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Sveikatos netolygumai yra aktuali bei svarbi problema visame pasaulyje. Randama gausybé jrodymy, kad
socialiniai faktoriai (i§silavinimas, uzimtumo lygis, pajamos, lytis ir tautybé) veikia zmogaus sveikata'. Néra
tokios Salies, kurioje nebtty sveikatos biiklés skirtumy tarp socialiniy grupiy. Lietuva ne iSimtis, ir ¢ia taip pat

matomi sveikatos netolygumai.

Kalbant apie $ig problema svarbu atskirti kelias sgvokas, kurios daznai painiojamos, o Lietuvoje netgi
daznai apibendrinamos ir jvardijamos kaip sveikatos netolygumai. Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministro jsakyme ,,Dél sveikatos netolygumy mazinimo Lietuvoje 2014-2023 m. veiksmy plano patvirtinimo*
sveikatos netolygumai apibréziami kaip ,,diferenciacija tarp zmoniy pagal sveikatos biiklés skirtumus ir (ar)
nevienodg sveikatos prieziiiros paslaugy prieinamuma, kurj salygoja gyvenamoji vieta, pajamos ir kitos
priezastys“?. Tuo tarpu kituose 3altiniuose isskiriamos bent kelios savokos, apibudinan¢ios §ia temg. Tai yra
sveikatos sveikatos neteisingumas (angl. health inequity) — iSvengiami sveikatos skirtumai, laikomi neteisingais
ir nesaziningais, o jy Saknys gliidi socialingje nelygybéje, padarancioje tam tikras populiacijos grupes
pazeidZiamesnémis bei maziau sveikomis, ir sveikatos netolygumai (angl. health inequality) — sveikatos
rezultaty, ligy paplitimo ar sveikatos prieziiiros prieinamumo skirtumai tarp populiacijos grupiy®. Teigiama, kad
pagrindinis skirtumas tarp $iy savoky yra tai, kad sveikatos neteisingumas démes] kreipia j nevienodas
galimybes, tuo tarpu sveikatos netolygumai kalba apie nevienodus sveikatos rezultatus (angl. health outcomes).

Siame leidinyje sveikatos netolygumai aptariami kaip sveikatos rezultatai.

Sveikatos netolygumy temai vis iSkylant politikos formuotojy kalbose, diskusijose bei tarptautiniuose
dialoguose, svarbu vykdyti stebéseng, kuri leisty pazvelgti | vykdomos politikos, programy ir veiksmy
efektyvumg. Nepaisant to, stebésenos pagal socioekonominius veiksnius testinumas tampa problemiskas dél
riboty galimybiy sujungti skirtingy registry duomenis asmens lygmenyje. Todél Lietuvoje sveikatos netolygumy
stebésena vykdoma pagal geografinius, lyties, amZiaus aspektus ir re¢iau vertinamas rySys tarp socioekoniminiy
veiksniy ir sveikatos biiklés. Sio leidinio tikslas — jgyvendinti pirming apzvalgg atliekant geografine analize bei

jvertinant statistinj rysj tarp socioekonominiy veiksniy ir sveikatos rezultaty.

! PSO. 10 facts on health inequities and their causes. Prieiga per internetg:
<https://www.who.int/features/factfiles/health_inequities/en/>.
? Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. liepos 16 d, jsakymas ,,Dél Sveikatos netolygumy mazinimo
Lietuvoje 2014-2023 mety veiksmy plano patvirtinimo*.

Boston public health commission. Health disparities vs. Health inequities. Prieiga per internets:
<https://www.bphc.org/whatwedo/health-equity-social-justice/what-is-health-equity/Pages/Health-Disparities-vs.-Heal th-

Inequities.aspx>.
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Metodika

Leidinyje analizuoti naujausi 2018 m. duomenys. Norint rasti ry§j tarp socioekonominiy
veiksniy ir kai kuriy visuomenés sveikatos rodikliy, remiantis Ekonominio bendradarbiavimo ir plétros
organizacija sudarytas rodikliy sgrasas. Rodikliai j sgraSa jtraukti patogiosios atrankos metodu.
Nagrinéti $ie galimi savivaldybiy lygyje socioekonominiai rodikliai, atspindintys savivaldybés
gyventojy socioekomoning padétj:

¢ llgalaikio nedarbo lygis;
e Socialinés rizikos Seimy skaic¢ius 1000 gyv.;
e Gyventojy amZiaus mediana mety pradzioje®;
e Meénesinio darbo uzmokestis (bruto).
Sveikatos biuklés ir gyvensenos rodikliai literatiiros Saltiniuose nurodomi kaip galimai

priklausomi nuo socioekonominés gyventojy padéties, pateikiami 1-oje lenteléje.

1 lentelé. Leidinyje analizuojamos temos ir jy rodikliai

Tema Rodiklis

Suaugusiyjy, kurie savo gyvenimo
kokybe vertina kaip gera ar labai gera,
dalis

Suaugusiyjy, kurie savo sveikatg vertina
kaip gera ir labai gera, dalis

Mirtingumas dél savizudybiy (X60-X84)
Savizudybés 100 000 gyv.

Bandymy zudytis skaiCius (X60-X64,
X66-X84) 100 000 gyv.

Tikslinés populiacijos dalis (proc.),
dalyvavusi  atrankinés  mamografinés
patikros dé¢l kruties vézio finansavimo
programoje 2017-2018 m.

Tikslinés  populiacijos dalis (proc.),
dalyvavusi gimdos kaklelio piktybiniy
naviky prevenciniy priemoniy,
apmokamy 1§ Privalomojo sveikatos
draudimo biudzeto 1¢Sy, finansavimo
programoje 2016-2018 m.

Savo sveikatos ir gyvenimo kokybés
vertinimas

Dalyvavimas prevencinése programose

*Lietuvos statistikos departamente rodiklis yra pateikiamas kaip “Medianinis gyventojy amzius mety pradZioje”
https://osp.stat.gov. It/statistiniu-rodikliu-analize?indicator=S3R629#/
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Tikslinés populiacijos dalis (proc.),
dalyvavusi  storosios  zZarnos  v€zio
ankstyvosios diagnostikos finansavimo
programoje 2017-2018 m.

Tikslinés populiacijos dalis (proc.),
dalyvavusi asmeny, priskirtiny Sirdies ir
kraujagysliy ligy didelés rizikos grupei,
atrankos ir  prevencijos  priemoniy
finansavimo programoje 2018 m.

Tuberkuliozés paplitimas (A15-A19) 100

Tuberkuliozé 000 gyv.

Alkoholiniy gérimy vartojimas kartg per
savaite per paskutinius 12 mén. 1000 gyv.

Tabako gaminiy vartojimas kasdien per
paskutines 30 d. 1000 gyv.

Elektroniniy cigareciy rukymas kasdien

per paskutines 30 d. 1000 gyv.

Gyvensena Narkotiniy ar psichotropiniy medziagy
(narkotiky) vartojimas be gydytojo
paskyrimo per paskutines 30 d. 1000 gyv.

Uzsiémimas energinga fizine veikla bent
30 min. 5 d. per savait¢ 1000 gyv.

Darzoviy valgymas kasdien 1000 gyv.

Vaisiy valgymas kasdien 1000 gyv.

Potencialiai prarasti gyvenimo metai 10

Potencialiai prarasti gyvenimo metai 000 gyv., (standartizuotas rodiklis)

Prevencinémis priemonémis iSvengiamas
mirtingumas 100 000 gyv.

ISvengiamas mirtingumas : - ~ -
Gydymo  priemonémis  iSvengiamas

mirtingumas 100 000 gyv.

Duomenys analizei buvo renkami i§ jvairiy sveikatos statistikos Saltiniy:
Mirties atvejy ir jy priezasCiy valstybeés registro;

Higienos instituto suaugusiyjy gyvensenos tyrimo 2018 m.;

VSI Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky;

Lietuvos statistikos departamento;

Uzimtumo tarnybos;

Privalomojo sveikatos draudimo informacinés sistemos SVEIDRA.
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Siekiant sumazinti iSkraipan¢iyjy veiksniy ir palyginti savivaldybiy rodiklius tarpusavyje bei
pavaizduoti netolygumus zemélapiuose, pasirinkti standartizuoti rodikliai, i$skyrus dalyvavimo
prevencinése programose, tuberkuliozés paplitimo bandymy zudytis ir socioekonominius rodiklius.

Kiekvienam rodikliui apibiidinti pateikiami zemélapiai, kuriuose pavaizduojamas rodikliy
reikSmiy pasiskirstymas tarp 60 savivaldybiy. Netolygumams atvaizduoti taikytas kartografavimo
metodas, naudojant MapViewer programa. Rodikliy reik§més zemélapiy legendose suskirstytos,
naudojant Jenkso natdraliy luziy klasifikacijg (angl. Jenks Natural Breaks) 5 intervalais. Rodikliai,
turintys 0 reikSmiy savivaldybése, zemélapiy legendose suskirstyti 6 intervalais, iSskiriant O reikSmes ir
nuspalvinant jas baltai.

Rysiui tarp sveikatos ir socioekonominiy rodikliy patikrinti naudoti nestandartizuoti rodikliai.
Tolydziy duomeny skirstinio normalumas vertintas Kolmogorovo-Smirnovo testu. Kadangi skirstiniai
neatitiko normalumo prielaidos, rys$io dydziui nustatyti naudotas Spearman koreliacijos koeficientas.
Teigiama koreliacijos koeficiento reik§Smé reiskia, kad vienam kintamajam didéjant kitas taip pat
did¢ja, o neigiama — vienam kintamajam didéjant kita mazéja. Reikia nepamirsti, kad nustatytas
statistiSkai reik§mingas rySys negali buti interpretuojamas kaip priezastis. Koreliacijos koeficiento

interpretavimas pateiktas 2-oje lenteléje.

2 lentelé. Koreliacijos koeficiento interpretavimas

Neigiamos reikSmeés ApraSymas Teigiamos reikSmeés
0,00 ,,néra‘ 0,00

-0,19—-0,01 ,labai silpnas* 0,01-0,19
-0,39—-0,20 ,,silpnas® 0,20-0,39
-0,69—-0,40 ,»vidutinis® 0,40-0,69
-0,89-0,70 ,,stiprus® 0,70-0,89
-0,99—-0,90 ,,labai stiprus* 0,90-0,99

-1,00 ,,visiSkai tikslus 1,00

ISvengiamo mirtingumo rodiklis skaiCiuojamas tik standartizuotas, todél jo rySys su

socioekonominiais veiksniais neskai¢iuotas.
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Socioekonominiai rodikliai

N
4

savivaldybése 2018 m.

2.2 (25)

2-31(11)
1-4.0(7)

-6.1(12)
8.5 (5)

ligalaikio nedarbo lygis Lietuvos

\ 4

Saltinis. U¢imtumo tarnyba

4 )

1000 gyv.

[]03-32(14)
[]32-43(8)
I 4.3-5.7(20)
B s57-78(13)
W s1-850

Socialinés rizikos Seimy skaicius
1 000 gyv. Lietuvos savivaldybése
2018 m

AU )

Saltinis. Lietuvos statistikos departamentas
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3 lentelé. Socioekonominiy rodikliy koreliavimas tarpusavyje

llgalaikio nedarbo

Ivai 1 0,367** 0,510** -0,346**
Yais
Socialingés rizikos
Seimy skaicius 0,367** 1 0,408** -0,370**
1 000 gyv.
Gyventojy amziaus
mediana mety 0,510** 0,408** 1 -0,445**
pradzioje
Meénesinis darbo -0.346+* -0.370%* L0,445%* 1

uzmokestis (bruto)

** p<0,01




Suaugusiyjy, kurie savo gyvenimo kokybe vertina kaip gera ir labai gera, dalis

Proc.

Il 482-546(8)
I 56.2-61.2(23)
] 61.2-66.0(19)
[] 66.6-70.2(7)
[] 740-75.4(3)

1 pav. Suaugusiyjy, kurie savo gyvenimo kokybe vertina kaip gerq ir labai gerq, dalis (Standartizuotas
rodiklis) Lietuvos savivaldybése 2018 m. (Saltinis. Higienos instituto suaugusiyjy gyvensenos tyrimas 2018 m.)
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4 lentelé. Suaugusiyjy, kurie savo gyvenimo kokybe vertina kaip gerq ir labai gerq, dalies sgsajos su
socioekonominiais rodikliais.

Suaugusiyjy, kurie
savo gyvenimo

kokybe vertina -0,226 -0,252 -0,048 0,287*
kaip gerg ir labai
gera, dalis

*p < 0,05
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Suaugusiyjy, kurie savo sveikatq vertina kaip gera ir labai gera, dalis

Proc.

W 44.7-524()
B 52.7-56.4 (22)
] 56.4-60.6 (21)
[] 60.7-64.0(8)
[] 68.3-70.7(3)

2 pav. Suaugusiyjy, kurie savo sveikatqg vertina kaip gerq ir labai gerq, dalis (standartizuotas rodiklis)
Lietuvos savivaldybése 2018 m. (Saltinis. Higienos instituto suaugusiyjy gyvensenos tyrimas 2018 m.)
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5 lentelé. Suaugusiyjy, kurie savo sveikatqg vertina kaip gerq ir labai gerq, dalies sgsajos su
socioekonominiais rodikliais.

Suaugusiyjy, kurie
savo sveikata
vertina kaip gerg ir
labai gera, dalis
*p<0,05

-0,222 -0,209 0,014 0,311*
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[ Mirtingumo dél savizudybiy rodiklis (X60-X84) 100 000 gyv. ]

100 000 gyv.

[]00-10@)

[] 10-21.7(14)
[] 21.7-29.0(15)
[ 29.0-39.0(17)
Il 39.0-49.06)
Il #9.0-91.0(6)
~

3 pav. Standartizuotas mirtingumo dél savizudybiy rodiklis (X60-X84) 100 000 gyv. Lietuvos
savivaldybése 2018 m. (Saltinis. Higienos instituto Mirties atvejy ir jy prieZasciy valstybés registras)
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6 lentele. Mirtingumo dél savizudybiy rodiklio (X60—X84) 100 000 gyv. sgsajos su socioekonominiais
rodikliais.

Mirtingumo dél
savizudybiy rodiklis
(X60-X84) 100 000
gyv.

0,255* 0,356** 0,421** -0,383**

*p <0,05, ** p<0,01

15 |



[ Bandymy zudytis skaic¢ius (X60-X64, X66-X84) 100 000 gyventojy ]

100 000 gyv.

[]00-10()

[] 1.0-29.0(24)
] 29.0-37.0(4)
I 37.0-44.0(8)
[l 24.0-60.0(17)
W 60.0-77.0(6)

4 pav. Bandymy zudytis skaicius (X60—X64, X66—-X84) 100 000 gyventojy Lietuvos savivaldybése 2018
M. (Saltinis. PSD 1S SveiDra)
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7 lentelé. Bandymy Zudytis skaiciaus (X60-X64, X66-X84) 100 000 gyventojy sgsajos su
socioekonominiais rodikliais

Bandymy zudytis
skaiCius (X60—X64,
X66-X84) 100 000

gyventojy

0,063 -0,083 -0,005 0,193
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Tikslinés populiacijos dalis (proc.), dalyvavusi atrankinés mamografinés
patikros dél kriuties vézio finansavimo programoje 2017-2018 m.

Proc.

Il 15.0-33.0(15)
[l 33.0-38.0(15)
] 38.0-46.0(10)
[] 46.0-58.0(13)
[] 58.0-72.0(7)

5 pav. Tikslinés populiacijos dalis (proc.), dalyvavusi atrankinés mamografinés patikros dél krities
vézio finansavimo programoje Lietuvos savivaldybése 2017—-2018 m. (Saltinis. PSD IS SveiDra)
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8 lentelé. Tikslinés populiacijos dalies, dalyvavusios atrankinés mamografinés patikros dél krities
vézio finansavimo programoje, sqsajos su socioekonominiais rodikliais

Tikslinés
populiacijos dalis
(proc.), dalyvavusi
atrankinés

mamografinés -0,127 -0,198 -0,170 0,478**
patikros deél kriities
vézio finansavimo
programoje 2017—
2018 m.

** p<0,01
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Tikslinés populiacijos dalis (proc.), dalyvavusi gimdos kaklelio piktybiniy
naviky prevenciniy priemoniy, apmokamy i$ Privalomojo sveikatos draudimo
biudzeto lésSu. finansavimo proaramoie 2016-2018 m.

Proc.

W 301-427(9)
W 427-475(13)
[ 475-51.8(14)
[] 51.8-55.8(8)
[] 56.0-72.0 (16)

6 pav. Tikslinés populiacijos dalis (proc.), dalyvavusi gimdos kaklelio piktybiniy naviky prevenciniy
priemoniy, apmokamy is Privalomojo sveikatos draudimo biudzeto lésy, finansavimo programoje
Lietuvos savivaldybése 2016—2018 m. (Saltinis. PSD IS SveiDra)
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9 lentelé. Tikslinés populiacijos dalies, dalyvavusios gimdos kaklelio piktybiniy naviky prevenciniy
priemoniy, apmokamy is Privalomojo sveikatos draudimo biudzeto lésy, finansavimo programoje,

sgsajos su socioekonominiais rodikliais

Tikslinés
populiacijos dalis
(proc.), dalyvavusi
gimdos kaklelio
piktybiniy naviky
prevenciniy
priemoniy,
apmokamy i§
Privalomojo
sveikatos draudimo
biudzeto 1ésy,
finansavimo
programoje 2016-
2018 m.

0,113 -0,122 0,096 0,171
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Tikslinés populiacijos dalis (proc.), dalyvavusi storosios zarnos vézio
ankstyvosios diagnostikos finansavimo programoje 2017-2018 m.

35.6 (6)
42.3 (11)
49.7 (19)
58.0 (15)
66.0 (9)

7 pav. Tikslinés populiacijos dalis (proc.), dalyvavusi storosios zarnos vézio ankstyvosios diagnostikos
finansavimo programoje Lietuvos savivaldybése 2017-2018 m. (Saltinis. PSD 1S SveiDra)

22 |



10 lentelé. Tikslinés populiacijos dalies, dalyvavusios storosios zarnos vézio ankstyvosios diagnostikos
finansavimo programoje, sgsajos su socioekonominiais rodikliais

Tikslinés
populiacijos dalis
(proc.), dalyvavusi
storosios zarnos

véZzio ankstyvosios -0,178 -0,162 -0,274* 0,250
diagnostikos
finansavimo
programoje 2017—
2018 m.

*p<0,05
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Tikslinés populiacijos dalis (proc.), dalyvavusi asmeny, priskirtiny Sirdies ir
kraujagysliy ligy didelés rizikos grupei, atrankos ir prevencijos priemoniy
finansavimo proaramoie 2018 m.

Proc.

W 26.2-349(9)
B 349-405(17)
[ 405-46.2(21)
[] 46.2-54.5(10)
[] 575-614(3)

8 pav. Tikslinés populiacijos dalis (proc.), dalyvavusi asmeny, priskirtiny Sirdies ir kraujagysliy ligy
didelés rizikos grupei, atrankos ir prevencijos priemoniy finansavimo programoje Lietuvos
savivaldybése 2018 m. (Saltinis. PSD 1S SveiDra)
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11 lentelé. Tikslinés populiacijos dalies, dalyvavusios asmeny, priskirtiny Sirdies ir kraujagysliy ligy
didelés rizikos grupei, atrankos ir prevencijos priemoniy finansavimo programoje, Sqsajos Su
socioekonominiais rodikliais

Tikslinés
populiacijos dalis
(proc.), dalyvavusi
asmeny, priskirtiny
Sirdies ir

kraujagysliy ligy
didelés rizikos
grupei, atrankos ir
prevencijos
priemoniy
finansavimo
programoje 2018 m.

0,042 -0,076 -0,015 0,076
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Tuberkuliozés (A15-A19) naujy ir recidyvuojancéiy atvejy paplitimas 100 000
gyv-

100 000 gyv.

[]0-22(12)

[] 22-34(11)
I 34-43(10)
B 43-58(15)
B s8-109(12)

9 pav. Tuberkuliozés (A15-A19) naujy ir recidyvuojanciy atvejy paplitimas 100 000 gyv. Lietuvos
savivaldybése 2018 m. (Saltinis. V3] Vilniaus universtiteto ligoniné Santaros klinikos)
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12 lentelé. Tuberkuliozés (A15-A19) naujy ir recidyvuojanciy atvejy paplitimo 100 000 gyv. sgsajos su
socioekonominiais rodikliais

Tuberkuliozés
(A15-A19) naujy ir

recidyvuojanciy 0,284* 0,286* -0,014 -0,143
atvejy paplitimas
100 000 gyv.

*p<0,05
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Alkoholiniy gérimy vartojimas karta per savaite per paskutinius 12 mén. 1000
gyv. (standartizuotas rodiklis)

[ ] 26-55(12)
[] 55-66(13)
[ 66-79 (12)
B 79-100 (13)
Il 100- 152 (10)

10 pav. Alkoholiniy gérimy vartojimas kartq per savaite per paskutinius 12 mén. 1000 gyv. Lietuvos

savivaldybése 2018 m. (standartizuoti rodikliai) (Saltinis. Higienos instituto suaugusiyjy gyvensenos tyrimas 2018

m.)




13 lentelé. Alkoholiniy gérimy vartojimo kartg per savaite per paskutinius 12 mén. 1000 gyv. sgsajos
su socioekonominiais rodikliais

Alkoholiniy gérimy
vartojimas karta per
savaite per
paskutinius 12 mén.

0,004 -0,189 0,049 0,116

*p<0,05 **p<0,01
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Tabako gaminiy vartojimas kasdien per paskutines 30 d. 1000 gyv.
(standartizuotas rodiklis)

1000 gyv.

[ ] 48-102(12)
[] 102-123(12)
] 123-140(13)
B 140- 165 (13)
Bl 165-272(10)

11 pav. Tabako gaminiy vartojimas kasdien per paskutines 30 d. 1000 gyv. Lietuvos savivaldybése
2018 m. (standartizuoti rodikliai) (Saltinis. Higienos instituto suaugusiyjy gyvensenos tyrimas 2018 m.)
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14 lentelé. Tabako gaminiy vartojimo kasdien per paskutines 30 d. 1000 gyv. sgsajos Su
socioekonominiais rodikliais

Tabako gaminiy
vartojimas kasdien 0,218 0,046 0,024 0,061
per paskutines 30 d.

*p<0,05 **p<0,01
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Elektroniniy cigareciy rikymas kasdien per paskutines 30 d. 1000 gyv.
(standartizuotas rodiklis)

1000 gyv.

[ ]0-1()
[]1-5014)
[] 5-8(12)
B 8-11(11)
W 11-1709
W 17-248)

12 pav. Elektroniniy cigareciy rikymas kasdien per paskutines 30 d. 1000 gyv. Lietuvos savivaldybése
2018 m. (standartizuoti rodikliai) (Saltinis. Higienos instituto suaugusiyjy gyvensenos tyrimas 2018 m.)
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15 lentelé. Elektroniniy cigareciy ritkymo kasdien per paskutines 30 d. 1000 gyv. sgsajos su
socioekonominiais rodikliais

Elektroniniy

cigareciy rﬁ_kymas -0,294* -0,122 0,105 0,072
kasdien per

paskutines 30 d.

*p<0,05 **p<0,01
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Narkotiniy ar psichotropiniy medziagy (narkotiky) vartojimas be gydytojo
paskyrimo per paskutines 30 d. 1000 gyv. (standartizuotas rodiklis)

[]1-6(14)
[16-9(8
] 9-12(17)
B 12-19011)
B 10-54010)

13 pav. Narkotiniy ar psichotropiniy medziagy (narkotiky) vartojimas be gydytojo paskyrimo per
paskutines 30 d. 1000 gyv. Lietuvos savivaldybése 2018 m. (standartizuoti rodikliai) (Saltinis. Higienos
instituto suaugusiyjy gyvensenos tyrimas 2018 m.)
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16 lentelé. Narkotiniy ar psichotropiniy medziagy (narkotiky) vartojimo be gydytojo paskyrimo per
paskutines 30 d. 1000 gyv. sgsajos su socioekonominiais rodikliais

Narkotiniy ar
psichotropiniy

medZiagy 0,030 0,236 0,248 -0,193
vartojimas be

gydytojo paskyrimo
per paskutines 30 d.

*p<0,05 **p<0,01
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Uzsiémimas energinga fizine veikla bent 30 min. 5 d. per savaite 1000 gyv.
(standartizuotas rodiklis)

1000 gyv.

Bl 233-393(12)
B 393-446 (12)
[ 446 -484 (14)
[] 484-538(11)
[ ] 538-620(11)

16 pav. Uzsiéemimas energinga fizine veikla bent 30 min. 5 d. per savaite 1000 gyv. Lietuvos

savivaldybése 2018 m. (standartizuoti rodikliai) (Saltinis. Higienos instituto suaugusiyjy gyvensenos tyrimas 2018
m.)
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17 lentelé. Uzsiémimo energinga fizine veikla bent 30 min. 5 d. per savaite 1000 gyv. sgsajos Su
socioekonominiais rodikliais

UzZsiémimas
energinga fizine
veikla bent 30 min.
5 d. per savaite

0,112 0,436** 0,194 -0,391**

*p<0,05 **p<0,01
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Darzoviy valgymas kasdien 1000 gyv. (standartizuotas rodiklis)

1000 gyv.

B 235-
B 349-
[ 385-
[] 436-
[] 482-

15 pav. Darzoviy valgymas kasdien 1000 gyv. Lietuvos savivaldybése 2018 m. (Standartizuoti
rodikliai) (Saltinis. Higienos instituto suaugusiyjy gyvensenos tyrimas 2018 m.)

349 (12)
385 (12)
436 (12)
482 (12)
641 (12)
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18 lentelé. Darzoviy valgymo kasdien 1000 gyv. sgsajos su socioekonominiais rodikliais

Darzoviy valgymas
kasdien
*p<0,05 **p<0,01

-0,278* -0,215 -0,199 0,364**
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Vaisiy valgymas kasdien 1000 gyv. (standartizuotas rodiklis)

- 274 (12)
-310 (12)
- 351 (12)
- 412 (12)
573 (12)

16 pav. Vaisiy valgymas kasdien 1000 gyv. Lietuvos savivaldybése 2018 m. (standartizuoti rodikliai)
(Saltinis. Higienos instituto suaugusiyjy gyvensenos tyrimas 2018 m.)
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19 lentelé. Vaisiy valgymo kasdien 1000 gyv. sgsaja su socioekonominiais rodikliais

Vaisiy valgymas
kasdien

*p<0,056 **p<0,01

-0,337** -0,182 -0,102 0,324*
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Potencialiai prarasti gyvenimo metai 10 000 gyv. (standartizuotas rodiklis)

10 000 gyv.

[ ] 105-682(12)
[] 682-827(13)
[ 827-951(11)
B 951-1100(12)
Il 1100- 1514 (12)

17 pav. Potencialiai prarasti gyvenimo metai 10 000 gyv. Lietuvos savivaldybése 2018 m. (Saltinis.
Higienos instituto Mirties atvejy ir jy priezasciy valstybés registras)
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20 lentelé. Potencialiai prarasty gyvenimo mety 10 000 gyv. sgsajos su socioekonominiais rodikliais

Potencialiai
prarasti gyvenimo 0,531** 0,559** 0,534** -0,452**
metai 10 000 gyv.
*p<0,05 **p<0,01
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Prevencinémis priemonémis iSvengiamas mirtingumas 100 000 gyv.
(standartizuotas rodiklis)

100 000 gyv.

[] 24-70(13)
[] 70-82(12)
I 82-90(12)
[l 20-108(12)
[l 108-120(11)

18 pav. Prevencinémis priemonémis isvengiamas mirtingumas 100 000 gyv. Lietuvos savivaldybése
2018 m. (standartizuoti rodikliai) (Saitinis. Higienos instituto Mirties atvejy ir jy priezasciy valstybés registras)
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Gydymo priemonémis iSvengiamas mirtingumas 100 000 gyv. (standartizuotas
rodiklis)

100 000 gyv.

[ ] 186-315(12)
[] 315-374(12)
[ 374-413(12)
B 413- 458 (12)
B 458-667(12)

19 pav. Gydymo priemonémis isvengiamas mirtingumas 100 000 gyv. Lietuvos savivaldybése 2018 m.
(standartizuoti rodikliai) (Saltinis. Higienos instituto Mirties atvejy ir jy priezasciy valstybés registras)




