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Kondycja zdrowotna dzieci i mtodziezy 16.03.2018 .
w wojewodztwie opolskim w latach 2014-2016

W 2016 r. odsetek dzieci i mtodziezy w wieku W 2016 r. w wojewodztwie
do 18 roku zycia leczonych przewlekle przez lekarzy opolskim obnizyt sie odsetek
1 7 90/ rodzinnych w wojewddztwie opolskim wynosit 17,9% dzieci i mtodziezy w wieku do
4 o i w relacji do lat 2014-2015 wykazywat tendencje 18 roku zycia leczonych
malejaca przewlekle w stosunku do

Odsetek osob w grupie wieku
0-18 lat leczonych przewlekle
w 2016 r.

lat 2014-2015

Sytuacja demograficzna

W wojewodztwie opolskim na przestrzeni ostatnich dwoch dekad obserwuje sie systematyczny W wojewodztwie opolskim
spadek liczby dzieci i mtodziezy (tj. osdb w grupie wieku 0-18 lat), a prognozuje sig, ze w per- notuje sie systematyczny
spektywie 2050 r. ich liczba jeszcze spadnie. spadek liczby dzieci i mto-

. L .. .. . L. dziezy do 18 roku zycia
Wykres 1. Udziat dzieci i mtodziezy do 18 roku zycia w ogolnej liczbie ludnosci

Stan w dniu 31 XII
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W latach 2014-2016 liczba dzieci i mtodziezy w grupie wieku 0-18 lat w wojewodztwie opolskim
nie przekraczata 173 tys. i stanowita ok. 17% ogolnej liczby mieszkancow wojewodztwa. W oma-
wianym okresie najwyzszy odsetek stanowity dzieci w grupie wieku 5-9 lat. Ich udziat w zbioro-
wosci ksztattowat sie na poziomie 27%-28%. Najnizszy odsetek (oscylujacy w granicach ok. 10%)
wsrod dzieci i mtodziezy w analizowanym okresie stanowity dzieci w grupie wieku 3-4 lata.

Tablica1. Dzieci i mtodziez do 18 roku zycia wedtug ptci i grup wieku
Stan w dniu 31 XII

. 2014 2015 2016 2014 2015 2016
WYSZCZEGOL- ogdtem w tym chtopc
NIENIE g y Poy
w tysiacach
OGOLEM 172,4 169,7 167,9 88,6 87,3 86,4
w wieku:
0-2 lata 25,5 24,9 25,3 13,2 12,9 13,1
3- 4 18,0 17,7 17,1 9,2 9,0 8,8
5- 9 45,6 46,1 46,2 23,5 23,7 23,7
10-14 42,9 42,2 42,1 22,1 21,8 21,6
15-18 lat 40,4 38,8 37,3 20,7 19,8 19,2




Struktura omawianej zbiorowosci w wojewodztwie opolskim wedtug ptci w latach 2014-2016
nie ulegta istotnym zmianom i utrzymata sie nieznaczna przewaga chtopcow, obserwowana
w poszczegblnych grupach wieku.

Zgodnie z prognoza w 2050 r. liczba dzieci i mtodziezy do 18 roku zycia w wojewddztwie opol-
skim bedzie liczy¢ 96 tys. i w stosunku do 2016 r. spadnie o blisko 43%. Rozpatrujac poszcze-
golne grupy wieku, najwiekszy spadek zarowno ogotem, jak i dziewczat bedzie dotyczyt osob
w grupie wieku 5-9 lat. Ich liczba w odniesieniu do 2016 r. zmniejszy si¢ 0 45% i 0 46%. W5rod
chtopcow najwiekszy spadek bedzie dotyczyt grupy najmtodszej, tj. 0-2 lata (o 45%).

Tablica 2. Prognoza liczby dzieci i mtodziezy do 18 roku zycia wedtug ptci i grup wieku w 2050 r.
Stan w dniu 31 XII

WYSZCZEGOLNIENIE Ogotem W tym chtopcy Ogotem ‘ W tym chtopcy
w tysigcach 2016=100
OGOLEM 96,1 49,4 57,2 57,2
w wieku:

0- 2 lata 13,9 7,2 54,9 54,6
3- 4 9,7 5,0 56,7 56,5
5-9 25,2 13,0 54,6 54,9
10-14 26,0 13,4 61,7 61,7
15-18 lat 21,3 10,9 57,2 56,9

Zachorowania wsrod dzieci i mtodziezy

W wojewddztwie opolskim w latach 2014-2016 liczba os6b w grupie wieku 0-18 lat z deklaracja ~ W latach 2014-2016 blisko

do lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej wahata sie w granicach 121-151 tys. osob. W tej gru- ¥ dzieci i mtodziezy w grupie

pie odsetek dzieci i mtodziezy objetych opieka czynna przez lekarzy rodzinnych z powodu cho- ~ wieku 10-14 lat byta objeta

rob przewlektych ksztattowat sie na poziomie 21% w 2014 r. do 18% w 2016 r. opieka czynna przez lekarzy
rodzinnych z powodu chordb

Wykres 2. Dzieci i mtodziez do 18 roku zycia objeta opieka czynng w poradniach podstawowej
opieki zdrowotnej przez lekarza rodzinnego z powodu chorob przewlektych
wedtug grup wieku
Stan w dniu 31 XII
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Analiza liczby dzieci i mtodziezy do 18 roku zycia leczonych przewlekle wykazata, ze w analizo-
wanych latach blisko 5 stanowity osoby w grupie wieku 10-14 lat. Najmniej osdb objetych
opieka czynna z powodu chordb przewlektych odnotowano natomiast w najmtodszych grupach
wieku. W 2014 r. Srednio co dziesiaty leczony byt w grupie wieku 0-2 lata, a w okresie lat
2015-2016 w grupie wieku 3-4 lata.



Wykres 2. Struktura dzieci i mtodziezy do 18 roku zycia objetych opieka czynna
w poradniach podstawowej opieki zdrowotnej przez lekarza rodzinnego
z powodu chordb przewlektych wedtug typu schorzenia
Stan w dniu 31 XII
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W latach 2014-2016 najczesciej rozpoznanym schorzeniem w wojewodztwie opolskim wsrod
dzieci i mtodziezy do 18 roku zycia objetych opieka czynna przez lekarzy rodzinnych z powodu
chorob przewlektych byty alergie ,dychawica oskrzelowa”. Schorzenie to w analizowanym okre-
sie stwierdzono Srednio co u 5-6 osoby w grupie wieku 0-18 lat. Nastepnymi najczesciej zdia-
gnozowanymi chorobami byty znieksztatcenia kregostupa oraz zaburzenia refrakcji i akomoda-
¢ji oka. Odsetek dzieci i mtodziezy, wsrod ktorych rozpoznano te schorzenia oscylowat w grani-
cach 12%-14%.

Biorac pod uwage poszczegblne grupy wieku najwiecej rozpoznan wérod najmtodszych (w gru-
pie wieku 0-2 lata) dotyczyto alergii skornych. Ich udziat w omawianej grupie wieku i schorze-
niach ogotem ksztattowat sie na poziomie 16%-24%. W grupach wieku 3-4 oraz 5-9 lat u blisko
/3 dzieci stwierdzono alergie ,dychawice oskrzelowa”. Znieksztatcenia kregostupa zdiagnozo-
wano Srednio co u 5 osoby w najstarszych rocznikach (tj. 10-14 oraz 15-18 lat).

Zgony dzieci i mtodziezy

W latach 2014-2016 liczba zgondw dzieci i mtodziezy do 19" roku zycia oscylowata w wojewodz-
twie opolskim w granicach 72-77 0s6b (tj. ok. 0,7% wszystkich zarejestrowanych zgonéw w oma-
wianym okresie). W tej grupie zgony niemowlat (tj. dzieci w wieku ponizej 1 roku) stanowity
(za wyjatkiem 2015 r.) ponad potowe zgondw dzieci i mtodziezy w wieku 0-19 lat.

Tablica 3. Zgony dzieci i mtodziezy do 19 roku zycia wedtug ptci

2014 2015 ‘ 2016 2014 2015 ‘ 2016
WYSZCZEGOLNIENIE ogbtem w tym chtopcy
w liczbach bezwzglednych
OGOLEM 72 77 72 A 48 Al
W tym niemowlat 40 34 40 21 21 23

Wspotczynnik umieralnoSci oséb w grupie wieku 0-19 lat (liczba zgondw w przeliczeniu na
1000 mieszkancow w omawianej grupie wieku) w analizowanym okresie uksztattowat sie

T Informacje dotyczace zgonéw podano tacznie dla grupy wieku 0-19 lat.
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Gtownymi przyczynami zgo-
now 0sob w grupie wieku
0-19 lat w latach 2014-2016
byty stany rozpoczynajace
sie w okresie okotoporodo-
wym oraz wady rozwojowe
wrodzone



w wojewodztwie opolskim na poziomie 0,4%.. Analizujac wspotczynnik wedtug ptci mozna
zauwazyc, ze wyzszy notowano wsrod chtopcow.

Wykres 2.  Struktura zgonow dzieci i mtodziezy do 19 roku zycia wedtug przyczyn
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Przyczyny:
Nowotwory
Objawy i stany niedoktadnie okreslone®
I Stany rozpoczynajace sie w okresie okotoporodowym
I Urazy i zatrucia wedtug zewnetrznej przyczyny
EE Wady rozwojowe wrodzone®
Pozostate

W latach 2014-2016 w wojewddztwie opolskim najczestszymi przyczynami zgonow osob
w grupie wieku 0-19 lat byty stany rozpoczynajace sie w okresie okotoporodowym (w 2016 r.)
oraz wady rozwojowe wrodzone (w latach 2014-2015). Odsetek zmartych z powodu wymienio-
nych przyczyn wsrod dzieci i mtodziezy do 19 roku zycia ksztattowat sie w analizowanych
latach na poziomie 26%-38%.

Struktura zgonow dzieci i mtodziezy do 19 roku zycia wedtug przyczyn nie roznita si¢ ze
wzgledu na ptec. Podobnie jak dla ogotem w wojewodztwie najwyzsza umieralnos¢ zarowno
wsrdd chtopcow, jak i wsrod dziewczat odnotowano z powodu standw rozpoczynajacych sie
w okresie okotoporodowym oraz wad rozwojowych wrodzonych.

Opieka profilaktyczna nad dzie¢mi i mtodzieza

Opieka profilaktyczna nad dzie¢mi i mtodzieza obejmuje swym zasiegiem rdzne etapy zycia, W 2016 r. w wojewodztwie
poczawszy od narodzin az po stadium ksztatcenia i jest realizowana w réznych formach. opolskim 62,3% niemowlat
przebadano w ramach porad
patronazowych i badan
bilansowych (w tym przesie-
wowych)

WsSrod Swiadczen gwarantowanych przez lekarza podstawowej opieki zdrowotnej znajduja sie
m.in. porady patronazowe i badania bilansowe (w tym badania przesiewowe) dedykowane
najmtodszym dzieciom, tj. do 1 roku zycia.

Wykres 3. Niemowleta, ktérym udzielono porady patronazowej oraz wykonano badanie
bilansowe (w tym przesiewowe)
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W ramach w/w programow w okresie 2014-2016 w wojewodztwie opolskim przebadano tacznie
48,1 tys. niemowlat, a odsetek przebadanych niemowlat w kazdym z analizowanych lat stanowit
ponad 60% wszystkich niemowlat podlegajacych badaniu.

Pogram badan profilaktycznych nad dzieCmi i mtodzieza do 18 roku zycia zaktada rowniez
dokonywanie bilansow zdrowia, ktore s3 realizowane w roznym wieku i na réznych etapach

edukacji szkolnej.

Tablica 4. Dzieci i mtodziez do 18 roku zycia przebadana w ramach bilansow zdrowia

Dzieci i mtodziez przebadana

o A . .
) ogbtem w % dzieci i mtodnezy podlegaja
WYSZCZEGOLNIENIE cych badaniu
2014 2015 2016 2014 2015 2016
w tysiacach w %
2 lata 5,0 5,2 5,0 56,4 65,2 65,6
4 lata 3.4 3,9 4,2 35,5 47,3 54,1
5 lat (u dzieci odbywajacych
przygotowanie szkolne) 0,8 1,2 1,0 43,1 53,3 46,1
Il klasa szkoty podstawowej 4.9 4.6 45 49,8 58,6 58,0
I klasa gimnazjum 51 53 4,5 48,6 66,3 64,8
| klasa szkoty ponadgimnazjalnej 4.4 4.4 3,6 39,5 51,3 49,0

Analiza przeprowadzonych w latach 2014-2016 badan profilaktycznych w wojewodztwie opol-
skim wykazata, ze zmniejszyta si¢ przebadana liczba dzieci i mtodziezy (za wyjatkiem grupy 4-
latkow). Najwiekszy spadek w 2016 r. w relacji do 2014 r. odnotowano wsrod uczniow | klasy

ponadgimnazjalnej (o 19%).



Opracowanie merytoryczne: Rozpowszechnianie:

Opolski OSrodek Badan Regionalnych Informatorium
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Powigzane opracowania

Stan i ruch naturalny ludnosci w wojewodztwie opolskim w 2016 r.

Dostepnos¢ ustug zdrowotnych i opiekunczych w wojewodztwie opolskim w latach 2010-2015

Temat dostepny w bazach danych
Demografia

Zdrowie i ochrona zdrowia

Wazniejsze pojecia dostepne w stowniku

Ludnosé i procesy demograficzne

Zdrowie i ochrona zdrowia
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