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I. Zgony wg przyczyn w wojewodztwie mazowieckim.

1. Najczestsze przyczyny zgonéw.
Podobnie jak w catym kraju, zgony w wojewddztwie mazowieckim powodowane sg glownie przez:
e choroby cywilizacyjne takie jak:
- choroby uktadu krazenia,
- nowotwory ztoS$liwe,
- choroby uktadu oddechowego,
- choroby ukfadu pokarmowego
e oraz przez przyczyny zewnetrzne (wypadki i urazy).

Dominujaca przyczyna zgondw mieszkancow Mazowsza sg choroby uktadu krazenia (prawie 50%
wszystkich zgonow). W roku 2010 w skutek chordb ukfadu krazenia zmarto w wojewodztwie 24 740
os6b. Trend ten charakterystyczny jest dla wszystkich podregionéw, ale sg powiaty, w ktérych liczba
zgonow z powodu chordb uktadu krazenia jest prawie o 50% wyzsza niz ogdiny wskaznik zgonéw z
powodu choréb uktadu krazenia przyjety dla wojewddztwa mazowieckiego (4,84 na 1000
mieszkancow w 2009 r.).

Drugg przyczyng zgondéw Mazowszan sg choroby nowotworowe — 13 193 zgonéw w 2010 r.
Choroby nowotworowe stanowig jedng z dominujacych przyczyn zgonéw we wszystkich
podregionach. Czeste wsrdd mieszkancow Mazowsza sg rowniez zgony wywotane chorobami
uktadu oddechowego — ponad 6% wszystkich zgonéw w 2010r., a takze zgony w wyniku przyczyn
zewnetrznych ( szczegodlnie duzy odsetek zgondéw powodowanych wypadkami i urazami obserwuje
sie w podregionie ostrotecko - siedleckim — ponad 8% wszystkich zgonéw w 2010 r. podczas gdy w
podregionie m.st. Warszawa przyczyny te stanowity ok. 4,5% wszystkich zgonoéw czyli prawie o
potowe mniej).

Na wykresie 1 przedstawiono procentowy udziat zgondéw wedtug wybranych przyczyn w
wojewodztwie mazowieckim w roku 2010.

Wykres 1. Procentowy udziat zgonéw wedlug wybranych przyczyn w woj. mazowieckim w 2010 r.
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Zrédio: Bank Danych Lokalnych, GUS.
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3. Zgony w podregionach.

Podregion ciechanowsko-ptocki.
Tak jak we wszystkich powiatach gtdéwna przyczyna zgonéw w podregionie ciachanowsko-ptockim

sg choroby uktadu krgzenia. W 2010 r. byly one przyczyng smierci 3 078 mieszkancow tego
podregionu, co stanowi 45,85% wszystkich zgonéw w podregionie. Szczegdlnie duza smiertelnosc
wywotana chorobami uktadu krazenia w podregionie ciechanowsko-ptockim obserwuje sie w
powiecie ptonskim (6,18 na 1000 mieszkancéw w 2009 r.) i w powiecie sierpeckim (6,16 na 1000
mieszkancow

w 2009 r.).

Analogicznie do innych podregiondéw, druga co do wielkoSci przyczyna zgonow sg choroby
nowotworowe. W 2010 r. w wyniku tej choroby zmarto 1 685 mieszkancow podregionu
ciechanowsko-pfockiego, co stanowi 25,10% wszystkich zgonéw w tym podregionie. Szczegdlnie
niepokojacy wskaznik zgonéw powodowanych nowotworami dotyczyt powiatow mtawskiego — 2,98
na 1000 mieszkancéw oraz sierpeckiego — 2,94 na 1000 mieszkancow, podczas gdy ogdlny
wskaznik zgondéw z powodu nowotwordow dla Mazowsza wyniost w 2009 r. 2,51 na 1000
mieszkancow.

Trzecig przyczyng zgondw w podregionie sg zgony w skutek wypadkéw i urazéw. W 2010 r. zmarto
w ten sposdb 480 osdb, co stanowi 7,15% wszystkich zgonéw w tym podregionie.

Czestg przyczyng zgonow wsrdd ludnosci podregionu ciechanowsko-ptockiego sg takze choroby
uktadu oddechowego. W roku 2010, w wyniku tej grupy chordb zmarto 415 osdéb, co stanowi 6,18
wszystkich zgonéw w podregionie. Sam wskaznik zgonéw na 1000 mieszkancow z w wyniku choréb
uktadu oddechowego byt w tym regionie wyzszy niz ogélny wskaznik dla wojewddztwa
mazowieckiego i wyniést 0,8 na 1000 mieszkancéw, przede szczegdlnie trend ten byt
charakterystyczny dla powiatu ciechanowskiego (1,05 na 1000 mieszkancéw w 2009 r.) oraz powiatu
miawskiego (1 na 1000 mieszkancéw w 2009 r.). Istotng przyczyng zgondéw w podregionie
ciechanowsko-ptockim sg zgony wywotane chorobami uktadu trawiennego — w roku 2010 - 3,81 %
sposrod wszystkich zgondw w podregionie. Wspdtczynnik zgondw w wyniku choréb uktadu
trawiennego w 2009 r. wyniést 0,43 na 1000 mieszkancow i byt nieznacznie mniejszy ogdlny
wskaznik dla wojewddztwa mazowieckiego. Na wykresie 2 przedstawiono procentowy udziat zgonow
wedtug wybranych przyczyn w podregionie ciechanowsko-ptockim w roku 2010.

Wykres 2. Procentowy udziat zgonéw wedtug wybranych przyczyn w podregionie ciechanowsko-
ptockim w roku 2010.

wypadki i urazy
7,15%

choroby uktadu
trawiennego
3,81%

choroby ukladu
oddechowego
6,18%

Zrédto: Bank Danych Lokalnych, GUS.



Mazowiecki Program Polityki Zdrowotnej na lata 2013-2017

Podregion ostrotecko-siedlecki.
Gloéwng przyczyne zgonoéw w podregionie ostrotecko-siedleckim, tak jak w pozostatych podregionach

Mazowsza stanowig choroby uktad krgzenia. W roku 2010 w wyniku tej grupy choréb zmarto 3 799
0s6b, co stanowi 48,22% wszystkich zgonéw w tym podregionie. Najwiekszy wskaznik zgonow
wywotanych chorobami ukfadu krazenia obserwuje sie w powiecie sokotowskim (7,39 na 1000
mieszkancow w 2009 r.).

Drugg co do wielkosci przyczyng zgonéw w podregionie ostrotecko-siedleckim sa choroby
nowotworowe stanowigce przyczyne ponad 22% wszystkich zgonéw. Wspétczynnik zgondw w tej
grupie choréb na 1000 mieszkancow wyniést w 2009 r. 2,27.

W podregionie ostrotecko-siedleckim obserwuje sie wysoki udziat zgonéw powodowanych
wypadkami i urazami. W roku 2010 przyczyny zewnetrzne stanowity az 8,16% wszystkich zgondw.
Czeste byty réwniez zgony wywotywane chorobami uktadu oddechowego — 6,30% zgonow w roku
2010. Wspoitczynnik zgondw w wyniku tej grupie choréb byt w 2009 roku w tym podregionie
najwiekszy w stosunku do pozostatych podregiondow Mazowsza i wyniést 0,81 na 1000
mieszkancow. Szczegodlnie wysoki wspotczynnik zgondéw z powodu choréb uktadu oddechowego
odnotowano w powiecie tosickim (1,45 na 1000 mieszkancow) oraz sokotowskim (1,05 na 1000
mieszkancow) i ostroteckim (0,98 na 1000 mieszkancow).

Czestg przyczyne zgondw mieszkancow podregionu ostrotecko-siedleckiego stanowig choroby
ukfadu trawiennego. W roku 2010 choroby byty przyczyng ponad 4% wszystkich zgondéw. Na
wykresie 3 przedstawiono procentowy udziat zgonéw wedtug wybranych przyczyn w podregionie
ostrotecko-siedleckim w roku 2010.

Wykres 3. Procentowy udziat zgonow wedtug wybranych przyczyn w podregionie ostrotecko-siedleckim
w roku 2010.
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Zrédfo: Bank Danych Lokalnych, GUS.

Podregion radomski.

Analogicznie do innych podregionéw, w podregionie radomski gtéwng przyczyne zgondw stanowig
choroby uktadu krgzenia. Jednoczesnie procent zgonéw w wyniku tej grupy choréb w podregionie
radomski jest najwyzszy na tle pozostatych podregiondw Mazowsza. Az 3 289 mieszkancow
podregionu radomskiego zmarto w wyniku choréb uktadu krazenia w 2010r, co stanowi ponad 49%
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wszystkich zgonéw w podregionie. Duza $miertelnos¢ w wyniku choréb uktadu krgzenia dotyczy
zwlaszcza powiatu lipskiego (wskaznik zgonéw w roku 2009 wyniost 8,45 na 1000 mieszkancéw i byt
to jednoczesnie najwiekszy wskaznik zgonéw na 1000 mieszkancow powodowanych chorobami
ukfadu krazenia na tle wszystkich powiatéw wojewddztwa mazowieckiego w 2009 r.) oraz powiatu
przysuskiego.

Czestg przyczyng zgondéw mieszkancow podregionu radomskiego sg tez choroby nowotworowe.
W 2010 r. az 20,81% zgondw w tym podregionie byta powodowane przez nowotwory, a wskaznik
zgondw na 1000 mieszkarcow w 2009 r. wynidst 2,23.

Kolejng przyczyna zgonéw mieszkancéw podregionu radomskiego sg wypadki i urazy. Przyczyny te
byly powodem az 7,45% wszystkich zgonéw w podregionie.

Mniej zgonéw w poréwnaniu do wskaznika zgonéw dla catego wojewddztwa mazowieckiego dotyczy
nastepstw chordob uktadu oddechowego. W roku 2010 zgony spowodowane ta grupg chorob
stanowity 5,08% wszystkich zgonéw w podregionie radomskim. Sam wskaznik zgonéw na 1000
mieszkancow w skutek choréb uktadu oddechowego wynidst w 2009 r. 0,57 i byt jednym z nizszych
w wojewddztwie, ale w powiecie lipskim byt on prawie dwukrotnie wyzszy.

Mieszkancy podregionu radomskiego czesto umierajg rowniez na skutek choréb uktadu trawiennego.
W roku 2010 choroby uktadu trawiennego stanowity 4,25% wszystkich zgonéw w podregionie. Na
wykresie 4 przedstawiono procentowy udziat zgonéw wedtug wybranych przyczyn w podregionie
ostrotecko-siedleckim w roku 2010.

Wykres 4. Procentowy udziat zgonow wedtug wybranych przyczyn w podregionie radomskim w roku
2010.
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Zrédfo: Bank Danych Lokalnych, GUS.

Podregion m. st. Warszawa.

Najczestszg przyczyng zgondw wsréd mieszkancéw m. st. Warszawy sg choroby uktadu krgzenia.
Procent zgonéw wywotanych ta grupa chordb jest jednak w Warszawie nieznacznie mniejszy niz w
inny podregionach Mazowsza. W 2010 r. choroby uktady krazenia stanowity 44,09% wszystkich
zgondéw w podregionie, a wspotczynnik zgonéw na 1000 mieszkahcow wyniést w tej grupie chordb
4,62 na 1000 mieszkancow (dane za rok 2009).

W podregionie m. st. Warszawa w poréwnaniu do pozostatych podregionéw obserwuje sie natomiast
wiekszy udziat zgonéw powodowanych chorobami nowotworowymi. W 2010r. choroby nowotworowe
stanowity przyczyne 27,02% wszystkich zgonéw w m.st. Warszawa, podczas gdy np: w podregionie
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radomskim zgony z powodu choréb nowotworowych stanowity ok. 20% wszystkich zgondw. Trzecig
co do wielkosci przyczyne zgondéw stanowig choroby uktadu oddechowego. W 2010r. zgony
zaistniate w wyniku tej grupy choréb stanowity 7,75% wszystkich zgonow, a wskaznik zgondéw
powodowanych chorobami uktadu oddechowego przeliczany na 1000 mieszkancéw wyniést on 0,84
(dane za 2009 r.).

Czestg przyczyne zgondw w podregionie m. st. Warszawa stanowig tez choroby uktadu trawiennego
—5,19% wszystkich zgonow w 2010r. a wskaznik zgonéw z powodu tej grypy choréb przeliczany na
1000 mieszkancow wynidst 0,56 w 2009 r. i byt on jednoczesnie najwyzszy na tle pozostatych
podregionow.

Czesto dochodzito do zgondéw spowodowanych wypadkami i urazami — 4,65% wszystkich zgondw,
cho¢ nie sg one tak czeste jak w pozostatych podregionach Mazowsza. Na wykresie 5
przedstawiono procentowy udziat zgonéw wedtug wybranych przyczyn w m. st. Warszawa w roku
2010.

Wykres 5. Procentowy udziat zgonow wedtug wybranych przyczyn w podregionie m.st. Warszawa
w roku 2010.
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Zrédio: Bank Danych Lokalnych, GUS.

Podregion warszawski wschodni.

Najczestszg przyczyne zgondéw, podobnie jak w innych podregionach Mazowsza, stanowig w
podregionie warszawskim wschodnim choroby uktadu krgzenia. W roku 2010 ta grupa choréb
stanowita przyczyne 47,05% wszystkich zgonéw w podregionie.

Drugg co do wielkosci przyczyne zgondw w podregionie warszawskim wschodnim stanowig choroby
nowotworowe. Zgony powodowane chorobami nowotworowymi stanowity w 2010 r. 24,19%
wszystkich zgonéw w podregionie, a wspétczynnik zgonéw na 1000 mieszkahcow wynidst 2,22
(dane za 2009 rok).

Wysoki wskaznik zgonéw dotyczy takze zgondw spowodowanych przyczynami zewnetrznymi.
Ponad 7% wszystkich zgonéw w podregionie warszawskim wschodnim powodowana jest przez
wypadki i urazy.

Duza liczba zgonéw wywotana jest chorobami uktadu oddechowego. W roku 2010 zgony w wyniku
tej grypy chorob stanowity 6,2% wszystkich zgonéw w podregionie, a wspoétczynnik zgonow w tej
grupie na 1000 mieszkancéw wyniost w 2009 r. w tym podregionie 0,53, cho¢ w powiecie minskim
nalezacym do tego podregionu wskaznik byt wysoki (0,84 na 1000 mieszkancéw w 2009 r.).



Mazowiecki Program Polityki Zdrowotnej na lata 2013-2017

Typowe dla mieszkancéw podregionu warszawskiego wschodniego sg tez zgony inicjowane przez
choroby uktadu trawiennego. W roku 2010 zgony z powodu choréb ukfadu trawiennego stanowity
4,36% wszystkich zgonéw w podregionie.

Na wykresie 6 przedstawiono procentowy udziat zgonéw wedtug wybranych przyczyn w podregionie
warszawskim wschodnim w roku 2010.

Wykres 6. Procentowy udziat zgonéw wedtug wybranych przyczyn w podregionie warszawskim
wschodnim w roku 2010.
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Zrédfo: Bank Danych Lokalnych, GUS.

Podregion warszawski zachodni.

Réwniez w podregionie warszawskim zachodnim gtdéwng przyczyne zgonoéw stanowig choroby
uktadu krazenia. W roku 2010, 46,98% wszystkich zgonéw w podregionie nastgpito wskutek tej
grupy choréb. Szczegdlnie duza $miertelnos¢ z powodu choréb uktadu krgzenia obserwuje sie w
powiecie gréjeckim (6,09 na 1000 mieszkancow w 2009 r.).

Istotng przyczyng zgondéw w podregionie warszawskim zachodnim sg choroby nowotworowe. W roku
2010, 25,20% wszystkich zgonéw w podregionie nastgpito w wyniku choréb z tej grupy,
a wspotczynnik zgondw w podregionie na 1000 mieszkancéw wyniost w tym przypadku w 2009 r.
2,38. Na terenie podregionu warszawskiego zachodniego zlokalizowane sg powiaty, dla ktérych
wspoétczynnik zgondéw z powodu choréb nowotworowych jest szczegdlnie wysoki. W powiecie
zyrardowskim wskaznik zgonéw z powodu chordb nowotworowych na 1000 mieszkancoéw wyniost w
2009 r. 2,92, a w powiecie grodziskim 2,84 na 1000 mieszkahcow.

Trzecig co do wielkosci przyczyng zgonéw mieszkancéw podregionu warszawskiego zachodniego
stanowig wypadki i urazy. W roku 2010 az 7,24% wszystkich zgondéw bylo spowodowane
przyczynami zewnetrznymi. Czeste w tym podregionie sg réwniez zgony w wyniku choréb uktadu
oddechowego — 6,03% wszystkich zgondw w 2010 r. Szczegdlnie wysoki wskaznik zgonéw w
wyniku choréb uktadu oddechowego dotyczy powiatu grodziskiego - 0,95 na 1000 mieszkancow.
Typowe dla mieszkancow Mazowsza sg takze zgony wywotane chorobami uktadu trawiennego.
W roku 2010 choroby te byty przyczyna 4,36% wszystkich zgondw.

Na wykresie 7 przedstawiono procentowy udziat zgonéw wedtug wybranych przyczyn w podregionie
warszawskim zachodnim w roku 2010.
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Wykres 7. Procentowy udziat zgonéw wedtug wybranych przyczyn w podregionie warszawskim
zachodnim w roku 2010.
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Mazowiecki Program Polityki Zdrowotnej na lata 2013-2017

II. Umieralno$¢ niemowilat.

Wspdtczynnik umieralnosci niemowlat jest istotny dla okre$lenia sytuacji zdrowotnej mieszkancow.
W 2010 r. w wojewddztwie mazowieckim zmarto 274 dzieci w wieku ponizej 1 roku zycia (w 2009 r. -
294). Wspotczynnik wyrazajacy liczbe zgonéw niemowlat na 1000 urodzen zywych wyniést w 2010 r.
4,51 wobec 4,91 w roku 2009.

Wykres 8. Zgony niemowlat na 1000 urodzen zywych w latach 2000-2010 w woj. mazowieckim.
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Zrédto: Bank Danych Lokalnych, GUS.

W roku 2010 zarejestrowano 60 756 urodzen zywych, tj. wiecej o 915 (o 1,5%) niz w roku
poprzednim. Wspotczynnik urodzen, czyli liczba urodzen zywych na 1000 ludnosci, uksztattowat sie
na poziomie 11,63 w poréwnaniu z wartoscig 11,49 osiagnietg w 2009 roku.

Wzrost postepu technologii medycznych, a takze wzrost Swiadomosci spoteczenstwa odnosnie
determinantéw zdrowia wida¢ na podstawie wynikédw odnoszacych sie do zgondéw niemowlat.
Podczas ostatnich dziesieciu lat liczba zgonéw niemowlat na 1000 urodzen zywych zmniejszyta sie o
ok. 30 %.

Przyrost naturalny, urodzenia zywa i zgony wg powiatéw woj. mazowieckiego w 2010 r. wg
powiatow prezentuje zatgcznik Nr 1 do Mazowieckiego Programu Polityki Zdrowotne;.

10
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lll. Epidemiologia wybranych choréb zakaznych.

Ocena stanu sanitarnego wojewddztwa mazowieckiego za 2011 r. sporzadzona przez Panstwowg
Inspekcje Sanitarng kwalifikuje sytuacje epidemiologiczng choréb zakaznych, zakazen i zatru¢
w wojewddztwie mazowieckim jako dobra, co ma wynika¢ ze skutecznej profilaktyki zakazen i
choréb zakaznych, prawidtowego rejestrowania zachorowan, monitorowania oraz zanalizowania
biezagcego stanu ewentualnych zagrozen dla zdrowia publicznego. Zgodnie z ustawg z dnia 5
grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi (Dz. U .Nr 234,
poz. 1570 z p6ézn. zm.) kierownicy laboratoriéw i lekarze majg obowigzek zgtaszania do inspekcji
sanitarnej wynikdw badan laboratoryjnych potwierdzajgcych zakazenie oraz przypadkéw zatrué i
zachorowan lub podejrzeh zachorowan za choroby zakazne. Ogodlnie, choroby zakazne i
pasozytnicze (wedtug klasyfikacji ICD 10: A0O - B99) stanowig ok. 1% wszystkich przyczyn zgondéw
mieszkancow wojewodztwa mazowieckiego.

Choroby przenoszone droga pokarmowa

W roku 2011 na ternie wojewoddztwa mazowieckiego zarejestrowano 54 ogniska choréb
przenoszonych droga pokarmowa, w ktorych zachorowato 1171 osdb. Najczestszym czynnikiem
etiologicznym byty wirusy — 61,1% udziatu czynnikéw etiologicznych, a w poréwnaniu do roku 2010
zmniejszyt sie udziat bakterii z grupy salmonella — 24,07% udziatu czynnikéw etiologicznych.
W przypadku 12,96% ognisk nie udato sie ustali¢ czynnika etiologicznego, a dla 1,85% czynnikiem
etiologicznym byto zatrucie jadem kietbasianym.

Wirusowe zapalenie watroby typu A (WZW A)

W  przypadku wirusowego =zapalenia watroby typu A odnotowujemy korzystng sytuacje
epidemiologiczng zaréwno w Polsce jak i w woj. mazowieckim.

W 2010 r. zarejestrowano 37 zachorowan na wirusowego zapalenia watroby typu A. Zapadalno$¢ na
WZW A w 2010 r. w woj. mazowieckim wyniosta 0,71 % na 100 tys. i jest wyzsza od zapadalnosci
w Polsce, ktéra wynosi 0,41 % na 100 tys. mieszkancow.

Wirusowe zapalenia watroby typu Bi C

Waznym problemem epidemiologicznym w wojewddztwie mazowieckim, sg zakazenia wirusem
zapalenia watroby typu C i w mniejszym stopniu zakazenia wirusem typu B. Czes¢ zakazenh
spowodowana jest wykonywaniem inwazyjnych zabiegéw medycznych, ale do zakazen dochodzi
rowniez w gabinetach kosmetycznych oraz droga kontaktdw seksualnych i przy dozylnym
stosowaniu narkotykow. W wojewddztwie mazowieckim obserwuje sie powolny spadek zachorowan
na ostre zapalenie watroby typu B — w roku 2009 odnotowano 38 przypadkéw zachorowan, a w roku
2011 — 26 przypadkéw zachorowan. Utrzymuje sie natomiast liczba przewlektych wirusowych
zapaleh watroby typu B — w roku 2011 zarejestrowano 207 zachorowan. Natomiast w wyniku
wirusowego zapalenia watroby typu C w roku 2011 zanotowano 383 zachorowania, ale liczba ta
obnizyta sie o 54 przypadki w stosunku do roku 2010.

Odra

Tak jak w skali catego kraju, rowniez w wojewddztwie mazowieckim w roku 2011 odnotowano
wzrost liczby zachorowan za odre, ale w poréwnaniu do zachorowan na ostre i przewlekte wirusowe
zapalenie watroby typu B, zachorowan tych rejestruje sie znacznie mniej — 7 potwierdzonych
laboratoryjnie przypadkéw w 2011 r.
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Zachorowania na grype i zakazenia grypopochodne

Na catkowitg liczbe zachorowah na grype oraz infekcje grypopodobne w 2011 roku sktadajg sie
zachorowania w okresie zimowo-wiosennym oraz jesienno-zimowym. W roku 2011 w wojewodztwie
mazowieckim, tak jak w pozostatych wojewoddztwach Polski stwierdzono wzrost liczby zachorowanh
na grype i infekcje grypopochodne. Catkowita liczba zachorowan wyniosta 225 228 i byla wyzsza o
ponad 100 tys. w stosunku do roku 2010.

Borelioza z Lyme

W wojewddztwie mazowieckim w 2011 roku zarejestrowano 840 przypadkéw zachorowan na
borelioze, czyli o 64 przypadki mniej niz w roku 2010. Najwieksza zapadalnos¢ dotyczy podregionu
ostrotecko —siedleckiego.

Zakazenia wirusem HIV i zachorowania na AIDS

W roku 2011 w wojewddztwie mazowieckim zarejestrowano 398 osoéb - o 236 wiecej niz w roku
2010 u ktérych wykryto zakazenie wirusem HIV oraz 27 osdb — o 22 osoby wiecej niz w roku 2010 u
ktérych stwierdzono AIDS. W roku 2011 odnotowano 11 zgonéw u 0s6b z rozpoznaniem AIDS oraz
1 zgon u osoby zakazonej wirusem HIV.

12



Mazowiecki Program Polityki Zdrowotnej na lata 2013-2017

IV. Leczeni w ZOL | ZPO.

Informacje dotyczace najczestszych przyczyn udzielania swiadczen pielegnacyjnych i opiekunczych
zostaly opracowane na podstawie danych udostepnionych przez Mazowiecki OW NFZ. Informacje te
dotyczag danych za 2005, 2010-2011 r. i wskazywaty liczbe oséb (z wyrdznieniem kobiet i mezczyzn)
ktérym udzielono opieki dlugoterminowej z powodu dziesieciu najczestszych przyczyn w podziale na
42 powiaty wojewddztwa mazowieckiego.

Najczestszymi przyczynami udzielania $wiadczeh pielegnacyjnych i opiekunczych w ramach opieki
dtugoterminowej w wojewddztwie mazowieckim sg grupy jednostek chorobowych, sklasyfikowane
wedtug ICD 10 jako:

choroby naczyn mézgowych, nowotwory ztosliwe narzadéw oddechowych i klatki piersiowej,
choroby tetnic, tetniczek i naczyn wilosowatych, nowotwory ztosliwe narzadéw trawiennych,
oraz organiczne zaburzenia psychiczne wiacznie z zespotami objawowymi.

Liczba oso6b korzystajacych z opieki dtugoterminowej z powodu ww. chordb wzrosta w ostatnich
latach, przede wszystkim swiadczen udzielanych w wyniku choréb naczyn mézgowych np. w
podregionie ostrofecko-siedleckim w 2011r. odnotowano wzrost liczby leczonych oséb o prawie
ponad 100% w poréwnaniu do roku 2005 (245 osoby w 2005r). Wzrasta réwniez liczba oséb
wymagajacych opieki dlugoterminowej z powodu nowotworéw ztosliwych narzadéw oddechowych i
klatki piersiowej. W grupie osob korzystajacych z opieki diugoterminowej w wyniku choréb naczyn
mozgowych, chordb tetnic, tetniczek i naczyn wilosowatych a takze organicznych zaburzen
psychicznych wiacznie z zespotami objawowymi dominujg kobiety. Natomiast nowotwory ztosliwe
narzadow oddechowych klatki piersiowej sg czestszg przyczyna udzielania opieki dlugoterminowej
wsréd mezczyzn. Swiadczenia pielegnacyjne i opiekuicze w wyniku nowotworéw ztosliwych
narzadow trawiennych udzielane sga mniej wiecej podobnemu odsetkowi kobiet i mezczyzn.
Charakterystyczne dla Mazowsza sa sSwiadczenia opieki diugoterminowej udzielane z powodu
innych choréb serca. Czestym powodem udzielania swiadczen pielegnacyjnych i opiekunczych
mieszkancom woj. mazowieckiego sg nowotwory ztosliwe narzadow pitciowych — meskich i zenskich,
inne choroby skory i tkanki podskérnej, cukrzyca, choroba nadcisnieniowa, porazenie mézgowe i
inne zespoty porazenne, nowotwory ztosliwe uktadu moczowego — choroby te, sg charakterystyczne
dla wybranych podregionéw Mazowsza.
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V. Hospitalizacje.

Stan zdrowia danej populacji mozna okresli¢ przede wszystkim na podstawie zgtaszanych
i zaspokojonych potrzeb, czyli udzielonych $wiadczen zdrowotnych. Na podstawie danych
uzyskanych z Mazowieckiego Oddziatu Wojewodzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia zostata
omoéwiona struktura swiadczen udzielonych mieszkancom wojewodztwa mazowieckiego w ramach
kontraktéw zawartych z Funduszem w rodzaju lecznictwo szpitalne.

Szczegotowe dane, dotyczace stanu zdrowia mieszkancow poszczegoélnych podregiondw Mazowsza
zostaty zareprezentowane w rozdziale dotyczacym lecznictwa stacjonarnego. Leczenie stacjonarne,
udzielane przez podmioty lecznicze nie posiadajgce kontraktu z NFZ z uwagi na znikomy odsetek
os6b korzystajacych z tej formy Swiadczen, a takze brak wiarygodnego zrédta informacii
o komercyjnych swiadczeniach stacjonarnych nie zostato uwzglednione w opracowaniu.

1. Hospitalizacje wedtug ogétu przyczyn.

Z analizy danych udostepnionych przez Mazowiecki Oddziat Wojewddzki NFZ wynika, ze odsetek
0sOb korzystajgcych ze s$wiadczen zdrowotnych w ramach lecznictwa szpitalnego wzrasta.
W odniesieniu do roku 2005 ogdlna liczba hospitalizowanych osob zwiekszata sie prawie o 50 tys. —
723 713 0s6b w 2011 r. Odsetek osbéb hospitalizowanych na Mazowszu jest blisko 14 razy wigkszy
niz odsetek zgondéw w wojewddztwie mazowieckim. W poréwnaniu do 2005 r. wzrost liczby
hospitalizowanych oséb obserwuje sie we wszystkich podregionach wojewddztwa mazowieckiego.
Analiza danych z NFZ pokazuje, ze z posréod wszystkich sze$ciu podregionéw wojewddztwa
mazowieckiego najmniejszy odsetek hospitalizowanych mieszkancéw wykazuje podregion radomski.
Ponadto podregion ten cechujg bardzo duze dysproporcje pomiedzy liczba hospitalizowanych
mieszkancow poszczegolnych powiatdw — powiat kozienicki ma wysoki wskaznik oséb
hospitalizowanych (14,49 % w 2011 r.) na tle innych powiatbw Mazowsza), podczas gdy powiat
szydtowiecki ma ten wskaznik ponad dwukrotnie nizszy (6,31 % w 2011 r.). Jednoczesnie
mieszkancy powiatu szydtowieckiego sg od 2005 r. sg najrzadziej hospitalizowani w poréwnaniu z
mieszkancami innych powiatow Mazowsza.

Odsetek zgonéw z ogoétu przyczyn najwiekszy jest w podregionie radomskim (patrz wykres 8),
w ktérym jednocze$nie odnotowuje sie najwieksze bezrobocie na tle catego wojewédztwa - 60 088
0s0b bezrobotnych zarejestrowanych w 2011 r. czyli prawie dwukrotnie wiecej niz w podregionie
warszawskim wschodnim i warszawskim zachodnim. Najwiekszy udziat hospitalizowanych oséb w
stosunku do fgcznej liczby mieszkancéw wykazuje podregion ostrotecko — siedlecki, w ktérym
ponadto brak jest wyraznych dysproporcji pomiedzy liczbg hospitalizowanych oséb w
poszczegblnych powiatach (jedynie w powiecie ostroteckim odnotowano mniejsza liczbe
hospitalizowanych mieszkancow — 10,75% w 2011 r.) W podregionie ostrotecko - siedleckim
Zlokalizowane sg powiaty, ktdérych mieszkancy najczesciej w catym wojewddztwie korzystajg z
lecznictwa szpitalnego — powiat puttuski 15,24% hospitalizowanych mieszkancéw, powiat sokotowski
- 15,53% hospitalizowanych mieszkancow. Wysoki odsetek hospitalizowanych mieszkancéw
charakterystyczny jest tez dla m. st. Warszawy. W roku 2010 wskaznik ten zmalat nieznacznie w
odniesieniu do roku 2009, ale i tak obserwowany jest wzrost liczby hospitalizowanych pacjentéw w
poréwnaniu do stanu na rok 2005.

Duzy odsetek osob hospitalizowanych w 2011 r. odnotowano w niektérych powiatach podregionu
ciechanowsko — ptockiego: ciechanowskim — 14,78%, gostyninskiego — 14,10%. Natomiast mate
réznice w hospitalizacji mieszkancéw poszczegodinych powiatéw obserwuje sie w odniesieniu do
podregionéw warszawskiego wschodniego oraz warszawskiego zachodniego.
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Wykres 9. Procent hospitalizowanych mieszkancéw poszczegolnych podregionéw woj. mazowieckiego
w latach 2005, 2009-2011.
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Zrédfo: opracowat Departament Zdrowia UMWM na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.

Dynamike wzrostu odsetka w woj. mazowieckim na przestrzeni ostatnich lat zaprezentowano w
tabelach zamieszczonych ponizej. Dane przedstawiajg liczbe hospitalizowanych w powiatach wg
podregionéw woj. mazowieckiego wraz z odsetkiem osdb hospitalizowanych w danym powiecie w
stosunku do liczby jego mieszkancow (dane z GUS). Dane dotyczg lat 2005, 2009-2010. Procent
hospitalizowanych mieszkancéw danego podregionu zostat ustalony w oparciu o ogdlng liczbe
mieszkancow danego podregionu, ktéra przyjmowata rézne wartosci w badanych latach, w zwigzku
z czym wzrost/spadek liczby hospitalizowanych w podregionie nie musi powodowaé
proporcjonalnego wzrostu/spadku procenta hospitalizowanych oso6b. Zaprezentowane dane
dotyczace hospitalizacji mieszkancéw wojewddztwa mazowieckiego odnoszg sie do liczby/%
hospitalizowanych mieszkancow danego podregionu, a nie do ogdlnej liczby hospitalizacji
udzielonych mieszkancom wybranego podregionu.

Tabela 1. Podregion ciechanowsko-ptocki. Liczba i % hospitalizowanych w powiatach w latach 2005,

2009-2011
2005 2009 2010 2011
NAZWA POWIATU LICZBA % LICZBA % LICZBA % LICZBA %
HOSP. HOSP. HOSP. HOSP. HOSP. OSOB HOSP. HOSP. HOSP.
0s0B 0s0B 0s0B 0s0OB ) 0s0B 0s0OB 0s0OB
ciechanowski 12373 13,57 13101 14,51 12 914 14,35 13 299 14,78
gostyninski 6165 13,84 6528 13,94 6479 13,91 6570 14,10
miawski 8089 11,00 8564 11,77 8736 12,00 9118 12,55
ptocki 11 697 11,00 12385 11,52 12 497 11,56 12 459 11,53
ptoniski 10519 12,01 11138 14,19 11413 13,11 11 897 13,66
sierpecki 6 700 12,41 7093 13,37 6937 13,14 7 060 13,37
zurominiski 4513 11,23 4778 12,04 4624 11,70 4 840 12,25
m. Ptock 16 570 13,00 17 546 13,86 17 267 13,69 17 602 13,96

Zrédto: opracowat Departament Zdrowia UMWM na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ

15




Mazowiecki Program Polityki Zdrowotnej na lata 2013-2017

Tabela 2. Podregion ostrotecko-siedlecki. Liczba i % hospitalizowanych w powiatach w latach 2005,

2009-2011
2005 2009 2010 2011
. liczb.hos % liczb. % . % liczb. %
nazwa powiatu liczb. hosp.
p. hosp. hosp. hosp. o0séb hosp. hosp hosp.
os6b os6b os6b os6b o0s6b o0s6b os6b
tosicki 4566 13,89 4 835 15 4601 14,40 5024 15,73
makowski 6363 13,67 6737 14,62 6 764 14,70 7 014 15,46
ostrotecki 8376 9,93 8 869 10,48 8 806 10,38 9113 10,75
ostrowski 9338 12,4 9 888 13,27 10 045 13,50 10400 13,98
przasnyski 6 634 12,49 7024 13,4 7174 13,72 7 397 14,15
puttuski 6919 13,55 7 326 14,36 7472 14,66 7766 15,24
siedlecki 9370 11,62 9921 12,32 9 445 11,70 9819 12,16
sokotowski 8343 14,61 8834 15,82 8 652 15,60 8614 15,53
wegrowski 8 684 12,76 9195 13,7 9244 13,81 9712 14,51
wyszkowski 9559 13,36 10121 13,99 9946 13,70 10 342 14,25
m. Ostroteka 6 034 11,2 6389 11,86 6391 11,90 6 831 12,71
m. Siedlce 10 824 14,04 11461 14,82 10920 14,11 11232 14,41

Zrédfo: opracowat Departament Zdrowia UMWM na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ

Dane dotyczace hospitalizacji w podregionie ciechanowsko-ptockim oraz ostrotecko-siedleckim
wskazujg na wzrost odsetka hospitalizowanych mieszkancéw kazdego z powiatéw w podregionach.

Trend wzrostu hospitalizowanych pacjentéw widac¢ tez w tabelach obrazujgcych dane dotyczace
w podregionie
i warszawskim zachodnim. Wzrost hospitalizowanych pacjentéw odnotowuje sie prawie we
wszystkich powiatach danego podregionu.

hospitalizaciji

radomskim, m.

st.

Warszawa oraz warszawskim wschodnim

Tabela 3. Podregion radomski. Liczba i % hospitalizowanych mieszkancéw w poszczegodinych
powiatach w latach 2005, 2009-2011

2005 2009 2010 2011
hazwa liczba % liczba % liczba % liczba o
powiatu hosp. hosp. hosp. hosp. hosp. hosp. hosp. hos ? oséb
os6b o0sob 0s6b o0sob o0sob o0sob os6b p-
biatobrzeski 3172 9,45 3358 9,96 3377 10,01 3514 10,42
kozienicki 7 852 12,71 8313 13,58 8 359 13,68 8 554 14,49
lipski 4437 12,05 4437 13,03 4 596 12,84 4570 12,77
przysuski 3994 9,09 4228 9,81 4182 9,78 4350 10,17
radomski 14761 10,18 15630 10,61 15 339 10,37 15736 10,64
szydtowiecki 2 305 5,73 2440 6,11 2517 6,32 2513 6,31
zwolenski 3708 9,94 3925 10,66 3919 10,66 4129 11,23
m. radom 24777 10,91 26 237 11,74 26811 12,05 27 632 12,41

Zrédto: opracowat Departament Zdrowia UMWM na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ
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Tabela 4. M. St. Warszawa. Liczba i % hospitalizowanych mieszkancéw w poszczegoélnych powiatach
w latach 2005, 2009-2011

2005 2009 2010 2011
nazwa liczba % liczba % liczba % liczba %
powiatu hosp. hosp. hosp. hosp. hosp. hosp. hosp. hosp.
os6b os6b osob os6b o0s6b o0s6b o0s6b o0s6b
m. st. 219 880 12,95 232 840 13,58 229742 13,35 236 639 13,75
warszawa

Zrédfo: opracowat Departament Zdrowia UMWM na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.

Powiatami, w ktérych % hospitalizowanych w stosunku do ogdlnej liczby mieszkancow nie zwiekszyt
sie w ciggu ostatnich kilku lat sg powiaty: legionowski, wotominski, grodziski i piaseczynski.

Tabela 5. Podregion warszawski wsch. Liczba i % hospitalizowanych mieszkancéw w poszczegélnych
powiatach w latach 2005, 2009-2011.

2005 2009 2010 2011
nazwa powiatu liczba % liczba % liczba % liczba %

hosp. hosp. hosp. hosp. hosp. hosp. hosp. hosp.

osob 0sob 0s6b 0s6b 0sob osob 0s6b osob
garwolinski 11330 10,65 11997 11,21 11941 11,15 12 590 11,75
legionowski 11337 11,84 12 004 11,65 11953 11,32 12 379 11,73
minski 16 768 11,93 17 755 12,30 17 618 12,12 18 135 12,47
nowodworski 8 650 11,53 9159 11,95 9360 12,17 9728 12,65
otwocki 14 557 12,59 15414 12,88 16 093 13,32 16 386 13,56
wotominski 24 653 12,25 26 105 12,21 26 003 11,96 26416 12,15

Zrédto: opracowat Departament Zdrowia UMWM na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.

Tabela 6. Podregion warszawski zachodni. Liczba i % hospitalizowanych mieszkancéw w powiatach

w latach 2005, 2009-2011.

2005 2009 2010 2011
hazwa powiatu liczba % liczba % liczba % liczba %

hosp. hosp. hosp. hosp. hosp. hosp. hosp. hosp.

o0s6b 0s6b 0s6b 0sob os6b 0sob os6b 0s6b
grodziski 10276 13,23 10 880 13,28 10373 12,45 10 666 12,80
grojecki 10978 11,37 11 648 11,98 11 648 11,98 12 335 12,69
piaseczynski 17 245 12,03 17 894 11,60 17 894 11,10 19 015 11,79
pruszkowski 18 757 12,90 19 681 13,21 19 681 12,96 20077 13,22
sochaczewski 9721 11,64 10423 12,26 10423 12,39 10679 12,69
warszaw. zach 11495 11,46 12172 11,57 12 154 11,38 12 622 11,81
zyrardowski 9568 12,80 10131 13,43 9781 12,93 10 224 13,51

Zrédto: opracowat Departament Zdrowia UMWM na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ
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2. Hospitalizacje wg pfci.

Analiza danych dotyczacy hospitalizacji mieszkancéw wojewddztwa mazowieckiego pokazuje, ze
czesciej hospitalizowane sa kobiety. Trend ten widoczny jest we wszystkich podregionach
Mazowsza. Srednio, w ciggu ostatnich 7 lat kobiet hospitalizowanych byto o 15 % wiecej niz
hospitalizowanych mezczyzn. Nalezy mie¢ jednak na uwadze, Zze dane dotyczgce liczby
hospitalizowanych mieszkanek woj. mazowieckiego, w tym dane dotyczace hospitalizowanych kobiet
mieszkajgcych w poszczegdlnych podregionach Mazowsza uwzgledniajg swiadczenia udzielone w
zwigzku z cigzg, porodem i potogiem, a takze swiadczenia zwigzane z jedng z czotowych przyczyn
hospitalizacji w wojewoddztwie, czyli $wiadczenia zwigzane z niezapalnym schorzeniem zenskiego
narzadu rodnego.

Najwiekszg réznice w proporcjach miedzy liczbg hospitalizowanych mezczyzn i kobiet obserwuje sie
w m. st. Warszawa, gdzie hospitalizowanych kobiet w roku w 2010 i 2011 byto prawie 20% wigcej niz
hospitalizowanych mezczyzn. Najmniejsze dysproporcje miedzy odsetkiem hospitalizowanych kobiet
i mezczyzn wystepuja w podregionie ostrotecko — siedleckim — w roku 2010 i 2011 liczba
hospitalizowanych kobiet byla o ok. 10% wyzsza niz liczba hospitalizowanych mezczyzn.
Udostepnione przez Mazowiecki OW NFZ dane pokazujg réowniez, ze odsetek hospitalizowanych
mezczyzn w stosunku do hospitalizowanych kobiet wzrasta.

Udziat hospitalizowanych mezczyzn w roku 2011 wsréd ogotu pacjentow wzrdst w poréwnaniu do
2005 r. we wszystkich podregionach wojewddztwa mazowieckiego. Przy czym ciagty,
systematyczny wzrost odsetka hospitalizowanych mezczyzn wsréd ogoétu hospitalizowanych (rok
2009,2010, 2011) zanotowano w podregionie ciechanowsko — ptockim i ostrotecko - siedleckim.

W pozostatych podregionach odsetek hospitalizowanych mezczyzn wsrdéd ogoétu pacjentéw byt
wyzszy w roku 2011 niz w roku 2005, ale w roku 2009 lub 2010 odnotowano spadek w tym zakresie.
Dysproporcje, miedzy procentowym udziatem badanych kobiet a udzialem badanych mezczyzn
wykazujg tez powiaty danego podregionu. Najwieksze rozbieznosci odnotowano w podregionie
ostrotecko — siedleckim (np. powiat tosicki— 46,98% hospitalizowanych mezczyzn w 2010 r., a powiat
wyszkowski — 39,79%). Najmniejszg dywersyfikacje zjawiska wykazujg powiaty tworzace podregion
warszawski zachodni. Szczegdtowe informacje dotyczace odsetka hospitalizowanych mezczyzn
i kobiet zamieszczone zostaty w tabelach 7-

Tabela 7. Podregion ciechanowsko-ptocki. Procent hospitalizowanych mezczyzn i kobiet w powiatach
w latach 2005, 2009-2011.

2005 2009 2010 2011
nazwa powiatu % % % % % % % hosi. m %

hosp. m hosp. k hosp. m hosp. k hosp. m hosp.k hosp.k
ciechanowski 41,73 58,27 40,94 59,06 41,9 58,1 45,53 54,47
gostyninski 42,41 57,59 42,41 57,59 43,1 56,9 41,2 58,8
mtawski 41,30 58,70 41,3 58,7 42,13 57,87 43,54 56,46
ptocki 41,45 58,55 41,45 58,55 41,02 58,98 43,1 56,9
ptonski 41,15 58,85 41,15 58,85 42,25 57,75 42,9 57,1
sierpecki 42,26 57,74 42,26 57,74 41,74 58,26 43,92 58,08
zurominski 44,09 55,91 44,09 55,91 43,31 56,69 45,16 54,84
m. Ptock 41,08 59,92 41,08 59,92 40,36 59,64 40,89 59,11
podregion 41,93 58,07 41,83 58,17 41,98 58,02 43,03 56,97

Zrédto: opracowat Departament Zdrowia UMWM na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ
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W podregionie ciechanowsko - ptockim, w poréwnaniu do 2005 r., w 2011 r. zwiekszyt sie
procentowy udziat hospitalizowanych mezczyzn w stosunku do kobiet. Trend dotyczy prawie
wszystkich powiatow podregionu. Najwieksze dysproporcje odnotowano w powiecie gostyninskim
oraz m. Plocku - dane o hospitalizacji kobiet obejmujg sposdb rozwigzania porodu oraz
hospitalizacje na skutek niezapalnych schorzen zenhskiego narzadu rodnego.

Tabela 8. Podregion ostrotecko-siedlecki. Procent hospitalizowanych mezczyzn i kobiet w powiatach

w latach 2005, 2009-2011.

2005 2009 2010 2011

nazwa powiatu % % % % hosp. % hosp. % % %

hosp. m hosp. k hosp. m k m hosp. k hosp. m hosp.k
tosicki 47,19 52,81 47,19 52,81 46,98 53,02 49,3 50,7
makowski 43,34 56,66 43,34 56,66 42,13 57,87 43,68 56,32
ostrotecki 43,62 56,38 43,62 56,38 43,59 56,41 45,78 54,22
ostrowski 43,12 56,88 43,12 56,88 43,33 56,67 45,16 54,84
przasnyski 40,59 59,41 40,58 59,42 41,14 58,86 42,51 57,49
puttuski 41,39 58,61 41,38 58,62 43,01 56,99 43,65 56,35
siedlecki 47,04 52,96 47,04 52,96 54,56 45,44 46,56 53,44
sokotowski 45,41 54,59 45,41 54,59 44,82 55,18 45,05 54,95
wegrowski 43,04 56,96 43,04 56,96 42,86 57,14 43,94 56,06
wyszkowski 41,27 58,73 41,27 58,73 39,79 60,21 41,78 58,22
m. Ostroteka 42,55 57,45 42,55 57,45 42,43 57,57 45,13 54,87
m. Siedlce 44,34 55,66 44,34 55,66 43,69 56,31 44,88 55,12
podregion 43,57 56,43 43,57 56,43 44,03 55,97 44,78 55,22

Zrédto: opracowat Departament Zdrowia UMWM na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ

W podregionie ostrotecko-siedleckim procent hospitalizowanych mezczyzn w stosunku do kobiet jest
najmniejszy w powiatach przasnyskim i wyszkowskim — ok. 18% wiecej hospitalizowanych kobiet,
ale odsetek kobiet uwzglednia $wiadczenia zwigzane z cigza, porodem i potogiem oraz niezapalne
schorzenia zenskiego narzgdu rodnego.

Tabela 9. Podregion radomski. Procent hospitalizowanych mezczyzn i kobiet w powiatach w latach

2005, 2009-2011.

2005 2009 2010 2011
. % % % % % % % %

nazwa powiatu

hosp. m hosp. k hosp. m hosp. k hosp. m hosp.k hosp. m hosp.k
biatobrzeski 40,95 59,05 40,94 59,06 42,67 57,33 45,53 54,47
kozienicki 44,03 55,97 44,03 55,97 43,88 56,12 46,05 53,95
lipski 41,89 58,11 41,89 58,11 42,21 57,79 43,93 56,07
przysuski 44,61 55,39 44,6 55,4 43,35 56,65 44,43 55,57
radomski 41,93 58,07 41,93 58,07 41,18 58,82 43,48 56,52
szydtowiecki 46,24 53,76 46,22 53,78 45,05 54,95 46,43 53,57
zwolenski 43,41 56,59 43,41 56,59 42,89 57,11 45,65 54,35
m. radom 41,3 58,7 41,3 58,7 40,59 59,41 42,65 57,35
podregion 43,04 56,96 43,04 56,96 42,72 57,28 44,76 55,24

Zrédfo: opracowat Departament Zdrowia UMWM na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.
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Wiekszy odsetek hospitalizowanych kobiet odnotowuje sie tez w podregionie radomskim, cho¢ w tym
przypadku przewaga hospitalizowanych kobiet w stosunku do hospitalizowanych mezczyzn w 2011r.
nie byta wieksza niz 13%.

Tabela 10. M. St. Warszawa. Procent hospitalizowanych mezczyzn i kobiet w latach 2005, 2009-2011.

2005 2009 2010 2011
nazwa powiatu % % % % % % % %
hosp. m hosp. k hosp. m hosp. k hosp. m hosp.k hosp. m hosp.k
m.st. Warszawa 40,19 59,81 40,2 59,8 39,38 60,62 41,02 58,98
podregion 40,19 59,81 40,2 59,8 39,38 60,62 41,02 58,98

Zrédfo: opracowat Departament Zdrowia UMWM na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.

Bardzo duze rozbieznosci w procentowym udziale hospitalizowanych kobiet i mezczyzn obserwuje
sie w podregionie m.st. Warszawa, gdzie prawie 20% wiecej hospitalizowanych jest kobiet.
Dysproporcje te praktycznie od 2005 r. nie ulegty zmianie. Z wytaczeniem hospitalizacji bedacych
wynikiem cigzy, porodu i potogu oraz niezapalnego schorzenia zenskiego narzadu rodnego w m. st.
Warszawa o wiele czesciej niz mezczyzni hospitalizowane sg kobiety z powodu nowotworéw
nieztosliwych oraz choréb soczewki (choroby oka i soczewki oka) - dane przedstawione w tabeli 20.

Tabela 11. Podregion warszawski wschodni. Procent hospitalizowanych mezczyzn i kobiet w
powiatach w latach 2005, 2009-2011

2005 2009 2010 2011
nazwa powiatu % % % % % % % %

hosp. m hosp. k hosp. m hosp. k hosp. m hosp.k hosp. m hosp.k
garwolinski 42,37 57,63 42,37 57,63 41,89 58,11 45,53 54,47
legionowski 42,05 57,95 42,05 57,95 40,57 59,53 42,20 57,80
minski 41,77 58,23 41,76 58,24 41,23 58,77 43,54 56,46
nowodworski 40,86 59,14 40,86 59,14 41,64 58,36 42,28 57,72
otwocki 40,82 59,18 40,82 59,18 40,86 59,14 42,56 57,44
wotominski 42,27 57,73 42,27 57,73 41,31 58,69 41,85 58,15
podregion 41,69 58,31 41,68 58,32 41,25 58,75 43,00 57,00

Zrédfo: opracowat Departament Zdrowia UMWM na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ

Kobiety cze$ciej hospitalizowane sg rowniez w podregionie warszawskim wschodnim — ok. 14%
wiecej hospitalizowanych kobiet niz mezczyzn, ale w tym przypadku dane dotyczace hospitalizaciji
kobiet uwzgledniajg hospitalizacje w wyniku cigzy, porodu i potogu oraz niezapalne schorzenia
zenskiego narzadu rodnego. Przewage w hospitalizacji kobiet wida¢ tez w podregionie warszawski
zachodnim, ale na dominacje odsetka hospitalizowanych kobiet wptywajg swiadczenia udzielane
wytacznie kobietom.
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Tabela 12. Podregion warszawski zachodni. Procent hospitalizowanych mezczyzn i kobiet w powiatach

w latach 2005, 2009-2011.

2005 2009 2010 2011
nazwa powiatu % hosp. % % hosp. | % hosp. % % % %

m hosp. k m k hosp. m hosp.k hosp. m hosp.k
grodziski 41,38 58,62 41,38 58,62 40,54 59,46 42,72 57,28
grojecki 41,16 58,84 41,16 58,84 41,34 58,66 43,94 56,06
piaseczynski 40,59 59,41 40,59 59,41 40,42 59,58 42,17 57,83
pruszkowski 41,34 58,66 41,72 58,28 40,94 59,06 42,01 57,99
sochaczewski 41,38 58,62 41,38 58,62 42,12 57,88 43,84 56,16
warszaw. zach 41,93 58,07 41,93 58,07 40,76 59,24 42,83 57,17
zyrardowski 39,78 60,22 39,78 60,22 41,3 58,7 42,68 57,32
podregion 41,08 58,92 41,13 58,87 41,06 59,94 42,88 57,12

Zrédto: opracowat Departament Zdrowia UMWM na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ

3. Hospitalizacje wedtug przyczyn.

Na podstawie danych uzyskanych od Mazowieckiego OW NFZ mozna stwierdzi¢, ze gtéwne
przyczyny hospitalizacji mieszkancow wojewédztwa mazowieckieqo to:

v

Choroby uktadu krazenia, w tym zwlaszcza grupa jednostek chorobowych
sklasyfikowana jako inne choroby serca, choroba niedokrwienna serca oraz
choroby naczyn mézgowych;

Choroby uktadu trawiennego, w tym grupa jednostek chorobowych
sklasyfikowana jako choroby przelyku, zofadka i dwunastnicy, schorzenia
pecherzyka zétciowego, przewodu pokarmowego i trzustki, inne choroby jelit;
Choroby uktadu moczowo — pfciowego, w tym zwilaszcza grupa jednostek
chorobowych sklasyfikowana jako niezapalne schorzenia zeiiskiego narzadu
rodnego;

Nowotwory, w tym grupa jednostek chorobowych tworzacych nowotwory
nieztosliwe, nowotwory zt{osliwe oraz nowotwory o niepewnym lub nieznanym
charakterze;

Choroby uktadu oddechowego, a zwlaszcza grupa jednostek chorobowych
sklasyfikowana jako inne choroby gérnych drég oddechowych oraz zapalenie
ptuc i grypa;

Urazy, zatrucia i inne okreslone skutki dziatania czynnikéw zewnetrznych, a
zwlaszcza urazy glowy.
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Tabela 13. Liczba mieszkancéow wojewoédztwa mazowieckiego hospitalizowanych wedlug grup jednostek
chorobowych ICD 10. Stan na 31.12.2011r.

Rozdziaty jednostek chorobowych wg klasyfikacji ICD10 liczba osdb hospitalizowanych w rok 2011
kod rozdziatu nazwa rozdziatu kobiety mezczyzni tacznie
100-199 SUMA choroby uktadu krazenia 75272 73201 148 473
K00-K93 SUMA choroby uktadu trawiennego 49 530 44 551 94 081
NOO-N99 SUMA choroby uktadu moczowo-ptciowego 63 181 26 106 89 287
C00-D48 SUMA nowotwory 47 231 35798 83 029
000-099 SUMA ciaza, pordd i potdg 80514 80514
J00-J99 SUMA choroby uktadu oddechowego 27 848 35 369 63217

urazy, zatrucia i inne okreslone skutki
S00-T98 SUMA dziatania czynnikow zewnetrznych 24 821 36 853 61674
choroby uktadu kostno-stawowego,
MO00-M99 SUMA miesniowego i tkanki tacznej 28734 18 271 47 005
HO00-H59 SUMA choroby oka i przydatkow oka 24 991 14 384 39 375
czynniki wptywajace na stan zdrowia i
Z00-299 SUMA kontakt ze stuzbg zdrowia 20277 17 511 37788
objawy, cechy chorobowe oraz
nieprawidtowe wyniki badan klinicznych i
laboratoryjnych gdzie indziej
R0O0-R99 SUMA niesklasyfikowane 19353 17 010 36 363
zaburzenia wydzielania wewnetrznego,
E00-E90 SUMA stanu odzywiania i przemiany metabolicznej 21029 12511 33540
G00-G99 SUMA choroby uktadu nerwowego 17 057 12772 29 829
A00-B99 SUMA niektdre choroby zakaZzne i pasozytnicze 11797 12 163 23 960
niektdre stany rozpoczynajace sie w okresie
P00-P96 SUMA okotoporodowym 9934 11179 21113
LO0-L99 SUMA choroby skoéry i tkanki podskoérnej 8163 7 614 15777
wady rozwojowe wrodzone, znieksztatcenia
Q00-Q99 SUMA i aberracje chromosomowe 4 366 4756 9122
choroby krwi i narzgdéw krwiotwdrczych
oraz niektére choroby przebiegajace z
udziatem mechanizméw
D50-D89 SUMA autoimmunologicznych 5077 3870 8 947
H60-H95 SUMA choroby ucha i wyrostka sutkowego 4188 3946 8134
zaburzenia psychiczne i zaburzenia
FOO0-F99 SUMA zachowania 328 314 642
V01-Y98 SUMA zewnetrzne przyczyny zachorowania i zgonu 25 71 96
SUMA KONCOWA 543716 388 250 931 966

Zrédto: Opracowat Departament Zdrowia UMWM na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.
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Tabela 14. Liczba mieszkancéw wojewoédztwa mazowieckiego hospitalizowanych z powodu choréb

uktadu krazenia. Stan na 31.12.2011r.

nazwa rozdziatu kod grupy nazwa grupa kobiety mezczyzni facznie
130-152 inne choroby serca 27719 25575 53294
choroba niedokrwienna
120-125 serca 15391 21629 37020
choroby naczyn
160-169 mdzgowych 8728 7713 16 441
choroby zyt, naczyn
limfatycznych i weztéw
L) chtonnych,
.§ niesklasyfikowane gdzie
;E 180-189 indziej 9247 5037 14 284
=]
g 110-115 choroba nadcisnieniowa 6 879 4717 11 596
i choroby tetnic, tetniczek
3 170-179 i naczyn wiosowatych 3950 5841 9791
S przewlekta choroba
© 105-109 reumatyczna serca 1781 1308 3089
zespot sercowo-ptucny i
choroby krazenia
126-128 ptucnego 1314 1176 2490
inne i nieokreslone
zaburzenia ukfadu
195-199 krgzenia 255 201 456
ostra choroba
100-102 reumatyczna 8 4 12

Zrédto: Opracowat Departament Zdrowia UMWM na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.

Tabela 15. Liczba mieszkancow wojewoddztwa mazowieckiego hospitalizowanych z powodu choréb

trawiennego. Stan na 31.12.2011r.

nazwa rozdziatu kod grupy nazwa grupa kobiety mezczyzni tacznie
choroby przetyku, zotagdka
K20-K31 i dwunastnicy 12 239 9658 21897
schorzenia pecherzyka
26tciowego, przewodu
K80-K87 pokarmowego i trzustki 13241 7 465 20 706
e K55-K63 inne choroby jelit 10 462 6946 17 408
g
§ K40-K46 przepuklina 2927 9 455 12 382
H
‘3 K70-K77 choroby watroby 2 456 3398 5854
K niezakazne zapalenie
3 K50-K52 jelita cienkiego i grubego 2751 2309 5060
-§ choroby wyrostka
° K35-K38 robaczkowego 1964 2209 4173
S inne choroby uktadu
K90-K93 pokarmowego 1434 1442 2 876
choroby jamy ustnej,
gruczotéw slinowych,
K00-K14 zuchwy i szczek 1511 1186 2 697
K65-K67 CHOROBY OTRZEWNEJ 545 483 1028

Zrédto: Opracowat Departament Zdrowia UMWM na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.
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Tabela 16. Liczba mieszkancow wojewodztwa mazowieckiego hospitalizowanych z powodu choréb
uktadu moczowo - piciowego. Stan na 31.12.2011r.

nazwa rozdziatu kod grupy nazwa grupa kobiety mezczyzni tacznie
niezapalne schorzenia
zenskiego narzadu
N80-N98 rodnego 40 165 40 165
inne choroby ukfadu
N30-N39 moczowego 8092 5467 13559
o
& N20-N23 kamica moczowa 4021 4900 8921
g
*;'_ N40-N51 choroby meskich narzagdéw ptciowych 8794 8794
[}
§ N17-N19 niewydolnos$¢ nerek 3743 4176 7919
é choroby cewkowo-
S N10-N16 $srédmigzszowe nerek 2 001 1296 3297
g choroby zapalne zenskich
i N70-N77 narzagdow miednicy matej 2301 2301
2 choroby ktebuszkéw
S NOO-NO8 nerkowych 758 819 1577
(%}
N60-N64 zaburzenia sutka 1295 60 1355
inne zaburzenia nerki i
N25-N29 moczowodu 679 576 1255
inne schorzenia uktadu
N99 moczowo-ptciowego 126 18 144

Zrodto: Opracowat Departament Zdrowia UMWM na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.

Tabela 17. Liczba mieszkancéw wojewo6dztwa mazowieckiego hospitalizowanych z powodu choréb
uktadu oddechowego. Stan na 31.12.2011r.

nazwa rozdziatu kod grupy nazwa grupa kobiety mezczyzni tacznie
inne choroby gérnych drég
130-J39 oddechowych 9726 13 539 23265
zapalenie ptuci grypa
J10-J18 6023 6953 12 976
przewlekte choroby
° dolnych drég
& J40-147 oddechowych 4630 5238 9 868
_§ inne choroby ukfadu
$ J95-J99 oddechowego 2336 3420 5756
% inne ostre zakazenie
3 dolnych drég
f_:: J20-J22 oddechowych 1784 1887 3671
i ostre zakazenie gérnych
2 J00-J06 drég oddechowych 1528 2 066 3594
_'g' inne choroby uktadu
© oddechowego dotyczace
przede wszystkim tkanki
180-184 Srédmigzszowej ptuc 910 807 1717
inne choroby optucnej
J90-J94 625 903 1528
stany ropne i martwicze
dolnych drég
185-186 oddechowych 111 360 471
choroby ptuc wywotane
J60-J70 czynnikami zewnetrznymi 175 196 371

Zrodio: Opracowat Departament Zdrowia UMWM na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.
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Tabela. 18. Liczba mieszkancow wojewodztwa mazowieckiego hospitalizowanych z powodu choréb

nowotworowych. Stan na 31.12.2011r.

nazwa rozdziatu

kod grupy

nazwa grupa

kobiety

mezczyzni

tacznie

nowotwory

D10-D36

nowotwory nieztosliwe

20852

8498

29350

D37-D48

nowotwory o niepewnym
lub nieznanym charakterze

7743

7518

15261

C15-C26

nowotwory ztosliwe
narzgdow trawiennych

2984

3678

6 662

C64-C68

nowotwory ztosliwe
uktadu moczowego

1776

3968

5744

C30-C39

nowotwory ztosliwe
narzgdow oddechowych i
klatki piersiowej

1623

3603

5226

C50

nowotwor ztosliwy sutka

3414

28

3442

C81-C96

nowotwory ztosliwe tkanki
limfatycznej,
krwiotwdrczej i tkanek
pokrewnych

1610

1750

3360

C76-C80

nowotwory ztosliwe
niedoktadnie okreslone,
wtdrne i o nieokreslonym
umiejscowieniu

1442

1368

2 810

C43-C44

czerniak i inne nowotwory
ztosliwe skory

1304

1238

2542

C60-C63

nowotwory ztosliwe
meskich narzadéw
pfciowych

2431

2433

C51-C58

nowotwory ztosliwe
zenskich narzgdow
pfciowych

2368

2368

C69-C72

nowotwory ztosliwe oka,
modzgu i innych czesci
centralnego systemu
nerwowego

506

513

1019

C73-C75

nowotwory ztosliwe
tarczycy i innych
gruczotéw wydzielania
wewnetrznego

586

151

737

C00-C14

nowotwory ztosliwe wargi,
jamy ustnej i gardta

228

478

706

D00-D09

nowotwory in situ

441

241

682

C45-C49

nowotwory ztosliwe
miedzybtonka i tkanek
miekkich

262

246

508

C40-C41

nowotwory ztosliwe kosci i
chrzastki stawowej

85

89

174

Cc97

nowotwory ztosliwe
niezaleznych
(pierwotnych) mnogich
umiejscowien

5

Zrédto:

Opracowat Departament Zdrowia UMWM na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.
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Tabela 19. Liczba mieszkancéw wojewoédztwa mazowieckiego hospitalizowanych z powodu urazéw,
zatru¢ innych okreslonych skutkéw dzialah czynnikéw zewnetrznych Stan na 31.12.2011r.

nazwa rozdziatu

kod grupy

nazwa grupa

kobiety

mezczyzni

tacznie

urazy, zatrucia i inne okreslone skutki dziatania czynnikow zewnetrznych

S00-S09

urazy gtowy

4 462

9590

14 052

580-589

urazy kolana i podudzia

2530

4 395

6925

T90-T98

nastepstwa urazéw,
zatruc i innych skutkow
dziatania czynnikow
zewnetrznych

2601

3726

6327

§70-S79

urazy biodra i uda

3659

1963

5622

$50-S59

urazy tokcia i
przedramienia

2366

2513

4879

560-569

urazy nadgarstka i reki

645

3152

3797

540-549

urazy barku i ramienia

1528

2234

3762

$30-539

urazy brzucha, dolnej
czesci grzbietu, odcinka
ledzwiowego
kregostupa i miednicy

1248

1465

2713

520-529

urazy klatki piersiowe;j

909

1665

2574

T36-T50

zatrucia lekami,
preparatami
farmakologicznymi i
substancjami
biologicznymi

1296

900

2196

T51-T65

skutki toksyczne
substancji zazwyczaj
stosowanych w celach
leczniczych

561

1118

1679

T80-T88

powiktania opieki
chirurgicznej i
medycznej
niesklasyfikowane gdzie
indziej

811

545

1356

T66-T78

inne i nieokreslone
skutki dziatania
czynnikow
zewnetrznych

642

536

1178

590-599

urazy stawu skokowego
i stopy

320

817

1137

$10-519

urazy szyi

320

533

853

T20-T25

oparzenia termiczne i
chemiczne powierzchni
zewnetrznej ciata,
okreslone co do miejsca

244

527

771

T00-TO7

urazy obejmujgce liczne
okolice ciafa

252

504

756

T15-T19

skutki dziatania ciata
obcego wnikajacego
droga naturalnych
otwordw ciafa

320

367

687
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nazwa rozdziatu

kod grupy

nazwa grupa

kobiety

mezczyzni

tacznie

T29-T32

oparzenia termiczne i
chemiczne mnogich i
nieokreslonych okolic
ciata

35

76

111

T33-T35

odmrozenia

10

100

110

T08-T14

urazy nieokreslonej
czesci tutowie, koriczyn
i okolic ciata

34

57

91

T26-T28

oparzenia termiczne i
chemiczne ograniczone
do oka i narzadow
wewnetrznych

19

60

79

179

okreslone wczesne
powiktania urazu

9

10

19

Zrodto: Opracowat Departament Zdrowia UMWM na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.

4. Hospitalizacje wedlug miedzynarodowej klasyfikacji choréb i probleméw
zdrowotnych ICD-10.

Ponizej zareprezentowano liczby hospitalizowanych mieszkahcow powiatow wojewddztwa
mazowieckiego wedtug gtéwnych kategorii ICD-10. Kolejno$¢ kategorii ICD-10 wynika z

przyjetej kolejnosci prezentacji kodow kategorii choréb i problemow zdrowotnych.
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Tabela 20. Liczba 0sdb hospitalizowanych w wojewddztwie mazowieckim — w podziale na powiaty w

roku 2011.

Przyczyna hospitalizacji: Niektére choroby zakazne i pasozytnicze A00-B99.
powiat kobiety mezczyzni ogotem
powiat biatobrzeski 65 71 136
powiat ciechanowski 254 255 509
powiat garwolinski 210 243 453
powiat gostyninski 134 102 236
powiat grodziski 126 137 263
powiat gréjecki 228 269 497
powiat kozienicki 447 330 777
powiat legionowski 195 194 389
powiat lipski 96 124 220
powiat tosicki 86 77 163
powiat makowski 135 122 257
powiat minski 238 249 487
powiat mtawski 140 175 315
powiat nowodworski 152 178 330
powiat ostrotecki 222 223 445
powiat ostrowski 146 137 283
powiat otwocki 231 293 524
powiat piaseczynski 290 312 602
powiat ptocki 237 269 506
powiat ptonski 176 190 366
powiat pruszkowski 254 223 477
powiat przasnyski 132 191 323
powiat przysuski 82 84 166
powiat puttuski 137 130 267
powiat radomski 375 317 692
powiat siedlecki 206 209 415
powiat sierpecki 115 112 227
powiat sochaczewski 189 196 385
powiat sokotowski 154 113 267
powiat szydtowiecki 53 48 101
powiat warszawski zachodni 202 192 394
powiat wegrowski 136 152 288
powiat wotominski 390 460 850
powiat wyszkowski 167 163 330
powiat zwolenski 88 98 186
powiat zurominski 101 118 219
powiat zyrardowski 143 154 297
Ostrotfeka 149 170 319
Ptock 322 357 679
Radom 693 574 1267
Siedlce 263 184 447
M. st. Warszawa 3638 3968 7 606

Zrodfo: Opracowat Departament Zdrowia na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ
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roku 2011.
Przyczyna hospitalizacji: Nowotwory C00-D48.

powiat kobiety mezczyzni ogotem
powiat biatobrzeski 155 130 285
powiat ciechanowski 876 606 1482
powiat garwolinski 650 518 1168
powiat gostyninski 429 294 723
powiat grodziski 743 621 1364
powiat gréjecki 630 545 1175
powiat kozienicki 486 378 864
powiat legionowski 921 749 1670
powiat lipski 162 116 278
powiat tosicki 244 242 486
powiat makowski 283 248 531
powiat minski 1042 883 1925
powiat mtawski 493 460 953
powiat nowodworski 690 545 1235
powiat ostrotecki 468 391 859
powiat ostrowski 378 329 707
powiat otwocki 1007 747 1754
powiat piaseczynski 1256 888 2144
powiat ptocki 764 614 1378
powiat ptonski 695 473 1168
powiat pruszkowski 1517 1093 2610
powiat przasnyski 330 265 595
powiat przysuski 196 161 357
powiat puttuski 386 332 718
powiat radomski 774 579 1353
powiat siedlecki 525 445 970
powiat sierpecki 406 310 716
powiat sochaczewski 745 597 1342
powiat sokotowski 513 452 965
powiat szydtowiecki 129 120 249
powiat warszawski zachodni 923 742 1665
powiat wegrowski 510 410 920
powiat wotomirski 1823 1237 3060
powiat wyszkowski 534 380 914
powiat zwolenski 140 174 314
powiat zurominski 258 216 474
powiat zyrardowski 585 439 1024
Ostroteka 489 324 813
Ptock 1435 1000 2435
Radom 1647 1209 2 856
Siedlce 808 664 1472
M. st. Warszawa 20 186 14 872 35058

Zrodto: Opracowat Departament Zdrowia na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.

Tabela 21. Liczba 0sdb hospitalizowanych w wojewddztwie mazowieckim — w podziale na powiaty w
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Tabela 22. Liczba 0s6b hospitalizowanych w wojewddztwie maz. — w podziale na powiaty w roku

Przyczyna hospitalizacji:

przebiegajace z udzialem mechanizméw autoimmunologicznych D50-D89.

2011.

Choroby krwi i narzadéw krwiotwérczych oraz niektére choroby

powiat kobiety mezczyzni ogotem
powiat biatobrzeski 34 22 56
powiat ciechanowski 94 55 149
powiat garwolinski 64 39 103
powiat gostyninski 33 31 64
powiat grodziski 106 107 213
powiat gréjecki 93 65 158
powiat kozienicki 57 40 97
powiat legionowski 91 75 166
powiat lipski 25 18 43
powiat tosicki 14 13 27
powiat makowski 51 28 79
powiat minski 147 118 265
powiat mtawski 64 38 102
powiat nowodworski 63 40 103
powiat ostrotecki 54 51 105
powiat ostrowski 88 66 154
powiat otwocki 132 85 217
powiat piaseczynski 119 105 224
powiat ptocki 115 88 203
powiat ptonski 117 97 214
powiat pruszkowski 151 112 263
powiat przasnyski 25 26 51
powiat przysuski 19 18 37
powiat puttuski 31 25 56
powiat radomski 138 85 223
powiat siedlecki 29 25 54
powiat sierpecki 38 30 68
powiat sochaczewski 110 82 192
powiat sokotowski 59 52 111
powiat szydtowiecki 24 39 63
powiat warszawski zachodni 104 70 174
powiat wegrowski 42 27 69
powiat wotominski 224 161 385
powiat wyszkowski 44 22 66
powiat zwolenski 21 17 38
powiat zurominski 36 18 54
powiat zyrardowski 61 40 101
Ostroteka 44 27 71
Ptock 165 136 301
Radom 213 171 384
Siedlce 35 34 69
M. st. Warszawa 1903 1472 3375

Zrodto: Opracowat Departament Zdrowia na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.
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Tabela 23. Liczba oséb hospitalizowanych w wojewddztwie maz. — w podziale na powiaty w roku
2011.
Przyczyna hospitalizacji: Zaburzenia wydzielania wewnetrznego, stanu odzywienia i
przemiany metabolicznej E00-E90.

powiat kobiety mezczyzni ogotem
powiat biatobrzeski 77 47 124
powiat ciechanowski 419 236 655
powiat garwolinski 378 276 654
powiat gostyninski 184 94 278
powiat grodziski 313 192 505
powiat gréjecki 363 239 602
powiat kozienicki 441 336 777
powiat legionowski 294 166 460
powiat lipski 125 77 202
powiat tosicki 126 63 189
powiat makowski 229 114 343
powiat minski 476 315 791
powiat mtawski 358 186 544
powiat nowodworski 265 141 406
powiat ostrotecki 160 99 259
powiat ostrowski 354 323 677
powiat otwocki 463 326 789
powiat piaseczynski 976 611 1587
powiat ptocki 277 187 464
powiat ptonski 305 178 483
powiat pruszkowski 673 336 1009
powiat przasnyski 223 114 337
powiat przysuski 106 51 157
powiat puttuski 248 132 380
powiat radomski 347 203 550
powiat siedlecki 280 179 459
powiat sierpecki 201 129 330
powiat sochaczewski 298 186 484
powiat sokotowski 254 155 409
powiat szydtowiecki 59 24 83
powiat warszawski zachodni 355 242 597
powiat wegrowski 331 169 500
powiat wotominski 945 510 1455
powiat wyszkowski 316 135 451
powiat zwolerski 166 145 311
powiat zurominski 90 82 172
powiat zyrardowski 424 280 704
Ostrotfeka 105 84 189
Ptock 411 242 653
Radom 572 417 989
Siedlce 299 176 475
M. st. Warszawa 7743 4314 12 057

Zrodfo: Opracowat Departament Zdrowia na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ
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Tabela 24. Liczba oséb hospitalizowanych w wojewddztwie maz. — w podziale na powiaty w roku

Przycz

2011.
na hospitalizacji: Zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania FO0-F99.
powiat kobiety mezczyzni ogotem
powiat biatobrzeski 2 2 4
powiat ciechanowski 3 4 7
powiat garwolinski 6 5 11
powiat gostyninski 12 4 16
powiat grodziski 3 6
powiat gréjecki 6 5 11
powiat kozienicki 21 21 42
powiat legionowski 2 6
powiat lipski 3 2
powiat tosicki 7 1
powiat makowski 6 3 9
powiat minski 7 5 12
powiat mtawski 9 9 18
powiat nowodworski 3 7 10
powiat ostrotecki 6 3 9
powiat ostrowski 22 9 31
powiat otwocki 3 2 5
powiat piaseczynski 6 6 12
powiat ptocki 19 2 21
powiat ptonski 9 20 29
powiat pruszkowski 5 9 14
powiat przasnyski 6 6 12
powiat przysuski 1 2 3
powiat puttuski 4 4
powiat radomski 10 7 17
powiat siedlecki 6 1
powiat sierpecki 3 4
powiat sochaczewski 6 4 10
powiat sokotowski 7 8 15
powiat szydtowiecki 1 3 4
powiat warszawski zachodni 6 5 11
powiat wegrowski 6 10 16
powiat wotominski 5 14 19
powiat wyszkowski 9 2 11
powiat zwolenski 5 5
powiat zurominski 6 10 16
powiat zyrardowski 2 2 4
Ostroteka 6 4 10
Ptock 14 9 23
Radom 3 7 10
Siedlce 5 6
M. st. Warszawa 61 79 140

Zrodto: Opracowat Departament Zdrowia na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.
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2011.

Przyczyna hospitalizacji: Choroby uktadu nerwowego G00-G99
powiat kobiety mezczyzni ogotem
powiat biatobrzeski 74 48 122
powiat ciechanowski 350 285 635
powiat garwolinski 238 186 424
powiat gostyninski 184 114 298
powiat grodziski 307 239 546
powiat gréjecki 396 275 671
powiat kozienicki 123 121 244
powiat legionowski 303 206 509
powiat lipski 74 60 134
powiat tosicki 127 97 224
powiat makowski 135 110 245
powiat minski 388 345 733
powiat mtawski 121 101 222
powiat nowodworski 216 152 368
powiat ostrotecki 140 85 225
powiat ostrowski 249 187 436
powiat otwocki 328 302 630
powiat piaseczynski 508 372 880
powiat ptocki 281 236 517
powiat ptonski 226 195 421
powiat pruszkowski 775 538 1313
powiat przasnyski 127 95 222
powiat przysuski 183 130 313
powiat puttuski 153 126 279
powiat radomski 236 173 409
powiat siedlecki 386 286 672
powiat sierpecki 144 110 254
powiat sochaczewski 202 163 365
powiat sokotowski 547 382 929
powiat szydtowiecki 34 36 70
powiat warszawski zachodni 378 253 631
powiat wegrowski 291 233 524
powiat wotominski 636 498 1134
powiat wyszkowski 208 203 411
powiat zwolerski 59 56 115
powiat zurominski 50 49 99
powiat zyrardowski 286 223 509
Ostroteka 96 86 182
Ptock 408 284 692
Radom 517 379 896
Siedlce 430 322 752
M. st. Warszawa 6 143 4431 10574

Zrodto: Opracowat Departament Zdrowia na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.

Tabela 25. Liczba oséb hospitalizowanych w wojewddztwie maz. — w podziale na powiaty w roku
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2011.

Przyczyna hospitalizacji: Choroby oka i przydatkéw oka H00-H59.
powiat kobiety mezczyzni ogotem
powiat biatobrzeski 69 67 136
powiat ciechanowski 404 262 666
powiat garwolinski 279 148 427
powiat gostyninski 179 92 271
powiat grodziski 300 153 453
powiat gréjecki 287 194 481
powiat kozienicki 117 90 207
powiat legionowski 494 319 813
powiat lipski 90 57 147
powiat tosicki 56 32 88
powiat makowski 215 97 312
powiat minski 534 284 818
powiat mtawski 253 179 432
powiat nowodworski 303 163 466
powiat ostrotecki 261 145 406
powiat ostrowski 205 134 339
powiat otwocki 583 303 886
powiat piaseczynski 637 370 1007
powiat ptocki 344 212 556
powiat ptonski 360 208 568
powiat pruszkowski 640 376 1016
powiat przasnyski 217 128 345
powiat przysuski 91 62 153
powiat puttuski 175 108 283
powiat radomski 339 209 548
powiat siedlecki 214 130 344
powiat sierpecki 195 102 297
powiat sochaczewski 224 168 392
powiat sokotowski 229 119 348
powiat szydtowiecki 89 60 149
powiat warszawski zachodni 438 243 681
powiat wegrowski 217 115 332
powiat wotomirski 1299 749 2048
powiat wyszkowski 235 199 434
powiat zwolenski 57 46 103
powiat zurominski 110 63 173
powiat zyrardowski 241 147 388
Ostroteka 227 150 377
Ptock 762 445 1207
Radom 885 519 1404
Siedlce 355 191 546
M. st. Warszawa 11782 6 546 18 328

Zrodfo: Opracowat Departament Zdrowia na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ

Tabela 26. Liczba oséb hospitalizowanych w wojewddztwie maz. — w podziale na powiaty w roku
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2011.

Przyczyna hospitalizacji: Choroby ucha i wyrostka sutkowa tego H60-H95
powiat kobiety mezczyzni ogotem
powiat biatobrzeski 10 13 23
powiat ciechanowski 127 135 262
powiat garwolinski 74 60 134
powiat gostyninski 17 27 44
powiat grodziski 91 74 165
powiat gréjecki 51 64 115
powiat kozienicki 44 55 99
powiat legionowski 78 77 155
powiat lipski 14 12 26
powiat tosicki 13 13 26
powiat makowski 30 18 48
powiat minski 101 92 193
powiat mtawski 54 32 86
powiat nowodworski 47 46 93
powiat ostrotecki 49 44 93
powiat ostrowski 23 31 54
powiat otwocki 124 119 243
powiat piaseczynski 120 107 227
powiat ptocki 72 87 159
powiat ptonski 81 89 170
powiat pruszkowski 126 143 269
powiat przasnyski 43 29 72
powiat przysuski 9 15 24
powiat puttuski 36 31 67
powiat radomski 47 39 86
powiat siedlecki 43 43 86
powiat sierpecki 33 20 53
powiat sochaczewski 57 66 123
powiat sokotowski 24 30 54
powiat szydtowiecki 10 10 20
powiat warszawski zachodni 89 77 166
powiat wegrowski 34 48 82
powiat wotomirski 129 175 304
powiat wyszkowski 44 55 99
powiat zwolenski 11 11 22
powiat zurominski 24 25 49
powiat zyrardowski 187 116 303
Ostroteka 64 49 113
Ptock 145 132 277
Radom 123 116 239
Siedlce 66 63 129
M. st. Warszawa 1624 1458 3082

Zrodfo: Opracowat Departament Zdrowia na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ

Tabela 27. Liczba oséb hospitalizowanych w wojewddztwie maz. — w podziale na powiaty w roku
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Tabela 28. Liczba os6b hospitalizowanych w wojewddztwie maz.— w podziale na powiaty w r.2011.
Przyczyna hospitalizacji: choroby uktadu krazenia 100-199.

powiat kobiety mezczyzni ogotem
powiat biatobrzeski 305 316 621
powiat ciechanowski 1308 1268 2576
powiat garwolinski 1139 1150 2289
powiat gostyninski 708 717 1425
powiat grodziski 1186 1242 2428
powiat gréjecki 1334 1371 2705
powiat kozienicki 806 857 1663
powiat legionowski 1219 1067 2286
powiat lipski 598 591 1189
powiat tosicki 649 633 1282
powiat makowski 956 809 1765
powiat minski 1994 1858 3852
powiat mtawski 956 955 1911
powiat nowodworski 1018 956 1974
powiat ostrotecki 892 1027 1919
powiat ostrowski 1842 1623 3465
powiat otwocki 1673 1702 3375
powiat piaseczynski 1973 1857 33830
powiat ptocki 1167 1241 2 408
powiat ptorski 1423 1397 2820
powiat pruszkowski 2414 2429 4843
powiat przasnyski 933 839 1772
powiat przysuski 610 566 1176
powiat puttuski 973 849 1822
powiat radomski 1684 1576 3260
powiat siedlecki 923 957 13880
powiat sierpecki 723 731 1454
powiat sochaczewski 1317 1331 2648
powiat sokotowski 1085 1032 2117
powiat szydtowiecki 293 283 576
powiat warszawski zachodni 1188 1320 2508
powiat wegrowski 984 1117 2101
powiat wotomirski 2774 2545 5319
powiat wyszkowski 1264 1155 2419
powiat zwolenski 587 517 1104
powiat zurominski 508 511 1019
powiat zyrardowski 1460 1315 2775
Ostroteka 633 821 1454
Ptock 1573 1811 3384
Radom 2 605 2 807 5412
Siedlce 983 1078 2061
M. st. Warszawa 26 612 24 974 51586

Zrodto: Opracowat Departament Zdrowia na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.
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Tabela 29. Liczba 0sdb hospitalizowanych w wojewddztwie maz.— w podziale na powiaty w r. 2011.
Przyczyna hospitalizacji: Choroby ukltadu oddechowego J00-J99.

powiat kobiety mezczyzni ogotem
powiat biatobrzeski 117 174 291
powiat ciechanowski 608 740 1348
powiat garwolinski 444 640 1084
powiat gostyninski 328 345 673
powiat grodziski 440 544 984
powiat gréjecki 512 735 1247
powiat kozienicki 346 516 862
powiat legionowski 524 768 1292
powiat lipski 176 268 444
powiat tosicki 196 251 447
powiat makowski 272 382 654
powiat minski 870 1135 2 005
powiat mtawski 391 539 930
powiat nowodworski 361 507 868
powiat ostrotecki 325 526 851
powiat ostrowski 411 598 1009
powiat otwocki 659 849 1508
powiat piaseczynski 756 971 1727
powiat ptocki 599 832 1431
powiat ptoriski 522 651 1173
powiat pruszkowski 740 867 1607
powiat przasnyski 271 370 641
powiat przysuski 164 244 408
powiat puttuski 372 438 810
powiat radomski 704 881 1585
powiat siedlecki 291 476 767
powiat sierpecki 308 445 753
powiat sochaczewski 492 646 1138
powiat sokotowski 450 543 993
powiat szydtowiecki 86 173 259
powiat warszawski zachodni 537 637 1174
powiat wegrowski 327 505 832
powiat wotominski 938 1334 2272
powiat wyszkowski 354 491 845
powiat zwolenski 172 237 409
powiat zurominski 251 336 587
powiat zyrardowski 413 517 930
Ostroteka 276 348 624
Ptock 857 973 1830
Radom 927 1276 2203
Siedlce 386 503 889
M. st. Warszawa 9675 11158 20 833

Zrodto: Opracowat Departament Zdrowia na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.
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Tabela. 30. Liczba oséb hospitalizowanych w wojewddztwie maz. — w podziale na powiaty w r. 2011.
Przyczyna hospitalizacji: Choroby uktadu trawiennego K00-K39

powiat kobiety mezczyzni ogotem
powiat biatobrzeski 184 214 398
powiat ciechanowski 834 746 1580
powiat garwolinski 713 697 1410
powiat gostyninski 517 467 984
powiat grodziski 699 697 1396
powiat gréjecki 839 740 1579
powiat kozienicki 510 570 1080
powiat legionowski 746 715 1461
powiat lipski 398 336 734
powiat tosicki 400 414 814
powiat makowski 428 385 813
powiat minski 1407 1227 2634
powiat mtawski 565 573 1138
powiat nowodworski 739 682 1421
powiat ostrotecki 699 611 1310
powiat ostrowski 563 580 1143
powiat otwocki 1711 1304 3015
powiat piaseczynski 1303 1207 2510
powiat ptocki 862 842 1704
powiat ptonski 711 698 1409
powiat pruszkowski 1423 1355 2778
powiat przasnyski 539 474 1013
powiat przysuski 253 258 511
powiat puttuski 615 573 1188
powiat radomski 902 963 1865
powiat siedlecki 564 612 1176
powiat sierpecki 603 541 1144
powiat sochaczewski 633 558 1191
powiat sokotowski 483 499 982
powiat szydtowiecki 129 131 260
powiat warszawski zachodni 958 858 1816
powiat wegrowski 679 663 1342
powiat wotominski 1716 1564 3280
powiat wyszkowski 861 777 1638
powiat zwolenski 262 271 533
powiat zurominski 384 308 692
powiat zyrardowski 589 549 1138
Ostroteka 613 575 1188
Ptock 1297 1127 2424
Radom 1480 1510 2990
Siedlce 674 637 1311
M. st. Warszawa 19 045 16 043 35088

Zrédto: Opracowat Departament Zdrowia na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.
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Tabela. 31.Liczba 0sdb hospitalizowanych w wojewddztwie maz.— w podziale na powiaty w r. 2011.
Przyczyna hospitalizacji: Choroby skory i tkanki podskérnej L00-1L99.

powiat kobiety mezczyzni ogotem
powiat biatobrzeski 39 57 96
powiat ciechanowski 194 172 366
powiat garwolinski 110 117 227
powiat gostyninski 70 80 150
powiat grodziski 102 78 180
powiat gréjecki 109 125 234
powiat kozienicki 125 140 265
powiat legionowski 115 108 223
powiat lipski 55 40 95
powiat tosicki 65 66 131
powiat makowski 72 78 150
powiat minski 203 186 389
powiat mtawski 157 180 337
powiat nowodworski 101 112 213
powiat ostrotecki 70 66 136
powiat ostrowski 115 137 252
powiat otwocki 150 139 289
powiat piaseczynski 224 156 380
powiat ptocki 179 199 378
powiat ptoriski 113 112 225
powiat pruszkowski 294 250 544
powiat przasnyski 79 77 156
powiat przysuski 44 40 84
powiat puttuski 92 91 183
powiat radomski 183 191 374
powiat siedlecki 113 117 230
powiat sierpecki 68 84 152
powiat sochaczewski 123 109 232
powiat sokotowski 129 131 260
powiat szydtowiecki 30 22 52
powiat warszawski zachodni 157 150 307
powiat wegrowski 92 94 186
powiat wotomirski 275 253 528
powiat wyszkowski 94 133 227
powiat zwolenski 35 58 93
powiat zurominski 54 67 121
powiat zyrardowski 121 98 219
Ostroteka 56 62 118
Ptock 282 241 523
Radom 311 314 625
Siedlce 123 161 284
M. st. Warszawa 3040 2523 5563

Zrodto: Opracowat Departament Zdrowia na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.
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Tabela 32. Liczba 0sdb hospitalizowanych w wojewddztwie maz.— w podziale na powiaty w r. 2011.
Przyczyna hospitalizacji: Choroby uktadu kostno-stawowego, miesniowego i tkanki tacznej

MO00-M99

powiat kobiety mezczyzni ogotem
powiat biatobrzeski 108 88 196
powiat ciechanowski 487 334 821
powiat garwolinski 484 397 881
powiat gostyninski 214 137 351
powiat grodziski 520 298 818
powiat gréjecki 474 338 812
powiat kozienicki 319 224 543
powiat legionowski 594 462 1056
powiat lipski 283 154 437
powiat tosicki 131 90 221
powiat makowski 341 249 590
powiat minski 585 436 1021
powiat mtawski 251 137 388
powiat nowodworski 400 273 673
powiat ostrotecki 255 207 462
powiat ostrowski 323 254 577
powiat otwocki 594 480 1074
powiat piaseczynski 804 505 1309
powiat ptocki 429 320 749
powiat ptonski 652 405 1057
powiat pruszkowski 949 541 1490
powiat przasnyski 234 172 406
powiat przysuski 188 155 343
powiat puttuski 311 223 534
powiat radomski 506 351 857
powiat siedlecki 231 192 423
powiat sierpecki 221 133 354
powiat sochaczewski 449 290 739
powiat sokotowski 212 186 398
powiat szydtowiecki 106 77 183
powiat warszawski zachodni 592 367 959
powiat wegrowski 272 203 475
powiat wotomirski 1094 746 1840
powiat wyszkowski 370 313 683
powiat zwolenski 135 88 223
powiat zurominski 94 82 176
powiat zyrardowski 579 326 905
Ostroteka 241 190 431
Ptock 782 501 1283
Radom 1294 717 2011
Siedlce 339 260 599
M. st. Warszawa 11 287 6370 17 657

Zrodto: Opracowat Departament Zdrowia na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.
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Tabela 33. Liczba oséb hospitalizowanych w wojewddztwie maz. — w podziale na powiaty w r. 2011.
Przyczyna hospitalizacji: Choroby uktadu moczowo — ptciowego N00-N99

powiat kobiety mezczyzni ogotem
powiat biatobrzeski 346 135 481
powiat ciechanowski 1468 486 1954
powiat garwolinski 1357 536 1893
powiat gostyninski 665 159 824
powiat grodziski 1054 441 1495
powiat gréjecki 1115 410 1525
powiat kozienicki 708 319 1027
powiat legionowski 1272 526 1798
powiat lipski 363 124 487
powiat tosicki 240 191 431
powiat makowski 584 310 894
powiat minski 1522 689 2211
powiat mtawski 868 299 1167
powiat nowodworski 902 355 1257
powiat ostrotecki 656 342 998
powiat ostrowski 855 335 1190
powiat otwocki 1430 651 2081
powiat piaseczynski 1636 632 2268
powiat ptocki 1215 391 1606
powiat ptorski 1137 438 1575
powiat pruszkowski 1864 762 2626
powiat przasnyski 1033 384 1417
powiat przysuski 368 127 495
powiat puttuski 735 274 1009
powiat radomski 1595 512 2107
powiat siedlecki 755 447 1202
powiat sierpecki 643 258 901
powiat sochaczewski 930 355 1285
powiat sokotowski 676 342 1018
powiat szydtowiecki 215 111 326
powiat warszawski zachodni 1202 529 1731
powiat wegrowski 1244 399 1643
powiat wotomirski 2375 976 3351
powiat wyszkowski 1179 290 1469
powiat zwolenski 336 135 471
powiat zurominski 370 176 546
powiat zyrardowski 798 299 1097
Ostroteka 475 273 748
Ptock 1830 598 2428
Radom 3358 1171 4529
Siedlce 878 591 1469
M. st. Warszawa 20929 9328 30 257

Zrodto: Opracowat Departament Zdrowia na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.
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Tabela 34. Liczba oséb hospitalizowanych w wojewddztwie maz. — w podziale na powiaty w r. 2011.
Przyczyna hospitalizacji: Ciaza, porod i potog 000-099

powiat kobiety mezczyzni ogdtem

powiat biatobrzeski 576 576
powiat ciechanowski 1650 1650
powiat garwolinski 2177 2177
powiat gostyninski 792 792
powiat grodziski 1136 1136
powiat grojecki 1572 1572
powiat kozienicki 1005 1005
powiat legionowski 1445 1445
powiat lipski 525 525
powiat tosicki 296 296
powiat makowski 951 951
powiat minski 2638 2 638
powiat mtawski 1611 1611
powiat nowodworski 1332 1332
powiat ostrotecki 1345 1345
powiat ostrowski 1376 1376
powiat otwocki 1866 1866
powiat piaseczynski 2231 2231
powiat ptocki 1767 1767
powiat ptorski 1506 1506
powiat pruszkowski 1997 1997
powiat przasnyski 1117 1117
powiat przysuski 428 428
powiat puttuski 1131 1131
powiat radomski 2473 2473
powiat siedlecki 1377 1377
powiat sierpecki 915 915
powiat sochaczewski 1227 1227
powiat sokotowski 870 870
powiat szydtowiecki 238 238
powiat warszawski zachodni 1230 1230
powiat wegrowski 1261 1261
powiat wotominski 3454 3454
powiat wyszkowski 1629 1629
powiat zwolenski 558 558
powiat zurominski 656 656
powiat zyrardowski 1161 1161
Ostroteka 832 832
Ptock 2094 2094
Radom 3315 3315
Siedlce 1459 1459
M. st. Warszawa 23295 23295

Zrodto: Opracowat Departament Zdrowia na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.
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Tabela 35. Liczba 0sdb hospitalizowanych w wojewddztwie maz.— w podziale na powiaty w r. 2011.
Przyczyna hospitalizacji: Niektére stany rozpoczynajace sie w okresie okoto-p. P0O0-P96

powiat kobiety mezczyzni ogotem
powiat biatobrzeski 49 50 99
powiat ciechanowski 235 320 555
powiat garwolinski 307 312 619
powiat gostyninski 52 47 99
powiat grodziski 132 137 269
powiat gréjecki 155 140 295
powiat kozienicki 230 212 442
powiat legionowski 153 184 337
powiat lipski 34 55 89
powiat tosicki 55 70 125
powiat makowski 92 124 216
powiat minski 223 279 502
powiat mtawski 281 310 591
powiat nowodworski 123 130 253
powiat ostrotecki 166 225 391
powiat ostrowski 93 127 220
powiat otwocki 483 273 756
powiat piaseczynski 340 358 698
powiat ptocki 95 128 223
powiat ptoriski 319 310 629
powiat pruszkowski 240 291 531
powiat przasnyski 152 137 289
powiat przysuski 38 44 82
powiat puttuski 141 156 297
powiat radomski 162 157 319
powiat siedlecki 260 351 611
powiat sierpecki 69 103 172
powiat sochaczewski 151 154 305
powiat sokotowski 70 123 193
powiat szydtowiecki 17 20 37
powiat warszawski zachodni 169 174 343
powiat wegrowski 136 152 288
powiat wotominski 394 534 928
powiat wyszkowski 148 180 328
powiat zwolenski 47 85 132
powiat zurominski 33 30 63
powiat zyrardowski 71 93 164
Ostroteka 105 140 245
Ptock 161 148 309
Radom 255 330 585
Siedlce 286 345 631
M. st. Warszawa 3212 3641 6 853

Zrodto: Opracowat Departament Zdrowia na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.
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Tabela 36 . Liczba oséb hospitalizowanych w wojewddztwie maz. — w podziale na powiaty w r. 2011.
Przyczyna hospitalizacji: Wady rozwojowe wrodzone, znieksztatcenia i aberracje

chromosomowe Q00-Q99.

powiat kobiety mezczyzni ogotem
powiat biatobrzeski 25 32 57
powiat ciechanowski 58 78 136
powiat garwolinski 122 124 246
powiat gostyninski 26 26 52
powiat grodziski 81 79 160
powiat gréjecki 59 79 138
powiat kozienicki 53 47 100
powiat legionowski 98 102 200
powiat lipski 16 14 30
powiat tosicki 16 30 46
powiat makowski 38 54 92
powiat minski 128 146 274
powiat mtawski 43 57 100
powiat nowodworski 69 71 140
powiat ostrotecki 95 98 193
powiat ostrowski 42 58 100
powiat otwocki 122 123 245
powiat piaseczynski 123 154 277
powiat ptocki 90 83 173
powiat ptonski 66 68 134
powiat pruszkowski 101 146 247
powiat przasnyski 69 74 143
powiat przysuski 23 18 41
powiat puttuski 38 47 85
powiat radomski 107 101 208
powiat siedlecki 63 93 156
powiat sierpecki 36 38 74
powiat sochaczewski 66 70 136
powiat sokotowski 53 64 117
powiat szydtowiecki 20 25 45
powiat warszawski zachodni 76 78 154
powiat wegrowski 81 58 139
powiat wotomirski 178 202 380
powiat wyszkowski 62 59 121
powiat zwolenski 20 37 57
powiat zurominski 19 27 46
powiat zyrardowski 51 57 108
Ostroteka 60 76 136
Ptock 114 91 205
Radom 304 224 528
Siedlce 75 92 167
M. st. Warszawa 1380 1556 2936

Zrodto: Opracowat Departament Zdrowia na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.
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Tabela 37. Liczba osdb hospitalizowanych w wojewddztwie maz. — w podziale na powiaty w r. 2011.
Przyczyna hospitalizacji: Objawy, cechy chorobowe oraz nieprawidtowe wyniki badan
klinicznych i laboratoryjnych jednostek chorobowych gdzie indziej nieskl. RO0-R99

powiat kobiety mezczyzni ogoétem

powiat biatobrzeski 96 77 173
powiat ciechanowski 446 393 839
powiat garwolinski 291 278 569
powiat gostyninski 427 299 726
powiat grodziski 416 334 750
powiat gréjecki 458 372 830
powiat kozienicki 266 269 535
powiat legionowski 238 243 481
powiat lipski 117 109 226
powiat tosicki 147 134 281
powiat makowski 182 159 341
powiat minski 563 466 1029
powiat mtawski 144 162 306
powiat nowodworski 255 214 469
powiat ostrotecki 211 172 383
powiat ostrowski 418 385 803
powiat otwocki 522 414 936
powiat piaseczynski 566 516 1082
powiat ptocki 492 451 943
powiat ptonski 393 294 687
powiat pruszkowski 573 440 1013
powiat przasnyski 208 216 424
powiat przysuski 137 100 237
powiat puttuski 221 203 424
powiat radomski 396 403 799
powiat siedlecki 287 217 504
powiat sierpecki 420 298 718
powiat sochaczewski 309 267 576
powiat sokotowski 287 274 561
powiat szydtowiecki 68 71 139
powiat warszawski zachodni 370 348 718
powiat wegrowski 252 190 442
powiat wotominski 538 419 957
powiat wyszkowski 254 275 529
powiat zwolenski 106 98 204
powiat zurominski 238 198 436
powiat zyrardowski 402 307 709
Ostroteka 175 171 346
Ptock 688 555 1243
Radom 762 690 1452
Siedlce 342 284 626
M. st. Warszawa 5672 5245 10917
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Tabela 38. Liczba 0sdb hospitalizowanych w wojewddztwie maz. — w podziale na powiaty w r. 2011.
Przyczyna hospitalizacji: Urazy, zatrucia i inne okreslone skutki dziatania czynnikow
zewnetrznych S00-T98

powiat kobiety mezczyzni ogoétem

powiat biatobrzeski 141 287 428
powiat ciechanowski 402 680 1082
powiat garwolinski 533 1035 1568
powiat gostyninski 242 419 661
powiat grodziski 384 522 906
powiat gréjecki 465 793 1258
powiat kozienicki 354 742 1096
powiat legionowski 394 597 991
powiat lipski 182 304 486
powiat tosicki 270 482 752
powiat makowski 334 538 872
powiat minski 714 1163 1877
powiat mtawski 373 586 959
powiat nowodworski 407 642 1049
powiat ostrotecki 379 800 1179
powiat ostrowski 340 682 1022
powiat otwocki 643 966 1609
powiat piaseczynski 703 1037 1740
powiat ptocki 379 741 1120
powiat ptorski 437 766 1203
powiat pruszkowski 768 943 1711
powiat przasnyski 193 382 575
powiat przysuski 156 295 451
powiat puttuski 319 629 948
powiat radomski 561 1166 1727
powiat siedlecki 387 796 1183
powiat sierpecki 272 506 778
powiat sochaczewski 378 639 1017
powiat sokotowski 361 576 937
powiat szydtowiecki 68 144 212
powiat warszawski zachodni 461 590 1051
powiat wegrowski 429 825 1254
powiat wotominski 825 1300 2125
powiat wyszkowski 394 627 1021
powiat zwolenski 155 292 447
powiat zurominski 219 390 609
powiat zyrardowski 338 561 899
Ostroteka 293 389 682
Ptock 506 692 1198
Radom 1058 1748 2 806
Siedlce 395 641 1036
M. st. Warszawa 8209 8940 17 149
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Tabela 39. Liczba 0sdb hospitalizowanych w wojewddztwie maz. — w podziale na powiaty w r. 2011.
Przyczyna hospitalizacji: Zewnetrzne przyczyny zachorowania i zgonu V01-Y98

powiat kobiety mezczyzni ogdtem

powiat ciechanowski 1

powiat garwolinski

powiat gostyninski

powiat grodziski

powiat grojecki

powiat kozienicki 1

powiat legionowski

powiat makowski

powiat minski 1

powiat nowodworski

powiat ostrotecki

powiat ostrowski 1

powiat otwocki

powiat ptocki

powiat ptorski 1

powiat pruszkowski

powiat przysuski

powiat radomski

powiat siedlecki

powiat sierpecki

powiat sochaczewski

powiat sokotowski 2

powiat szydtowiecki

powiat warszawski zachodni

powiat wegrowski

N|lR|Rr|rRrlw|lw|[lw[Nv] R R R R R[R[R[R[w]| R B|lw| R[NP~

powiat wotominski

powiat zurominski 1

powiat zyrardowski
Ostroteka

Ptock

Radom

Siedlce 2
M. st. Warszawa 11 19 30

Zrédto: Opracowat Departament Zdrowia na podstawie danych Mazowieckiego OW NFZ.
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Tabela 40. Liczba 0s6b hospitalizowanych w wojewodztwie mazowieckim — w podziale na powiaty w r. 2011.

Przyczyna hos

pitalizacji: Czynniki wplywajace na stan zdr. i kontakt ze st. zdr.Z00-299

powiat kobiety mezczyzni ogotem

powiat biatobrzeski 163 174 337
powiat ciechanowski 292 243 535
powiat garwolinski 438 415 853
powiat gostyninski 167 134 301
powiat grodziski 396 371 767
powiat gréjecki 443 408 851
powiat kozienicki 206 147 353
powiat legionowski 295 255 550
powiat lipski 109 123 232
powiat tosicki 63 73 136
powiat makowski 195 180 375
powiat minski 695 624 1319
powiat mtawski 142 116 258
powiat nowodworski 217 157 374
powiat ostrotecki 287 273 560
powiat ostrowski 328 291 619
powiat otwocki 412 354 766
powiat piaseczynski 631 531 1162
powiat ptocki 315 285 600
powiat ptoriski 175 146 321
powiat pruszkowski 688 565 1253
powiat przasnyski 176 146 322
powiat przysuski 117 105 222
powiat puttuski 139 131 270
powiat radomski 641 664 1305
powiat siedlecki 252 205 457
powiat sierpecki 201 206 407
powiat sochaczewski 357 335 692
powiat sokotowski 261 274 535
powiat szydtowiecki 78 89 167
powiat warszawski zachodni 377 318 695
powiat wegrowski 280 248 528
powiat wotominski 902 823 1725
powiat wyszkowski 304 263 567
powiat zwolenski 147 150 297
powiat zurominski 157 132 289
powiat zyrardowski 380 348 728
Ostroteka 202 155 357
Ptock 451 399 850
Radom 1035 1015 2050
Siedlce 274 249 523
M. st. Warszawa 6 889 5391 12 280
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VI. Samoocena stanu zdrowia.

Samoocena stanu zdrowia mieszkancéw wojewddztwa mazowieckiego zostata omodwiona na
podstawie danych zawartych w raporcie ,Stan Zdrowia Ludnosci Wojewddztwa Mazowieckiego
w 2009 r.” ktéry opracowat przez Urzad Statystyczny w Warszawie. Raport powstat na podstawie
danych pochodzacych z Europejskiego Ankietowego Badania Zdrowia, przeprowadzonego przez
Gtéwny Urzad Statystyczny w IV kwartale 2009r. Z raportu ,Stan Zdrowia Ludnosci Wojewddztwa
Mazowieckiego w 2009 r.” wynika ze stan zdrowia ludnosci w Polsce, w tym ludnosci wojewddztwa
mazowieckiego, wedtug jej subiektywnej oceny, ulegt w stosunku do roku 2004 poprawie. Na
Mazowszu wskaznik ten poprawit sie o 4 pkt. proc. W roku 2009 34,2 % mieszkancow Mazowsza
ocenito swoje zdrowie ponizej oceny dobrej, przy czym co czwarty mieszkaniec nie potrafit
zakwalifikowa¢ swojego zdrowia jako ztego lub jako dobrego. Mezczyzni rzadziej niz kobiety oceniali
swoje zdrowie jako mniej dobre (31,1 % wobec 37,2%). W tabeli przedstawiono samoocene zdrowia
wedtug pfci.

Tabela 41. Samoocena zdrowia mieszkancow woj. mazowieckiego wedtug pici w latach 2004 i 2009.

Ocena stanu zdrowia
Wyszczegélnienie Ogoétem Bardzo dobre Takie sobie, Zte
y 9 i dobre ani dobre ani zte i bardzo zle
w odsetkach

; 2004 100,0 61,6 26,9 10,8
Ogoétem

2009 100,0 65,5 23,4 10,8

. L. 2004 100,0 66,4 22,8 9,7

Mezczyzni

2009 100,0 68,7 21,5 9,6

) 2004 100,0 57,8 30,2 11,7
Kobiety

2009 100,0 62,6 25,2 12,0

Zrédfo: ,Stan Zdrowia Ludno$ci Wojewédztwa Mazowieckiego w 2009 r.” Urzad Statystyczny w Warszawie

Poziom samooceny stanu zdrowia najbardziej determinowany jest przez wiek oceniajgcego. Czym
starsza osoba tym bardziej dominuje negatywna ocena stanu zdrowia. Mieszkancy Mazowsza
od 50 r. z. przewaznie oceniali swoje zdrowie jako przecietne lub zte.

Mimo, ze osoby po 50 r.z. oceniajg swoje zdrowie zazwyczaj jako przecietne lub zte, w stosunku do
roku 2004 odsetek oséb oceniajacych swoje zdrowie pozytywnie zwiekszyt sie o ok. 2 pkt proc.
Niestety polepszenie stanu zdrowia nie zadeklarowaty osoby w wieku powyZzej 70 lat i nadal jest to
grupa, w ktérej samoocena stanu zdrowia jest najgorsza. Natomiast w grupie dzieci w wieku 0-14 lat
odsetek negatywnej samooceny zdrowia wzrdst, ale i tak jest to grupa w ktérej pozytywna
samoocena stanu zdrowia jest najwyzsza. Wysoka ocena stanu zdrowia charakterystyczna jest tez
dla grupy wiekowej 15-29 lat, 89,5 % ludnosci tej grupy ocenia swoje zdrowie jako bardzo dobre i
dobre. Ponizej przedstawiono samoocene stanu zdrowia mieszkancéw wojewddztwa Mazowieckiego
w poszczegolnych przedziatach wiekowych w roku 2009.
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Wykres 10. Samoocena stanu zdrowia mieszkancow woj. mazowieckiego w poszczegéinych
przedziatach wiekowych w 2009 r.

91,2

0-14
89,5
15-29
751

30-49
50-69
70lat i wiecej

bardzo dobre i dobre  mtakiesobie, ani dobre, ani zte W zte i bardzo zte

Zrédfo: ,Stan Zdrowia Ludno$ci Wojewddztwa Mazowieckiego w 2009 r.” Urzad Statystyczny w Warszawie
Uwaga: Kazda grupa wiekowa oceniona zostato jest jako 100% badanej populacji

Tabela 42. Samoocena stanu zdrowia mieszkancéw woj. mazowieckiego w poszczegélnych przedziatach
wiekowych w podziale kobiety — mezczyzni w 2009 r.

Ocena stanu zdrowia
WYSZCZEGOLNIENIE Ogdtem baridégbdr‘;bre tz‘gsrfa‘,’g:‘ei'z”;gi Zte i bardzo zte
w %

OGOLEM..................... 100,0 65,5 23,4 10,8
O-141lat......c.coevienenn... 100,0 91,2 8,1 0,7
15-29. i 100,0 89,5 7,6 2,0
30-49. . 100,0 75,1 20,5 4,2
50-69...cciiiiiiiiiee 100,0 39,7 40,4 19,7
70 lat i wiecej................ 100,0 16,4 44,4 39,2
Mezczyzni 100,0 68,7 215 9,6
O-141lat.....ccccoeviiennnnn. 100,0 99,6 10,0 1,4
15-29. i 100,0 91,1 6,3 2,0
3049, 100,0 75,7 20,5 3,9
50-69....ciiiiiiiiiii 100,0 41,8 37,3 20,5
70 lat i wiecej................ 100,0 20,8 44,1 35,1
Kobiety 100,0 62,6 25,2 12,0
O-141at.....ccccovvneenennnnn. 100,0 94,0 6,0 0,0
15-29. i 100,0 87,8 9,0 2,0
30-49. . 100,0 74,7 20,6 4.4
50-69....cciiiiiiiiiiiiinne 100,0 38,0 43,1 19,0
70 lat i wiecej................ 100,0 13,9 44,6 41,5

Zrédto: ,Stan Zdrowia Ludno$ci Wojewodztwa Mazowieckiego w 2009 r.” Urzad Statystyczny w Warszawie

Ogodlnie, kobiety oceniaty swoje zdrowie gorzej od mezczyzn, a trend ten obserwowalny byt
zwlaszcza w grupie kobiet po 70 r. z. Jedynie w grupie wiekowej 0-14 lat, dziewczynki oceniaty
swoje zdrowie nieznacznie lepiej od chiopcéw. W tabeli 4 przedstawiono samoocene stanu zdrowia
mieszkancow wojewddztwa mazowieckiego w poszczegdlnych przedziatach wiekowych w podziale
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kobiety - mezczyzni w 2009 r. Gorzej oceniajg swoje zdrowie mieszkancy wsi niz mieszkancy miast.
Wsréd mieszkancow wsi w roku 2009 byto mniej pozytywnych samoocen stanu zdrowia (61,8% na
wsi oraz 67,4 % w miastach) i wiecej ztych i bardzo ztych.

Pod koniec 2009 r. 53,8 % badanej populacji zadeklarowato wystepowanie choroby przewlekiej
(w 2004 r. — 45,5%), w tym czesciej dolegliwosci zgtaszaty kobiety niz mezczyzni. Najczestszymi
zgtaszanymi dolegliwosciami byto wysokie cisnienie krwi i bole plecow, na ktoére cierpiata co 4
kobieta i co 5-6 mezczyzna. Czesto wymieniane tez byto zapalenie kosci i stawow, a takze bole szyi
oraz alergie oraz choroba wiencowa. Niepokojacym jest fakt, ze blisko co trzecie dziecko do 14 r. z.
chorowato na jedng z choréb przewlektych. Najczestszym powodem choréb u dzieci byty alergie i
w porownaniu do roku 2004 r. odsetek dzieci chorych zwiekszyt sie o 12 pkt proc. Innymi czesto
zgtaszanymi chorobami u dzieci byly choroby oka oraz astma. Z analizy danych wynika ponadto, ze
w Polsce jak i na Mazowszu zwieksza sie problem nadwagi i otytosci. Z badah wynika, ze 52 5
mieszkancow wojewodztwa mazowieckiego posiada nadwage albo otytos¢.

Tabela 43. Waga oséb dorostych mieszkajacych w woj. mazowieckim wg plci i wieku w 2009 r.

, Ogétem Niedowaga Waga w Nadwaga Otylos¢
WYSZCZEGOLNIENIE normie
w %
OGOLEM..................... 100,0 2,5 45,4 36,7 15,4
15-29. i 100,0 6,1 66,7 22,4 4,7
30-49...ii 100,0 1,8 46,3 37,9 14
50-69...ccuiiiiieiiiieeeie 100,0 1,3 29,9 44 24,8
70 lat i wiecej................ 100,0 0,2 38 43,8 18
Mezczyzni 100,0 1,3 36,7 46 15,9
15-29. i 100,0 4,2 56,2 34,9 4,6
30-49. . 100,0 0,0 30,7 50,5 18,9
50-69.....iiiiiiiiiee 100,0 0,5 26,9 48,6 24
70 lat i wiecej................ 100,0 0,0 34 53 13
Kobiety 100,0 3,6 52,8 28,6 15
15-29. i 100,0 8,1 77,8 9,3 4,8
3049 100,0 3,5 60,6 26,4 9,5
50-69...ceuiiiiiaiieeeie 100,0 2,0 32,4 40,2 255
70 lat i wiecej................ 100,0 0,3 40,2 38,6 20,8

Zrédfo: ,Stan Zdrowia Ludnosci Wojewédztwa Mazowieckiego w 2009 r.” Urzad Statystyczny w Warszawie

Na Mazowszu Problem nadwagi dotyczy zwtaszcza mezczyzn (w 2009 r ok. 61,9% mezczyzn oraz
43,6 % kobiet). Wysoki wskaznik BMI obserwowany byt zwtaszcza w grupie oséb w wieku 50-69 lat.
Natomiast w grupie wiekowej 30-49Lat odsetek mezczyzn z nadwagq i otytoscig byt dwukrotnie
wiekszy niz odsetek kobiet z nadwaga i otytoscig. W tabeli 4 przedstawiono wage osob dorostych
mieszkajagcych na Mazowszu (w podziale na niedowage, wage w normie, nadwage, otylos¢)
w podziale na kobiety — mezczyzni w poszczegdlnych grupach wiekowych w 2009 r.

Wzrost masy ciata w ostatnich kilku latach dotyczyt wszystkich grup wiekowych i wynosit ogétem 22
pkt proc. Zwiekszajacy sie odsetek oséb otytych dotyczyt zwtaszcza mezczyzn — (28% pkt. proc
ogo6tem) w grupie wiekowej 30-49 lat.
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VII. Niepetnosprawnosé.

Wyréwnywanie szans 0soOb niepetnosprawnych byto i jest konsekwentnym przedmiotem dziatan
wielu organizacji o zasiegu miedzynarodowym, w tym Organizacji Narodéw Zjednoczonych.
Konwencja o Prawach Oséb Niepetnosprawnych przyjeta w dniu 13 grudnia 2006 r. stanowi prawng
kontynuacje Standardowych Zasad Wyréwnywania Szans Osoéb Niepetnosprawnych i zostata
podpisana przez Polske w dniu 30 marca 2007 r. Specjalne dziatania na rzecz oséb
niepetnosprawnych sg tez zagwarantowane w prawie unijnym i dotyczg min. dostosowania krajow
cztonkowskich do wytycznych dotyczacych ustug przewoznikéw kolejowych i lotniczych do potrzeb
niepetnosprawnych podréznych, zatrudniania o0s6b niepetnosprawnych oraz zakazu ich
dyskryminacji. Ponadto w Zaleceniu nr REC(2006)5 Komitetu Ministrow Rady Europy przedstawiono
Plan dziatahh Rady Europy w celu promocji praw i petnego uczestnictwa 0séb niepetnosprawnych w
spofeczenstwie: podnoszenie jakosci Zycia 0séb niepetnosprawnych w Europie 2006-2015. Dziatania
ujete w Planie majg zwiekszac¢ niezaleznos¢, wolnos¢ wyboru oraz poprawia¢ jako$¢ zycia osob
niepetnosprawnych, a cele te majg by¢ osiggniete poprzez aktywne wspieranie zdrowego stylu zycia,
bezpiecznego srodowiska, odpowiedniej opieki zdrowotnej, rehabilitacji oraz dziatah
wspomagajacych ze strony spotecznosci lokalnej.
Z danych uzyskanych z Mazowieckiego Centrum Polityki Spotecznej wynika, ze w Polsce zyje ponad
5,5 miliona ludzi niepetnosprawnych. W 2010r. liczba os6b niepetnosprawnych prawnie (wobec
ktérych, wydano odpowiednie orzeczenie) w wieku produkcyjnym wynosita okoto 2,1 min.
Na Mazowszu zamieszkuje okoto 580,7 tys. osob niepetnosprawnych, co stanowi 11,3% ogétu
ludnosci wojewddztwa. W roku 2010 Wojewodzki Zespdt do Spraw Orzekania o
Niepetnosprawnosci wydat 2 665 orzeczen o stopniu niepetnosprawnosci oraz 610 orzeczen o
niepetnosprawnosci.
Na podstawie art. 6b ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz
zatrudnianiu os6b niepetnosprawnych, w wojewddzkim zespole przeprowadza sie tez
specjalistyczne badania, w tym psychologiczne, os6b ubiegajacych sie o wydanie orzeczenia o
niepetnosprawnosci lub stopniu niepetnosprawnos$ci, na podstawie skierowan wystawionych
odpowiednio przez lekarzy lub psychologdéw cztonkéw zespotdw orzekajacych o niepetnosprawnosci.
Badania przeprowadza sie z zakresu neurologii i choréb narzadu ruchu, choréb serca i naczyn
obwodowych, neurologii i choréb narzadu ruchu, choréb ptuc, okulistyki, psychologii. W 2010 r.
wojewodzki zespot przeprowadzit tacznie 375 badan specjalistycznych.
W Polsce osoby niepetnosprawne objete sg szczegdlng ochrong i przystugujg im dodatkowe
uprawnienia i ulgi. W celu finansowego wspierania rehabilitacji zawodowej i spotecznej oséb
niepetnosprawnych powotany jest Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Osob Niepetnosprawnych,
funkcjonujacy na mocy ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz
zatrudnianiu osob niepetnosprawnych (Dz. U. z 2011 r. Nr 127, poz. 721 z p6zn. zm.).
Zadania z zakresu rehabilitacji zawodowej i spotecznej na rzecz oséb niepetnosprawnych realizujg
tez jednostki samorzadu terytorialnego, w tym samorzady wojewddztw. Dziatania te dofinansowane
sg ze Srodkéw Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych (art. 35 ust. 1 pkt 5 i
6 oraz art. 36 ust. 2 ustawy o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu osdéb
niepetnosprawnych) i polegajg na:
e dofinansowaniu robét budowlanych w rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 7 lipca 1994 r. -
Prawo budowlane (Dz. U. z 2010 r. Nr 243, poz. 1623 oraz z 2011 r. Nr 32, poz. 159 i Nr
45, poz. 235), dotyczacych obiektow stuzacych rehabilitacji, w zwigzku z potrzebami oséb
niepetnosprawnych, z wyjatkiem rozbiorki tych obiektow,
e dofinansowaniu kosztéw tworzenia i dziatania zaktadéw aktywnosci zawodowej;
e realizacji zadan zleconych na podstawie art. 36 ust. 2.
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Do zadan samorzadu wojewddztwa nalezy tez opracowywanie i realizowanie wojewddzkich
programéw dotyczacych wyréwnywania szans oséb niepetnosprawnych i przeciwdziatania ich
wykluczeniu spotecznemu oraz pomocy W realizacji zadah na rzecz zatrudniania osob
niepetnosprawnych. Dokumentem, okre$lajgcym zadania stuzace wyréwnywaniu szans osoéb
niepetnosprawnych mieszkajgcych na terenie wojewddztwa mazowieckiego i przeciwdziataniu ich
wykluczeniu spotecznemu jest obecnie Wojewédzki Program Wyréwnywania Szans Osoéb
Niepetnosprawnych i Przeciwdziatania Ich Wykluczeniu Spotecznemu oraz Pomocy
w Realizacji Zadan na Rzecz Zatrudniania Oséb Niepelnosprawnych na lata 2009 — 2013.
Program w sposob kompleksowy obejmuje catoksztatt problematyki wyréwnywania szans oso6b
niepetnosprawnych, wyznacza kierunki najistotniejszych dziatan jakie powinny by¢ podejmowane
w wojewodztwie mazowieckim na rzecz osob niepetnosprawnych, ustalajac cele strategiczne
i operacyjne oraz zadania dla poszczegdlnych jednostek administracji rzadowej, samorzadowe;j
i organizacji pozarzadowych.

Ponadto samorzad wojewodztwa w celu realizacji dziatan na rzecz osob niepetnosprawnych
wspotpracuje z organami administracji rzgdowej oraz powiatami i gminami, a takze organizacjami
pozarzadowymi i fundacjami. Zadania i programy samorzadu wojewoddztwa, na ktére przeznaczane
sg $rodki PFRON sg okreslane w formie uchwaty sejmiku wojewddztwa.

W roku 2011 Sejmik Wojewddztwa Mazowieckiego w ramach $srodkow PFRON, na dziatania na
rzecz os6b niepetnosprawnych przeznaczyt taczng kwote 12 851 868 zl, a na podstawie uchwaty
Zarzadu PFRON nr 26/2012 z 15 marca 2012 r. na realizacje zadan przez samorzady wojewodztw
w 2012 r. zostata przeznaczona tgczna kwota w wysokosci 90 187 000 zt. Podziat srodkéw wedtug
algorytmu dla samorzadoéw poszczegdinych wojewddztw przedstawia tabela 6.

Tabela 44. Podziat srodkow finansowych PFRON na realizacje zadan przez samorzady wojewodztw
w 2012 r. Uchwata Zarzadu PFRON nr 26/2012 z 15 marca 2012 r.

Nr Wojewoddztwo Srodklg:sa}{::l‘:)jngzé;;lztwa
1 Dolnoslaskie 7 265 584
2 Kujawsko-Pomorskie 6 557 273
3 Lubelskie 6 027 030
4 Lubuskie 1838 745
5 Lodzkie 4 554 953
6 Matopolskie 7972 256
7 Mazowieckie 8 161 526
8 Opolskie 2 459 640
9 Podkarpackie 6 238 808
10 Podlaskie 1601 368
11 Pomorskie 4 496 761
12 Slaskie 10 696 981
13 Swietokrzyskie 3428 114
14 Warminsko-Mazurskie 4 883 065
15 Wielkopolskie 10 037 020
16 Zachodniopomorskie 3967 876
Sumaw zi: 90 187 000

Zrédto: http://www.pfron.org.pl
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VIIl. Promocja zdrowia.

1. Zachowania prozdrowotne mieszkancéw wojewoédztwa mazowieckiego.
W latach 70-tych ubiegtego stulecia kanadyjski minister zdrowia Marc Lalonde przedstawit raport

poswiecony uwarunkowaniom zdrowia, ktéry za gtéwny czynnik determinujgcy stan zdrowia uznat
styl zycia. Wptyw stylu zycia na zdrowie oszacowano az na 50%. Wedtug Lalondea oprécz stylu
zycia, zdrowie warunkowane jest przez ,wyposazenie genetyczne”, otaczajgce srodowisko (réwniez
spoteczne i kulturowe) oraz dostep do opieki zdrowotnej. Wszystkie te czynniki pozostajg wzgledem
siebie w korelacji. Styl zycia przedstawiony w raporcie Lalondea nalezy interpretowaé jako
dobrowolne zachowania jednostki wplywajace na stan zdrowia. Nowoczesne teorie moéwigce o
czynnikach zdrowia w coraz wiekszym stopniu podkreslajg znaczenie czynnikdw spoteczno
ekonomicznych i fakt ich wptywu na styl zycia — Ne zawsze jednostka ma mozliwosé wyboru
zdrowego stylu zycia .

Majac na uwadze ograniczenia w dostepie do wskaznikéw dotyczacych stylu zycia mieszkancow
wojewoddztwa mazowieckiego, w niniejszym rozdziale zawarto informacje umozliwiajgce przyblizenie
ogolnych trendéw odnoszacych sie do zachowan zdrowotnych Mazowszan. Z danych
udostepnionych przez Urzad Statystyczny Warszawie wynika, ze w 2009 r. co czwarty mieszkaniec
wojewoddztwa mazowieckiego palit codziennie tyton, co plasuje Mazowsze na siddmym miejscu w
kraju pod wzgledem palenia tytoniu. Wiecej pali mezczyzn niz kobiet, ale w ciggu ostatnich kilku lat
odsetek 0sOb palgcych zaréwno kobiet jak i mezczyzn zmniejszyt sie. Zwigkszyta sie natomiast
liczba oso6b palgcych okazjonalnie. Najwiecej osdb palacych jest w wieku 50-69 lat i tendencja ta
dotyczy zaréwno kobiet jak i mezczyzn. Czesto palg réwniez tyton osoby w wieku 30-49 lat, a
najmniejszy odsetek osob palacych dotyczy przedziatu wiekowego 70 lat i wiecej. Wsrdéd osob
pijacych alkohol najwiekszy odsetek dotyczyt w 2009 r. przedziatu wiekowego 30-49 lat. Mimo, ze
Mazowsze jest najbogatszym i najprezniej rozwijajagcym sie regionem w kraju, infrastruktura
sportowa w poréwnaniu z innymi wojewoddztwami jest srednio rozwinieta. W 2010 r. w wojewoddztwie
mazowieckim przypadat mniej niz 1 klub sportowy na 10 tys. mieszkancoéw, podczas gdy w
wojewodztwie zachodniopomorskim, lubuskim czy dolnoslaskim byto ich ponad dwa. Na Mazowszu
przypada tez mniej niz ogdlny wskaznik dla polski (23 na 1000) oséb c¢wiczacych w klubach
sportowych — czyli 18 oséb na 1000 ludnosci (w 2010 r.) i wskaznik ten zmniejszyt sie w stosunku do
roku 2008 (wykres 13). Jednoczesnie wskaznik oséb ¢wiczacych w klubach sportowych dla
wojewddztwa mazowieckiego nalezat do najnizszych na tle pozostatych wojewddztw (18 wynosit tez
dla wojewddztwa sSwietokrzyskiego, a ponad 30 dla wojewddztwa podkarpackiego). Z posrod
wszystkich oséb éwiczacych w klubach sportowych w wojewddztwie mazowieckim (33911 w 2011 r.)
tylko 23% stanowig kobiety. W poréwnaniu do roku 2008 zmalata tez liczba mtodziezy do lat 18
¢wiczacej w klubach sportowych. Wskaznik ¢wiczacej miodziezy do lat 18 na 1000 oséb
znajdujacych sie w tej grupie wiekowej wyniést w 2010 r. dla catego kraju 80, w wojewddztwie
mazowieckim byt zas jeden z nizszych i wynosit 68. Z danych udostepnionych przez Gtéwny Urzad
Statystyczny (Kultura fizyczna w Polsce 2008-2010) wynika natomiast, ze na Mazowszu dobrze
rozwinieta jest sie¢ maltych boisk do gry (np. koszykéwki, pitki siatkowej, kortdw tenisowych).
Wspoétczynnik dostepnosci hali sportowych i sal gimnastycznych na Mazowszu wynosi 4,6 na 10 tys.
mieszkancow wojewodztwa i jest nieznacznie nizszy niz wspétczynnik dla catego kraju (5 hal
sportowych i sal gimnastycznych na 10 tys. mieszkancéw).
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Mapa 1. Kluby sportowe na 10 tys. mieszkancow wedtug wojewédztw w 2010 r.
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Zrédfo: Kultura fizyczna w Polsce w latach 2008-2010. GUS.

Dostepnos¢ do zaplecza bazy sportowej w wojewoddztwie mazowieckim ma ulec zwiekszeniu. W
ramach ogolnopolskiego programu koordynowanego przez Ministerstwo Sportu i Turystyki,
Samorzad Wojewodztwa Mazowieckiego realizuje program obejmujacy budowe, rozbudowe,
modernizacje obiektéw sportowych takich jak: przyszkolne sale gimnastyczne i hale sportowe,
samodzielne wielofunkcyjne hale sportowe, baseny, specjalistyczne i wielofunkcyjne boiska
sportowe. Program ten jest finansowany ze srodkéw Funduszu Rozwoju Kultury Fizycznej bedacych
w dyspozycji Ministerstwa Sportu i Turystyki. Fundusz tworzony jest z doptat do stawek zaktadow
totalizatora. Docelowo dzieki tym corocznym programom realizowane jest zatozenie, ze przy kazdej
szkole podstawowej na Mazowszu powinna istnie¢ sala gimnastyczna o wymiarach nie mniejszych
niz 24/12 m (wymiar areny) oraz boisko do gier zespotowych. Kazde gimnazjum i szkota Srednia
powinny posiadaé petnowymiarowg hale sportowg (36/19m). W kazdej gminie powinien by¢ stadion
lub wielofunkcyjne boisko do gier zespotowych. W kazdym miedcie powiatowym kryta ptywalnia.
Ponadto Samorzad Wojewddztwa Mazowieckiego uczestnicy w ogélnopolskim programie ,Moje
Boisko Orlik — 2012”. Program ten zaktada budowe w latach 2008 - 2012 w kazdej gminie kompleksu
dwéch boisk (boisko pitkarskie oraz boisko wielofunkcyjne) wraz z budynkiem sanitarno -
szatniowym. Program ten jest realizowany przy wspétdziataniu i wspoffinansowaniu samorzgdow
lokalnych, wojewddzkich iadministracji rzadowej. Wsparcie samorzadéw wojewodzkich oraz
srodkéw z budzetu panstwa ma stanowi¢ po 33% rzeczywistych kosztéw budowy kompleksu
,Orlika”, jednak nie wiecej niz 333 000 zt. Ogdlna wysokos¢ dofinansowania programu ,Moje Boisko
Orlik — 2012 przez Samorzad Wojewddztwa Mazowieckiego w latach 2008-2011 wyniosta
63 402 000 zt.

2. Profilaktyka i promocja zdrowia w wojewoédztwie mazowieckim.

Analizy ekonomiczne w zakresie ochronie zdrowia pokazujg, ze koszty leczenia choréb znacznie
przewyzszaja koszty realizacji dziatan prewencyjnych. W pracy zbiorowej ,Zdrowie Publiczne —
wybrane zagadnienia” A. pajak oraz R. Topér-Madry pisza, ze ,istniejg wiarygodne oceny dotyczace
korzysci z wdrozenia takich dziatan jak: program antytytoniowy, program zwalczania
hipercholesterolemii po zawale serca, program leczenia nadcisnienia tetniczego, program badan
mammograficznych(...)” oraz ze , prewencja i wczesne wykrywanie choréb sg metodami ochrony
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zdrowia, ktére mogq okazac sie znacznie efektywniejsze ekonomicznie od wielu metod leczenia
naprawczego”. Mieszkancy wojewddztwa mazowieckiego mogg korzysta¢ z regularnych badan
kontrolnych (profilaktycznych) finansowanych przez NFZ. Aktualnie NFZ finansuje 6 programéw
profilaktycznych:

Program profilaktyki raka szyjki macicy

Program Profilaktyki raka piersi

Program badan prenatalnych

Program profilaktyki chordb odtytoniowych w tym przewlektej, obturacyjnej choroby ptuc

Program profilaktyki choréb uktadu krazenia

N N

Program profilaktyki gruzlicy

Majac na uwadze gtéwne problemy zdrowotne mieszkancéow wojewddztwa mazowieckiego,
najistotniejsze dla Mazowszan sg badania kontrolne dotyczace choréb ukfadu krgzenia. Badania
profilaktyczne finansowane przez NFZ dotyczace wykrywania choréb ukfadu krgzenia mogg byé
wykonane bez skierowania osobom, ktére w biezgcym roku kalendarzowym (2012) ukonczyty
35,40,45,50,lub 55 lat. Badania te przystugujg osobom, spetniajgcym powyzsze kryteria, raz na pie¢
lat i polegajg na okresleniu poziomu cholesterolu catkowitego, LDL, HDL, tréjglicerydow, glukozy)
oraz pomiar cisnienia tetniczego krwi i BMI. W roku 2009 w Programie profilaktyki choréb uktadu
krazenia wzieto udziat 12643 mieszkancéw wojewddztwa mazowieckiego, nastepnie w roku 2010-
9522 oso6b, a w roku 2011- 8640 osdb. Spadek liczby badanych oséb nie moze byé¢ jednak
jednoznacznie interpretowany jako spadek poziomu zainteresowania profilaktykg choréb uktadu
krazenia, gdyz jak juz wczesniej wspomniano badania te przystugujg raz na pie¢ lat. O prawidtowym
stylu zycia decyduje tez regularne wykonywanie badan profilaktyki raka szyjki macicy. Program
profilaktyki raka szyjki macicy finansowany przez NFZ skierowany jest do kobiet w wieku od 25 do
59 lat, (przy okreslaniu wieku pod uwage brany jest rok urodzenia) ubezpieczonych, zamieszkatych
na terenie wojewddztwa mazowieckiego, ktére nie uczestniczyty w programie profilaktyki raka szyjki
macicy w ciggu ostatnich 36 miesiecy, lub otrzymaty pisemne wskazanie do nastepnego badania za
12 miesiecy. Program przystuguje kobietom spetniajagcym powyzsze kryteria raz na trzy lata i
obejmuje trzy etapy: etap podstawowy, etap diagnostyczny oraz etap pogtebionej diagnostyki.
Kobiety, u ktérych rozpoznano raka szyjki macicy sg kierowane (poza programem) na dalszg
diagnostyke lub leczenie do $wiadczeniodawcéw posiadajacych z NFZ umowy w odpowiednich
rodzajach swiadczeh. W podstawowym etapie programu profilaktyki raka szyjki macicy (pobranie
materiatu do badania cytologicznego oraz edukacja w zakresie profilaktyki nowotworu szyjki macicy)
w latach 2009-2010 wzieto udziat tgcznie 165 963 kobiet. Za gtéwnag przyczyne hospitalizacji
mieszkancow wojewodztwa mazowieckiego uwaza sie réwniez choroby uktadu oddechowego. NFZ
finansuje Program profilaktyki chordb odtytoniowych, w tym przewlektej obturacyjnej choroby ptuc.
Program realizowany jest w dwdch etapach — podstawowym i specjalistycznym i adresowany jest dla
0s6b palacych powyzej 18 roku zycia palacych, w tym w zakresie diagnostyki POCHP dla kobiet i
mezczyzn pomiedzy 40-65 rokiem zycia. Badania w etapie podstawowym przystugujg raz na trzy
lata. W latach 2009-2011 wzieto udziat facznie 7709 oséb mieszkajgcych w wojewoddztwie
mazowieckim.

Dziatania majace na celu ksztattowanie zdrowego stylu zycia prowadzone sg réwniez przez
jednostki samorzadu terytorialnego. W roku 2011 realizacjg zadan na rzecz promocji zdrowia byto
objetych trzydziesci powiatéw wojewddztwa mazowieckiego. Najwiecej programéw realizowanych
bylo z zakresu przeciwdziatania alkoholizmowi, narkomanii, przemocy w rodzinie oraz chorobom
nowotworowym. W przedsiewziecia te wtaczyly sie gminy z dwudziestu oSmiu powiatow. Ponadto w
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dwunastu powiatach realizowano ukierunkowane na poprawe zdrowia oraz zycia dzieci i mtodziezy
programy wczesnego wykrywania wad wzroku i zeza, wad stuchu oraz w zakresie profilaktyki i
korekcji wad postawy. Prowadzony byt takze program szczepien. Inng forma dziatan promocji
zdrowia na terenie wojewddztwa mazowieckiego byty przedsiewziecia, ktore realizowano w ramach
akcji promocyjno-edukacyjnych, tzw. biatych niedziel. Przeprowadzone je na terenie trzydziestu gmin
i powiatow. Ich tematyka dotyczyta m. in. zagadnien z zakresu profilaktyki raka: szyjki macicy, piersi,
prostaty, a takze chordob ukfadu krazenia. Promocja zdrowia i edukacja zdrowotna sg rowniez
zadaniami realizowanymi przez Samorzad Wojewddztwa Mazowieckiego. Wychodzac na przeciw
potrzebom zdrowotnym mieszkancéw Mazowsza, Samorzad Wojewddztwa Mazowieckiego realizuje
program ,Zdrowi mieszkancy to zdrowe Mazowsze” obejmujacy m .in. dziatania z zakresu:
profilaktyki raka piersi, raka szyjki macicy, raka stercza, profilaktyki choréb uktadu krazenia, a takze
propagowania wtasciwego odzywiania. Samorzad Wojewodztwa mazowieckiego realizuje tez rok
rocznie program ,Szkota Promocji Zdrowia”, ktérego celem jest przyblizenie mtodziezy wiedzy z
zakresu promocji zdrowia, upowszechnianie wiedzy na temat prozdrowotnego stylu Zzycia,
ksztattowanie odpowiedzialnosci za wtasne zdrowie oraz odpowiedzialnosci za wtasne postepowanie
wobec $rodowiska oraz innych ludzi. Obecnie Program realizowany jest przez siedem Szkét
Promocji Zdrowia, funkcjonujacych przy podmiotach leczniczych, dla ktdérych organem
zatozycielskim jest Samorzad Wojewodztwa Mazowieckiego tj.: Specjalistyczny Szpital Wojewddzki
w Ciechanowie, Samodzielny Zesp6t Publicznych ZOZ im. J. Psarskiego w Ostrotece, Wojewddzki
Szpital Zespolony w Ptocku, Wojewddzki Szpital Specjalistyczny w Radomiu, Mazowiecki Szpital
Wojewodzki w Siedlcach Sp. z 0.0. Wojewddzki Szpital Chirurgii Urazowej $w. Anny Samodzielny
Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Warszawie.

Realizacja dziatan prewencyjnych w wojewddztwie mazowieckim zdaniem konsultantow
wojewodzkich w ochronie zdrowia nie jest w pelni satysfakcjonujgca. Zdaniem konsultantéw
zachodzi potrzeba dziatah prozdrowotnych w dziedzinach: alergologii, audiologii i foniatrii, chirurgii
onkologicznej, choréb ptuc, diabetologii, gastroenterologii, hipertensjologii, kardiologii dzieciecej,
nefrologii, onkologii i hematologii dziecigcej, potoznictwa i ginekologii, psychiatrii dzieci i mtodziezy,
stomatologii dzieciecej oraz zdrowia publicznego.
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