Raport o stanie zdrowia ludnosci wiejskiej

Opublikowany przez Fundacje Europejski Fundusz Rozwoju Wsi Polskiej raport o stanie zdrowia
mieszkancéw wsi pokazuje, ze mieszkancy obszaréw wiejskich rzadziej chorowaliby, gdyby
zapewniono im lepsza profilaktyke i szerszy wachlarz ustug medycznych. Obecnie dostep do
placowek ochrony zdrowia na wsi znaczaco odbiega od tego, jaki maja zapewniony osoby z duzych
miast.

Wyniki raportu , Stan zdrowia ludnosci wiejskiej”* wskazuja na znaczaca zalezno$¢ pomiedzy
kondycja zdrowotna Polakéw, a ich miejscem zamieszkania. Na przestrzeni ostatnich lat stan
zdrowia mieszkancéw wsi ulega systematycznej poprawie. Widoczne jest to na wielu

plaszczyznach, m.in. w sposobie odzywiania, podejmowaniu aktywnosci fizycznych, sredniej dtugosci
zycia czy $miertelnosci niemowlat. Nie zmienia to faktu, ze w innych waznych aspektach widac
jednak wyraZzne dysproporcje - zwlaszcza w dostepnosci opieki

zdrowotnej, punktéw medycznych czy w podejmowaniu dziatan prewencyjnych.



Ograniczony dostep do placéwek stuzby zdrowia

Z tresci raportu jednoznacznie wynika, ze liczba placowek medycznych na terenach wiejskich jest
ponad dwukrotnie mniejsza - 3 przychodnie na 10 tys. mieszkancéw, niz w miastach - prawie 6,5
przychodni. Najmniej tych obiektéw w przeliczeniu na mieszkancow terenéw wiejskich znajduje sie
w woj.: pomorskim, zachodniopomorskim, wielkopolskim i kujawsko-pomorskim - mniej niz 2,5
przychodni. Mniejsza liczba placéwek stuzby zdrowia przektada sie znaczaco na liczbe i dostepnosé
porad lekarskich (Srednio dwukrotnie mniej), liczbe szczepien wsrod dzieci i mtodziezy (o ok. 10%
mniej) oraz szczepien i badan profilaktycznych dorostych (o ok. 10% mniej), a w konsekwencji - na
wykrywalnos¢ choréb, w tym zwlaszcza tzw. cywilizacyjnych, takich jak: cukrzyca, nowotwory czy
choroby ukladu krazenia. Te niekorzystna statystyke nalezy jeszcze uzupeini¢ o dwukrotnie nizsza na
wsi, niz w miastach, dostepnos¢ aptek i punktoéw aptecznych - srednio 2 obiekty na 10 tys.
mieszkancéw na wsi, wobec 4,5 takich samych placowek w miastach.

Rezygnacja z porad lekarskich

Blisko 14% Polakdw rezygnuje z wizyt i porad lekarskich, co jest jednym z najgorszych wskaznikdw
w Unii Europejskiej. O ile jednak mieszkancy miast rezygnuja z wizyt i porad lekarskich gtdwnie z
powodu dlugiego okresu oczekiwania, to dla mieszkancoOw wsi najczestsza przyczyna rezygnacji z
wizyty u specjalisty jest bariera finansowa. Obawa przed dalszym, kosztownym leczeniem oraz
konieczno$¢ dojazdu do placowki, ktéra najczesciej znajduje sie w znacznej odlegtosci, stanowia
decydujace czynniki odktadania wizyt lekarskich - od 5% do 10% rezygnacji w stosunku do 3%
rezygnacji w miastach. Ponadto mieszkancy terendéw wiejskich (zaréwno kobiety, jak i mezczyzni)
duzo rzadziej niz mieszkancy miast odwiedzaja lekarza pierwszego kontaktu i lekarzy specjalistow.
Niepokojace jest rowniez to, ze prawie co czwarty mezczyzna z terendéw wiejskich nigdy nie byt u
lekarza specjalisty.

Dlugosc zycia

Jeszcze w latach 90-tych ubiegtego wieku i na poczatku tego wieku umieralno$¢ mieszkancow
terendw wiejskich byla zdecydowanie wyzsza niz mieszkancoéw miast. Dopiero w ostatnich kilku
latach dysproporcje te ulegaja znacznemu zmniejszeniu. W dalszym ciagu natomiast utrzymuje sie
roznica w dtugosci zycia kobiet i mezczyzn. Kobiety, niezaleznie od miejsca zamieszkania, zyja ok. 10
lat dluzej od mezczyzn. Na terenach wiejskich najdtuzsza dtugoscia zycia moga cieszy¢ sie
mieszkanki z woj.: podkarpackiego, podlaskiego

i matopolskiego (Srednio 82 lata), a najkrotsza - z woj.: zachodniopomorskiego i lubuskiego (Srednio
79,5 lat). Wsréd mezczyzn statystycznie najdtuzszy wiek (74 lata) osiagaja mieszkancy Matopolski,
natomiast krécej beda zy¢ mezczyzni z woj.: t6dzkiego, warminsko-mazurskiego i
zachodniopomorskiego (Srednio 71 lat). Woj.: warminsko-mazurskie i zachodniopomorskie sa
obszarami z najmniejsza liczba placéwek stuzby zdrowia na wsi, gdzie réwnocze$nie udziela sie
najmniej porad lekarskich.

Przyczyny zgonéw

Glownymi przyczynami zgonow sa choroby uktadu krazenia i choroby nowotworowe. Prawidlowos¢
ta wystepuje w catym kraju, przy czym u ludnosci zamieszkujacej tereny wiejskie wskaznik ten jest
wyraznie wyzszy. W przypadku choréb uktadu krazenia - sa one przyczyna az 49% zgondw, zas
nowotworow - 23%. W najwiekszych aglomeracjach odpowiednio wynosi to: 44% i 27%.



- Wyraznie widaé¢ zalezno$¢ pomiedzy stanem zdrowia ludnosci wiejskiej a dostepem do
infrastruktury medycznej. Nizsza wykrywalnosé chorob, ktora w efekcie prowadzi do zgondw, sktania
do podjecia natychmiastowych dziatan - zlikwidowania barier w dostepie do opieki zdrowotnej i
potozenia nacisku na rozwiazania systemowe, ktére beda stuzyly poprawie stanu zdrowia
mieszkancéw wsi - méwi Marek Zagorski, prezes Fundacji Europejski Fundusz Rozwoju Wsi Polskie;j.

wiecej na - www.efrwp.pl

*Raport ,Stan zdrowia ludnosci wiejskiej w Polsce” zawiera kompleksowa analize danych GUS i
Eurostat, dotyczacych stanu zdrowia Polakéw, ze szczegdlnym uwzglednieniem czynnikdw
wplywajacych na stan zdrowia mieszkancow terenéw wiejskich. Poréwnaniu poddano zwlaszcza te,
wplywajace tak na styl zycia (m.in. odzywianie, ruch na Swiezym powietrzu, korzystanie z uzywek),
jak i na dostepnos¢ placéwek stuzby zdrowia i ustug medycznych. Raport zostal przygotowany - w
ramach Forum Inicjatyw Rozwojowych - Fundacji Europejski Fundusz Rozwoju Wsi Polskiej, ktora
jest organizacja pozarzadowa, dziatajaca na rzecz rozwoju polskiej wsi.



