazenia (I00-199). Mozna tu réwniez
spostrzec pewne roznice migdzy badanymi podpopulacjami, przyktadowo liczba
utraconych lat zycia dla kobiet wiejskich woj. pomorskiego z powodu zewngtrz-
nych przyczyn zachorowan i zgonu (V01-Y98) jest prawie 2-krotnie wyzsza niz
podobna liczba dla kobiet wiejskich woj. lubelskiego, a liczba zgondw i utraconych
lat zycia wsrod mezczyzn na wsi woj. pomorskiego z powodu nowotworéw ztosli-
wych (C00-D48) jest znacznie wyzsza niz analogiczna wielkos¢ w woj. lubelskim.

Na rysunkach 5 i 6 przedstawiono rozklad sredniej liczby utraconych lat zycia
(YLL) przypadajacej na 1 zgon wedlug przyczyn zgonow dla miast i wsi woje-
wodztw lubelskiego i pomorskiego w 2000 r. Mozna zauwazy¢, ze w woj. pomor-
skim najwigksza srednia liczba utraconych lat zycia zarowno wsréd megzezyzn
i kobiet przypada na wady wrodzone, znieksztalcenia i aberracje chromosomowe
(Q00-Q98), druga z kolei przyczyne stanowia zewnetrzne przyczyny zachorowania
i zgonéw (V01-Y98). W wojewddztwie lubelskim zdecydowanie najwigksze straty
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Rys. 5. Srednia liczba utraconych lat zycia (YLL) przypadajaca na 1 zgon
wedtug przyczyn zgonéw dla miasta i wsi woj. lubelskiego w 2000 r.
(K - kobiety, M — m¢zczyZni, m — miasto, w — wies)
Zrédlo: opracowanie wlasne na podstawie [8].
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Rys. 6. Srednia liczba utraconych lat zycia (YLL) przypadajaca na | zgon wedtug przyczyn zgondéw
dla miasta i wsi woj. pomorskiego w 2000 r.
(K - kobiety, M — mgzczyZni, m — miasto, w — wies)
Zr6dto: opracowanie wlasne na podstawie [8].
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Rys. 7. Srednia liczba utraconych lat pracy (FYWL) przypadajaca na 1 zgon wedlug przyczyn
zgonéw dla miasta i wsi woj. lubelskiego w 2000 r.
(K - kobiety, M — m¢zczyZni, m — miasto, w — wies)
Zr6dlo: opracowanie wlasne na podstawie [8].
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Rys. 8. Srednia liczba utraconych lat pracy (FYWL) przypadajaca na 1 zgon
wedlug przyczyn zgonéw dla miasta i wsi woj. lubelskiego w 2000 r.
(K - kobiety, M — m¢zczyzni, m — miasto, w — wies)
Zrodto: opracowanie wiasne na podstawie [8].

przyniosty w 2000 r. w populacji kobiet miejskich choroby zakazne i pasozytnicze
(A00-B99).

Nieco inaczej ksztattuje si¢ w badanych podpopulacjach rozktad sredniej liczby
utraconych lat pracy (FYWL) przypadajacej na jeden zgon wedlug przyczyn zgo-
now (rys. 6 i 7); warto zwréci¢ tu uwage na wzrost znaczenia choréb uktadu
nerwowego (G00-G99).

W tabelach 4 i 5 przedstawiono réznice sredniej liczby utraconych lat zycia
(YLL) oraz réznice sredniej liczby utraconych lat pracy (FYWL) przypadajacych
na jeden zgon dla miast i wsi woj. lubelskiego i pomorskiego (lubelskie-pomor-
skie) wedtug pici.

Mozna spostrzec, iz najwigksze roznice sredniej liczby utraconych lat zycia
(YLL) migdzy woj. lubelskim a pomorskim wystapity w populacji kobiet miejskich
i wiejskich w przypadku zgondéw na skutek choréb zakaznych i pasozytniczych
(A00-B99), w populacji m¢zczyzn mieszkajacych w miescie najwigksza réznica
przypada natomiast na wady wrodzone, znieksztalcenia i aberracje chromosomowe
(Q00-Q98), a wsrod mezczyzn mieszkajacych na wsi — na zaburzenia wydzielania
wewngtrznego, stanu odzywiania i przemiany metabolicznej (E00-E90).

Dokonujac poréwnania réznic Sredniej liczby utraconych lat pracy (FYWL) dla
wsi woj. lubelskiego 1 pomorskiego, mozna zauwazy¢, ze w miescie zarébwno
w populacji kobiet i m¢zczyzn najwigksza réznica przypada na choroby ukladu
oddechowego (JO0-J98), a na wsi w populacji kobiet na wady wrodzone, znie-
ksztalcenia i aberracje chromosomowe (Q00-Q98), u m¢zczyzn natomiast, podob-
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nie jak dla $redniego YLL, na zaburzenia wydzielania wewngtrznego, stanu odzy-
wiania i przemian metabolicznych (E00-E90).

Tabela 4. Roznice $redniej liczby utraconych lat zycia (YLL) przypadajacych
na | zgon dla miast i wsi woj. lubelskiego i pomorskiego
(lubelskie-pomorskie)

Przyczyny Roéznice $redniego YLL, miasto Réinylﬁis’r‘:?er;l%o
zgonow kobiety mezezyZni kobiety | megzczyzni
A00-B99 229 -6,1 2,3 0,4
C00-D48 0,8 0,9 -0,5 -0,5
EO00-E90 -1,4 -0,7 -1,2 1,6
G00-G99 0,1 2,0 -6,4 =22
100-199 0,1 0,6 -1,5 -0,7
JOO-J98 0,8 1,3 -1,8 -0,1
K00-K93 1,2 1,5 -1,4 0.9
NOO-N98 -0,5 0,1 -1,9 —4,0
Q00-Q98 33 2,6 2,1 -0,7
V01-Y98 -0,6 -0,3 -11,1 -2,0

Zr6dlo: opracowanie wlasne na podstawie [8].

Tabela 5. Réznice $redniej liczby utraconych lat pracy (FYWL)
przypadajacych na 1 zgon dla miast i wsi woj. lubelskiego i pomorskiego
(lubelskie-pomorskie)

Prayczyny Réznice éredniego FYWL, | Roznice éredpicgo FYWL,
. miasto wie$

Zgonow kobiety mezczyzni kobiety mezezyZni
A00-B99 1,2 -3,1 83 -1,5
C00-D48 -0,3 1,0 33 4,2
E00-E90 -3,5 =32 -1.5 4,9
G00-G99 0,1 -19 -7.8 1,7
100-199 0,6 -0,4 -1,2 -0,5
JOO-J98 4,1 L1 =23 2,1
K00-K93 2,3 -0,3 0,8 0,8
NOO-N98 -0,4 -3,1 5.3 -0,3
Q00-Q98 -15,5 -19,7 17,5 -1,7
VO1-Y98 0,2 -0,4 -9,3 -33

Zrédlo: opracowanie wlasne na podstawie [8].

Biorac natomiast pod uwagg Srednie wartosci dla populacji mezczyzn i kobiet
w badanych wojewodztwach, mozna zauwazyc¢, ze roznice $redniej liczby utraco-
nych lat pracy (FYWL) dla miast woj. lubelskiego i pomorskiego sa najwigksze dla
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choréb uktadu oddechowego (J00-J98), natomiast dla wsi najwigksza réznica przy-
pada na wady wrodzone, znieksztalcenia i aberracje chromosomowe (Q00-Q98).

3. Uwagi koncowe

W 2000 r. migdzy miastem i wsiag w obu wojewddztwach zaobserwowano
wystgpowanie znacznych réznic dotyczacych udziatu zgondéw spowodowanych
réznymi przyczynami oraz réznic w liczbie utraconych lat zycia w badanych
przekrojach. Powstaje pytanie, czym mozna wspomniane rozbieznosci wyjasnic?
Mozna przypuszczaé, iz przyczyna zréznicowania umieralnosci i liczby utraconych
lat zycia tkwi w réznicach demograficznych i ekonomicznych istniejacych migdzy
badanymi wojewodztwami; szczegélne znaczenie mozna zapewne przypisaé
réznicom w strukturze wieku badanych podpopulacji.

W tabeli 6 przedstawiono wybrane charakterystyki demograficzne i ekono-
miczne dla obu rozwazanych wojewodztw, a na rys. 8 i 9 — strukture wieku bada-
nych podpopulacji ludnosci woj. lubelskiego i pomorskiego.

Na podstawie tych kilku przytoczonych wskaznikéw (tab. 6) mozna wykazac
istnienie znacznych réznic zaréwno o charakterze demograficznym jak i ekono-
micznym mi¢dzy woj. lubelskim i pomorskim. Wojewddztwo lubelskie jest woje-

Tabela 6. Niektore ré6znice demograficzne i ekonomiczne migdzy wojewddztwami lubelskim
i pomorskim

Woj. lubelskie Woj. pomorskie
Charakterystyka
miasto wies miasto wies
. M - 70,03 M-68,37 |M-71,13 |M-69,26
* K -78,49 K-7854 |K-7795 |K-7830
Wspélczynnik zgonéw niemowlat 9,21 7,12 8,23 7,00
Gestosé zaludnienia na 1 km? 89 120
Liczba lekarzy na 10 tys. ludnosci 254 22,1
t.62ka w szpitalach na 10 tys. ludnosci 54,8 43,7
P(.)ZIIOI'I'I l'.ll'banlzaCJI (udziat ludnosci 46,.90% 68.30%
miejskiej)
Udziat zatrudnionych rolnictwo — 58,3% rolnictwo — 19,7%
przemyst — 14,3% przemyst - 31,2%
Stopa bezrobocia 14% 16,6%
Produkt krajowy brutto na 1 mieszkanca
68,5 100,6
(Polska = 100)
Przecietny dochéd brutto 1 678,50 zt 1 826,36 zt

Zrodlo: ,,Rocznik Statystyczny GUS™ 2001 oraz [8].
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Rys. 9. Rozktad wieku wedlug pici dla miast i wsi woj. lubelskiego w 2000 r.
. (K ~ kobiety, M — m¢zczyZni, m — miasto, w — wies)
Zrédlo: opracowanie wlasne na podstawie [8].
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Rys. 10. Rozklad wieku wedlug pici dla miast i wsi woj. pomorskiego w 2000 r.
] (K - kobiety, M — m¢zczyZni, m — miasto, w — wies)
Zrédlo: opracowanie wlasne na podstawie [8].
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wodztwem o charakterze rolniczym i raczej ubozszym, ale chyba o wyzszym
poziomie opieki medycznej niz woj. pomorskie. Istotnym czynnikiem sa tu réznice
w strukturze wieku w miescie i na wsi w obu wojewodztwach (rys. 6 i 7), dlatego
nastgpnym proponowanym etapem badania bedzie szukanie sposobu standaryzacji
zastosowanych wspoétczynnikow (YLL, FYWL) ze wzgledu na wiek, a nast¢pnie
poréwnanie wartosci wspolczynnikéw surowych i standaryzowanych dla obu woje-
wédztw.
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DIFFERENCES OF PREMATURE MORTALITY IN URBAN AND RURAL
AREAS OF CHOSEN PROVINCES OF POLAND IN 2000

Summary

Many vital processes show in Poland spatial differences, among others premature mortality and
the number of lost years of life. Especially significant differences can be observed among urban and
rural areas, both in general premature mortality as well as in specific causes of premature mortality.
The paper presents the results of estimation of the magnitude of the differences of the number of lost
years of life among urban and rural areas in the whole country and in provinces of Poland with the
use of WHO methodology; the number of lost years of working life was also estimated.

The results of the study support the hypothesis of spatial differences of premature mortality
among urban and rural areas in Poland.



	RÓŻNICE W PRZEDWCZESNEJ UMIERALNOŚCI W MIEŚCIE I NA WSI W WYBRANYCH WOJEWÓDZTWACH W 2000 ROKU
	1. Wstęp
	2. Wyniki badania empirycznego
	3. Uwagi końcowe
	Literatura

