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A vérhato élettartam valtozasai és dimenzidi a rendszervaltastol napjainkig

A dolgozatom soran a varhato élettartam alakulasaval foglalkozom a rendszervaltastol a
napjainkig. ez a mutato a haldlozasi tablakbol szdmolhat6. Azaz alapvetd felvetésem, hogy
a rendszervaltozas kedvezd hatassal volt a mutatd pozitiv irdnyd valtozasara. Ezt ugy
probaltam bizonyitani, hogy a rendelkezésemre allo statisztikai adatokat ujraclemeztem a
témam szempontjabol.

Az elemzés soran részletesen megvizsgaltam a magyarorszagi mortalitasi helyzetet.
A legjobban a haldlozasi adatok befolyasoljak ezt a komplex mutat6t. Elmondhat6, hogy a
magyarorszagi halalozasi arany pozitiv tendencidt mutat, de még mindig elmarad a
szomszédos orszagok atlagatol. Az eurdpai unidn beliill még mindig a legalsé6 harmadban
vagyunk ezzel az arannyal. Jelends javulast mutathaté ki a csecsemdhalandosag tertiletén,
igy mar ez a haldlok nem befolydsolja a mutatot. A haldlozast vizsgilva arra a
megallapitasra jutottam, hogy a kardiovaszkularis megbetegedések szdma ugyan csokkent
az elmult évtizedekben, de még mindig vezetd haldlok. A masik leggyakoribb haldlok a
daganatos megbetegedések. Pozitiv valtozas az erdszakos haldlesetek —Ongyilkossdgok--
csOkkenése. Az egyik legnagyobb probléma a 40-59 éves korosztaly haldlozasi aranya,
mivel 6k a tarsadalom mozgatd rugdi. Bebizonyitasra keriil, hogy a haldlozasok szamanak
csOkkenésével nd a varhat6 élettartam 2014-rer férfiaké 74,3 év mig a ndké 80,7 év-re nott.
Persze a hosszu €lettartam felveti, hogy ebben mennyi az egészségben leélt életévek. Milyen
demografiai kihivasok elé allitja a fiatalabb generaciot. Az egyre ndvekvd sziiletéskor
varhat6 €lettartam a fiatalabb generaciot minden szintii tarsadalmi és gazdasagi kihivasok
elé allitja. Az is egyértelmilien kideriil, hogy a lakhely meghatarozza a varhat6 élettartam
emelkedését. Fontos megemliteni, olyan mutatdkat, mit a potencialisan elvesztett €letévek
vagy az egyre elterjedtebb egészségesen varhato €lettartam

Osszességében soha nem volt ilyen magas a véarhatd élettartam Magyarorszagon
mint a vizsgalt idészakban. A két nem kozott viszont egyre nagyobb kiilonbséget lehet
felfedezni ez kdszonhetd a kozépkoru férfiak magas haldlozasi ardnyszamaban.
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Changes and dimensions of life expectancy at birth from the regime change in 1989 to
today

In this paper, I intend to explore the changes and different dimensions of life expectancy
from the regime change in 1989 in Hungary to today. This indicator can be derived from
mortality charts and is a great descriptor of the socail and health conditions of a certain
population. According to my hypothesis, the regime change that took place in 1989 in
Hungary was beneficial and triggered positive tendencies. | have attempted to prove this by
examining and analyzing available statistics considering this topic. During this analysis |
have examined mortality tendencies in Hungary thoroughly. This complex indicator is most
influenced by mortality figures. It can be stated that mortality figures in Hungary show
development, however, are still left behind compared to neighboring countries. Within the
boundaries of the European Union, the country is in the last third with its results. There has
been significant improvement in infant mortality thus it no longer has an impact on the
figure. Based on my research, | have found that despite the fact that the number of
cardiovascular diseases have decreased over the past decades, it is still the leading cause of
death besides cancerous tumors. Another positive tendency is the decrease of violent deaths
such as suicide.

One of the biggest problems, however, is the mortality rate of 40-59 year-olds as they play
a key role in today’s society. It has been proven that due to the decreasing number of deaths,
life expectancy at birth has risen. By 2014, the figure for men has reached 74.3 years and
for women 80.3 years. The question, however, of how many years of healthy life these
numbers contain has arisen.

The increasing life expectancy challenges the younger generation at all levels and in
different social and economic areas. The place of residence is also a contributing factor
when it comes to life expectancy. All in all, life expectancy in Hungary has never been as
high as in the examined and analyzed time period.
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Bevezetés
Dolgozatom téméja a magyar sziiletéskor varhato élettartam alakuldsa 1990-2014-
ig. Ez a halanddsag legdsszefogottabb mutatoszama, amely azt fejezi ki, hogy egy esztendo
alatt, vagy tobb év soran megfigyelt ¢letkoronkénti haldlozasok gyakorisadga alapjan egy

ujsziilott atlagosan hany életévre, milyen hosszu élettartamra szamithat.

Ennek a mutatonak szamos befolyasolasi tényezdje van, amit igyekszem a dolgozatom
soran bemutatni, hiszen csak akkor tudunk egy adatbol megfelelé kovetkeztetéseket
levonni, ha ismerjiik a mogotte rejlé fontos tényezoket €s el tudjuk helyezni az 6t koriilvevo

interdiszciplinaris kdrnyezetben.

Hipotézisem az, hogy a Magyarorszagon végbemend rendszervaltas kedvezé hatassal

volt a sziiletéskor varhato élettartamra.

A megvaltozott politikai viszonyok tarsadalmi atalakulast idéztek eld, amelynek hatdsara
jelentdsen valtozik a hazai demografiai helyzetkép. Ennek a megvaltozott demografiai

helyzetképnek a rovid elemezése teszi lehetdvé azt, hogy bizonyitsam feltételezésemet.

Az okfejtéseim soran probalok a ,,nagy egésztol” — demografia, mint tudomanyag —
eljutni a sziiletéskor varhato élettartam mutaté elemzéséig. Igy, miutan bemutattam mivel
is foglalkozik a demografia tudomanya bizonyos szakszerli mutatok magyarazata ¢és
moddszerek bemutatdsa kovetkezik. Mindenféleképpen beszélni kell az évezredek soran
végbement demografiai valtozasokrol illetve az ezek hatdsara kialakult epidemiologiai

korszakvaltasokrol,hiszen a sziiletéskor varhato élettartam mutatoszamot befolyasolja:

e népesség szam alakulasa,

e sziletés szam valtozasa,

e haldlozas okai, fajtai, Osszetétele, nemenként ¢és koronkénti ardnya kiilonds
tekintettel a kdzépkoruak ardnyara és az

e iskolai végzettség.

Fontos részletesen kitérni a magyarorszagi demografiai helyzetkép alakuldsara kiilonos
tekintettel a haladlozasi tendenciakra és eredményekre. Jelen irdsban csak emlités szintjén
beszélek a vandorlasrol ami a népesség tekintetében egy meghatarozé mutatd, azonban a

hipotézisem szempontjabdl nem feltétlen szorul hosszabb tudomanyos magyarazatra.



Két fontos mutatorol kell beszélni, ami kotheto a varhato élettartam mutatohoz:

e cgészségben leélhetd varhatod évek mutato €s a

e potencidlisan elvesztett életévek mutato.

Nem csak az a lényeges kérdés, hogy egy ember varhatdoan mennyi ideig fog élni,
hanem az is, hogy ebbdl a betegségek altal mennyi életévet veszithet el illetve, hogy mennyi

az egészségben varhato életévek szama a varhat6 élettartambol.

Nemzetkézi Osszehasonlitds tekintetében meg kell emliteni a koérnyezo, II.
vilaghdbora utani Szovjet fennhatdsag alatt allt orszagok sziiletéskori varhatd élettartam
alakulasat. Napjainkban az Eurdépai Unid tagorszagaihoz szokds viszonyitani a
magyarorszagi varhatd élettartam alakuldsat.. Ezen Osszehasonlitas alapja éltaldban az

iskolai végzettség €s a halal korcsoportonkénti megoszlasanak vizsgalatan alapul.

Meg kell emliteni, hogy a demografiai valtozasokat évtizek vizsgalatanak
elemzésével lehet jol szemléltetni. A dolgozat terjedelme miatt, valasztottam

rendszervaltast kovetd jol behatarolhat6 iddszakot.

A dolgozatom végén megemlitem azt, hogy a felvetett hipotézis megvalaszolasa
elengedhetetleniil ramutat a magyar népesedési problémakra, melyek bizonyos gazdasagi €s
szocialpolitikai tendencidk kovetkezményei. Melyek azok a teriiletek amelyek
elengedhetetlen feladatokra kényszeritik ezeket a szakembereket a hossztavu javulas

elérésére érdekében.



1. DEMOGRAFIA

A demografia, mint 6nallé6 tudomany a népesedési folyamatokkal és népességszadmmal
foglalkozik. A demografiat, John Graunt konyvének, amely a halandésag
torvényszertiségeités egyéb népesedési folyamatokat vizsgalt a londoni haldlozasi
statisztikai adatok alapjan, 1662 évi megjelenésétdl tekintjiik 6néalld tudmanynak. A
szociologiatol eltérd, sajat kutatasi teriilettel és modszerekkel rendelkez6 tudomannya kb.

200 évvel ezelott alakult.

Az egyik legmeghatarozobb demografus napjainkig Robert Malthus volt (1766-1843),
akinek elmélete jelent0s hatdssal volt a demografia tudomanyara. Eszerint a népesség
szaporodasanak iiteme meghaladja a termelés, elsdsorban az élelmiszer termelés
novekedésének iitemét, aminek sziikséges kovetkezménye a halanddsagi katasztrofa.
Halandosagi katasztrofa alatt Malthus éhinséget, jarvanyt, avagy pusztitd hdbortt ért és
késdbb felvetette a sziiletések szdmanak korlatozasat, amit a kés6i hdzasodas vagy a annak
teljese hianyanak formdjaban tartotta megvalosithatonak. A sziiletési szamok
korlatozasanak (kezdetben a mar emlitett késdi hazasodassal, majd a hdzassdgon beliili
szliletéskorlatozassal) tendencidja Europaban mar az 6 életében megindult, és a Malthus
halalat kovetd évtizedekben is folytatdodott, ahogyan ez a demogréfiai valtozasok vizsgélata
soran kideriil. Ezen intézkedések kovetkeztében a termelés novekedésének iiteme
meghaladta a népesség novekedésének iitemét, igy a halanddsagi katasztrofa mégsem

kovetkezettt be.

Napjainkban éppen a fenti jelenség ellenkezdje figyelhetd meg, amire a vilag demogréafusai
nem forditanak kelld figyelmet. A mai fejlett orszagok alacsony gyerekszdma (amennyiben
ez az allapot fennmarad) a fejlett orszagok népességének csokkenéséhez vezet.
Magyarorszagra vetitve ez azt jelenti, hogy 1982 6ta tobben halnak meg, mint amennyien

sziiletnek, igy az orszag népessége folyamatosan csokken.

A halalozasokkal szorosan Gsszefligg az egészségi allapot. A halalozasok vizsgalata éppen
ezért az egészségi allapot és az azt befolyasold tarsadalmi tényezdk vizsgalatat vonja
magaval. Ezzel a szociologia egy agazata, az egészség szociologidja foglalkozik, ami
azonban nem azonos az orvosi szocioldgiaval, amely fokuszéban az egészségligyi ellatas
miikodése ¢€s az orvos-beteg kapcsolata allnak. A mentalis betegségek okaival,
megeldzésiikkel és gyogyitasukkal, illetve a kapcsolodo szociologiai és demografiat érintd

problémakkal a pszichiatriai szocioldgia foglalkozik.



1.1 Demografiai alapfogalmak
1.1.1 Termékenység, halanddsag, reprodukcio, morbiditas definiciok, egészség fogalma
Ahhoz, hogy a demografia témakorébe tartozd barmely témaval alaposabban

foglalkozhassunk, néhany alap fogalom és kifejezés tisztazasa sziikséges.

A sziiletések ¢s halalozasok szo szerinti fogalma egyértelmii, a termékenység fogalma
azonban magyarazatot igényel. Termékenység alatt a sziiléképes korban 1évé noi
népességre vagy annak egyes részeire jutd sziiletések szamat értjiikk és a kifejezés a
sziiletések vizsgalatanal bir jelentoséggel. A spektrum masik végénél, a haldlozasok
vizsgalatanal hasznalatos fogalom a halandésag, amely nem a haldlozésok szamat jelenti,
hanem a halélozasok egy sziikebb keresztmetszetét, finomabb mutatodjat fejezi ki. Ez lehet
a halanddsagi tabla barmely mutatoja, elsdésorban a sziiletaskor varhato atlagos élettartam,

avagy a halalozas korcsoportonkénti valoszintisége.

Reprodukcio alatt a népesség ,,jratermelddését” értjiik, azaz a népesség szdmanak ¢és
Osszetételének hosszl tavl alakulasat a halanddsag és a termékenység egylittes hatasa

alapjan.

Morbiditas alatt a betegségek eléforduldsanak gyakorisagat értjiilk. A morbiditasnak két
mutatojat lehet megkiilonboztetni: az incidencia mutatok azt mutatjak meg, hogy hanyan

betegednek meg, mig a prevalencia mutatok azt, hogy hanyan vannak beteg allapotban.

Mivel a halalozassal szorosan Osszefiigg az egészség, igy ez utdbbi fogalmat is érdemes
tisztazni. A World Health Organization (WHO) 1946-0s definicidja szerint ,,az egészség
nem csupan a betegség hidnya, hanem a teljes testi, lelki és szocialis jollét allapota". A
definiciot ert rengeteg kritikai miatt a szervezet 1984-ben modositotta azt: ,,az egészség
olyan fokon 4all, amennyire az egyének és a kozdsségek képesek dnmaguk kiteljesitésére és
sziikségleteik kielégitésére, valamint képesek megbirk6zni a kornyezet kihivasaival".
Szocioldgiai értelemben azonban egészségesnek az tekinthetd, aki be tudja tdlteni
tarsadalmi funkciojat (Parsons) és aki minimalis boldogsagot el tud érni standardizalt

koriilmények kozott (Nordenfeld, 1993).

(http://www.tankonyvtar.hu/hu/tartalom/tamop412A/2010_0020_szociologia_magyar/1_b
etegsg_gygyts_trsadalomtrtneti_ttekints.html)



1.2. Médszerek
A demografiai adatok harom forrason alapulnak: népszamlasok, az éves népmozgalmi

statisztikdk (sziiletések, haldlozasok), illetve a reprezentativ mintas, kérdéives modszer.

Az els6 népszamlalasra Magyarorszagon a 18. szazadban, 1748-1787-ben kertilt sor, amit
hosszu sziinet kovetett nagyrészt a nemesség rezisztenciaja miatt. Az 1851-es és az 1857-es
népszamlasok adatait azok pontossagéaval kapcsolatosan felmeriil6 kételyek és fenntartasok
miatt altalaban nem veszik figyelembe. 1870-t61 altalaban 10 évente keriilt sor
népszamlalasra, altalaban a 0-ra végzddo években (kivéve az 1941-es, 1949-es, 2001-es és

2011-es népszamlalasokat).

1.2.1. Sziiletés és haldlozas

Ahogyan az eddigiekbdl latszik, a népmozgalomnak szerves, alapvetd részei a sziiletés és a
halalozéas. A népesség szaporodasat és a népesség szamanak alakulasat a sziiletések ¢€s
halalozésok, illetve a ki és bevandorlasok hatarozzak meg. Mas szavakkal, a természetes
szaporodast (vagy fogyast), leszdmitva a tarsadalmi-gazdasdgi események miatt

bekovetkezett vandorlast, a sziiletések €s a haldlozasok egyenlege adja.

Alapvetd kiilonbség a sziiletés és a haldlozas k6zott, hogy mig a sziiletés nem, a halal mindig
biztos esemény. Annak ellenére, hogy a sziiletéseknél is van bizonyos foku bioldgiai
determinaltsag, a bizonytalansagi faktorok jelentdsége erésebb: nincs arra garancia, hogy
minden bioldgiailag termékeny ember gyermeket nemz, illetve, hogy hanyat. Az azonban,

hogy minden €16 ember meghal, biztos.

A halal, halandosag kérdése mar az Okori civilizaciokban megjelent, a halanddsag
torvényszerliségeinek megismerésével mar az okori romaiak is foglalkoztak, és ez az igény
a torénelem folyaman nem tiint el. Fontos kiemelni, hogy a kozépkorban 1dérol-iddre fejiiket
feliit6 jarvanyok idején a népesség alakulasat és fejlodését a halanddsag hatarozta meg. A
halalozési statisztika elengedhetetlen feltétele a sikeres szocidlpolitikai akcidé programok

tervezéséhez és kivitelezéséhez.
A halalozasi statisztika a haldlesetek szamat és azok fajtajat (kivaltod okat) tartalmazza.

Az ENSZ ajanlasaval kompatibilis Kézponti Statisztikai Hivatal altal hasznalt definicio
szerint ,,a halalozas a halal, mint esemény szdmbavételén alapuldé mutatd [...]. Halalnak
tekintjiik az élet minden jelének végleges elmulédsat az élvesziiletés megtorténte utan

barmikor, azaz az életmiitkodésnek a sziiletés utdni megsziinése, a feléledés képessége
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http://fogalomtar.eski.hu/index.php/%C3%89lvesz%C3%BClet%C3%A9s

nélkiil - leegyszerlisitve: az  életjelenségek  irreverzibilis = megsziinése.”

(http://fogalomtar.eski.hu/index.php/Hal%C3%A1l0z%C3%A1s)

A torténelem elérehaladtaval, a higiénia térnyerésével, az orvostudomany fejlodésével és
egyéb tényezok miatt a csecsemOhalalozas szama a XX. szazad masodik felére jelentosen
lecsokkent. Ennek ellenére, a csecsemodhaldlozas fogalménak meghatarozésa a téma
targyalasdhoz sziikséges. CsecsemOhaldlozas alatt élvesziiletést kovetd, egy éves kor
betdltése elott bekdvetkezett halalozas értendd. A definicio két tényezd azért fontos, mert a
szakirodalom ¢és a demografia tudomanya a csecsemoéhaldlozastol megkiilonbozteti a
magzati haldlozast. Mivel a magzati halalozas meghatarozasa nemzetkozileg nem egységes,
ebben a dolgozatban a magyar gyakorlatban hasznalt definiciot hasznadlom. Eszerint magzati
halalozés ,,a magzatnak a sziilés (az anyabdl torténd teljes kitolas vagy kihuzés) elott

bekovetkezett elhalasa, fliggetleniil a terhesség tartamatol” (Klinger 1996).

Attol fliggben, hogy hany betoltott hetes terhességrél van sz, illetve milyen a magzat
fejlettségi szintje, beszélhetiink korai (22 teljes hétnél rovidebb terhesség) és kozépidds
(betoltott 22 és 28 hét kozott), illetve késéi (24 betdltott hét, halvasziiletés) magzati

halalozasrol.

1.2.2. A halalozasi statisztika modszerei

Ahhoz, hogy a statisztikai szamitast megértsiik, tovabbi fogalmak tisztazasara van sziikség.

Halalozasok abszolit szama: a  halandoésagi  statisztika  elsddleges

mutatdészama;

€s a népesség lélekszamanak, a természetes
szaporodds megallapitasanak szempontjabol

alapvetd fontossagu.

Halandosag mutatoszamai: olyan viszonyszamok, melyeknek
szamlalojaban bizonyos tulajdonsadgokkal

rendelkez0 halalesetek szama van;

és nevezdjében az ugyanolyan
tulajdonsagokkal biré egész sokasag vagy a

tobbi halaleset.



Nyers vagy altalanos halalozasi arany (m):egy adott teriileten egy ¢év folyaman
meghaltak szamat (D) osztjuk a teriilet

évkozepi népességszamaval (P).
D

m=—
P

Nyers halalozasi arany hosszabb periédusra: az éves nyers halalozasi aranyokat az
évek szamaval kell sulyozni (ahol y az

évek szamat jeloli)

j=1
Elettartam értéke (e): forditottan aranyos a halalozasi arany
értékével
1
m=—
e

A fenti szadmitdsok azonban a halanddsdgot az egész sokasdgra vetitik a sokasag
Osszetételének tiikrozése nélkiil. A halandosag a sokasag (népesség) egyes csoportjaiban
jelentdsen kiilonbozhet. Ezért a halandosag tényleges és valodi elemzéséhez sziikséges
meghatarozni a csoportaranyokat is. Csoportok tobb szempont alapjan képezhetdk: €letkor,

nem ¢s tarsadalmi-gazdasagi helyzet szerint.

Halalozasi csoportarany (m;): az i csoportban bekovetkezé haldlozasok
szamat (D) a csoport évkozi

népességszamahoz (Pi) viszonyitjuk.

m; =

o |5

e~

Halaloki aranyok (mc): kiszamitasanal az egyes  halalokok
kovetkeztében meghaltak szamat (Dc) az

egész népességhez viszonyitjak.

mcz?
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Fontos megjegyezni azonban, hogy a haldloki ardnyokat altaldban 100 000 lakosra
vonatkoztatjak, de a nagyobb gyakorisaguakat akar 10 000 vagy 1000 lakosra is kivetithetik.
Ezek az aranyszdmok csoportonként is kiszamithatoak, amikor is a szoban forgo6 halalokban

elhunytak szamat a csoport szdmahoz kell viszonyitani.

Eletkor szerinti halalozasi aranyok (my): a korspecifikus vagy kor szerinti halandésag
aranyszamat ezrelékben szoktdk megadni,
meghatdrozasdban Dx a meghatarozott
¢letkorban meghaltak szamat, Px pedig az x

¢letkoru népesség évkozepi lélekszamat jeloli.

A fent felsorolt ardnyszamok, mutatok és értékek, illetve azok kiszamitasi képletei alapjan
kijelenthetd, hogy a nyers halalozési arany a kor szerinti halanddsag fiiggvénye, ami nem
mas, ,mint az ¢életkor szerinti halandosdgnak a népesség egyes korcsoportjainak

1¢lekszamaval stilyozott szamtani atlaga”.

w
m. = Zx=0 my Py
g =2 %
Z.‘)AC/:O Px
Csecsemohalandosag: szamitasa kiillonbozik mas korspecifikus

halandosagi aradnyoktol, mivel ebben az
esetben nem a 0 évesek évkodzepi szdmahoz,

hanem az élvesziiletések szamahoz (B) kell

viszonyitani.
Dy
my = —
°" B

Azonban, mivel ez a szamitas nem veszi figyelembe, hogy a meghalt csecsemdk egy része
az el6zo6 évben sziiletett €s az adott évben sziiletett gyermekek egy része a kovetkezd évben
hal meg 0 éveskorban, sziikséges egy ugy nevezett tisztitott csecsemdhalanddsag

kiszamitasa. Ilyen modon a torzités korrigalhato.

D5(1-fo) 4 Dg fo

z _
my = BZ Bz-1
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Ahol

z index: vizsgalt év;

Do’: a vizsgalt évben 0 éves korban meghaltak szama;
B?: a vizsgalt évben tortént ¢lvesziiletések szama;
B az el6z6 évben élvesziiletettek szama;

fo: a vizsgalt évben bekdvetkezett csecsemdbhalalozasok koziil azoknak az aranya, akik még

az €loz6 évben élvesziiletettek.

A neonatdalis halanddség, a halvasziiletési arany, illetve a perinatélis halanddsag kiszamitasa

a csecsemoOhalanddsaghoz hasonldan torténik.

Anyai halandosag (mp): meghatarozasa a terhességgel, a sziiléssel és a
gyermekaggyal kapcsolatos okok
kovetkeztében meghaltak szdma (Dp) alapjan

valésul meg.

D
—_P
my =3
Halalozasi hanyadok (r): a halalozasok bizonyos i ismérvei alapjan

meghtarozott szamat nem a népességhez,

hanem a halalozasokhoz viszonyitjak.

1.2.3. Standardizalas

A halandésagot kiilonbozd kategoridk, ismérvek (pl. €letkor, nem, tarsadalmi helyzet)
alapjan lehet csoportositani. Ezen kdlonbozdségek megjelennek a halalozasi statisztikaban
is, felvetve az Osszehasonlithatosag kérdését. A kiilonb6z6 népességek megoszlasa azonban
eltérd, azok Osszetétele idOben is valtozo, igy a halanddsag alakuldsanak vizsgalata
megbizhatd és értelmezhetd modon csak a csoportarananyok alapjan lehetséges. Ezek
hasznalata, els@sorban a sok csoportképzd ismérv miatt, bonyolult. Ebbdl kifolyolag és a
probléma kezeléseként a halandosdg Osszehasonlitdsdra a statisztikdban standardizalt

aranyok vannak hasznélatban.
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»A nyers haldlozasi aranyok iddébeli vagy térbeli Osszehasonlithatosdganak
legszembetinébb akadalya a kordsszetétel hatdsa. Ennek kikiiszobolését a standardizalas
direkt modszere a kovetkezOképpen teszi: a nyers halalozasi aranyt a tényleges kor szerinti
haladlozasi aranyok alapjan, de egy megfeleld szempontok szerint kivalasztott standardnak
vett népesség Osszetételével stlyozva adja meg. A standard halalozasi arany (ms), amely a

kordsszetételt figyelme veszi, a kovetkezo:

m. = ;V:O me xs
DY 2
Py’ a standard valasztott népessé egyes
p g cgy

korcsoportjainak 1élekszdma vagy szazalékos

aranya.

A standard halédlozasi arany tehat azt a halanddsagot mutatja, amely az adott népességnél
akkor kovetkezne be, ha a népesség kordsszetétele olyan lenne, mint a standardul valasztott
népességgé; vagy ami a standardul vélasztott népességél kovetkezne be, ha annak

halanddsaga olyan lenne, mint az adott népességé.” (Klinger et al., 1996)

1.2.4. A halandésagi tabla

A halandodsagi tabla fontos eszkoze mind a demografiai eldrelatdsnak, mind a
halanddsag vizsgalatanak. Mivel a mutatéi maximalisan fliggetlenek az életkortdl, a
népesség kor szerinti megoszlasainak kiilonbozdségeitdl, a halanddsagi tabla alkalmas két
vagy tobb népesség halandosagi viszonyainak Osszehasonlitdo elemzésére, illetve iddbeli
valtozasok vizsgalatira. A halanddsagi tabla kifejezi, hogy a kiilonb6z6 életkorokban
mekkora a halalozas, illetve ennek ellentéte, a tovabbélés valoszinlisége. Mas szoval, ezek
a valoszinliségi értékek azt mutatjdk meg, hogy egy adott idében sziiletett korosztalybol
(egyazon id6pontban sziiletett tizezer vagy szézezer 0jsziilottb6l) mennyien élik meg a

kiilonbozo életéveket, illetve a kiillonbozo életévek elérése eldtt mennyien hunynak el.

A halando6sagi nem mads, mint az egyazon idében sziiletettek kihalasi rendje. Ez
azonban, a halanddsagi viszonyok kiilonbozdségei miatt kiilonb6zo népességekben eltéro.
Egy generacio tovabbélési rendjének megfigyelése a sziiletéstdl a halalig mintegy szaz évig
tartana ¢és az igy megfigyelt halandosagnak mar csak torténeti értéke lenne.

(193.6.12.228/uigtk/uise/gtknappali/halandosag.doc 2016.04.20)
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A gyakorlatban azonban a tovabbélés rendjét egy adott év vagy iddszak halanddsaga alapjan
egy fiktiv generaciora hatdrozzak meg. Ez azt jelenti, hogy az egy iddben sziilettek
tovabbélési viszonyai az adott év kor szerinti halanddsagatodl fiiggenek ugy, mintha egész

¢letiikben a vizsgalt év kor szerinti halanddsagi viszonyai érvényesiilnének.

Fontos megjegyezni, hogy a halandosagi tabla népességének valtozasai kizardlag a
halandésagtol fiiggenek, a vandorlas nem befolyasold tényezd. Ebbdl a szempontbodl tehat

a halandosagi tabla zart.

A halandésagi tabla egyik alapvetd célja az, hogy valaszt taldljon a kovetkezd hipotetikus

kérdésre:

Feltéve, hogy egy adott népességben 1000 (vagy a 10 mas hatvanyanak megfeleld szamu)
csecsemd sziiletik egyazon napon, hany gyermek fogja megérni az elsd, masodik, stb.
szliletésnapjat, ha a csecsemOk a jelenleg fennallo haldlozéasi ardnyszdmok szerint halnak

meg?

Az a tény, hogy a 10 hatvanyainak megfeleld szamossagi sziiletésszdm adja a
kiindulopontot €s a jelenlegi haladlozasi aranyszamok alkalmazasa a jovoben megélt évek
kiszamitasara, azt eredményezi, hogy a halandosagi tabla (a tovabbiakban HT) nem valds,
hanem fiktiv. A népességnek nincs olyan csoportja, amely élete folyamén minden korban a
HT szerint halna meg. A HT jelentdsége abban rejlik, hogy a halandosag jelenlegi szintjét
minden korévre vonatkozoan részletezi. A teljes halandosagi tabla minden egyes életévet,

mig a roviditett altalaban 6téves korcsoportokat tartalmaz.

A tabla hét oszlopbdl all. Szerkezete szerint az elsd oszlop az életkort tartalmazza éves
bontdsban, a masodik a még ¢életben 1évok szamat az adott életkorban, a harmadik az adott
életkorban meghaltak szamat, a negyedik adott €életkorbani tovabbélési / életben maradasi
valoszinliséget, az 6todik a halalozasi valoszinliséget az adott ¢letkorban, mig a hetedik

oszlop az adott életkorban varhato élettartamot.

1.3. Demografiai atmenet
Demografiai atmenetnek nevezziik azt az évszazados folyamatot, melynek keretei
kozott az ujszilottek atlagos tovabbéléséi esélyei nagymértében megnovekedtek és

kialakultak a ma jellemzd élettartamok.
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. Az 1. demografiai atmenetnek tobb szakasza van. Ebben az idészakban a magas
halandosagi és termékenységi szint viszonylag rovid id6szak alatt nagyon alacsony szintre
sillyedt. A 20. szazad kozepére, amely eme korszak végét jelenti, az élettartam magas
szintet ér el, mig a termékenység csokkend tendenciat mutat.

o A 1I. demografiai atmenetre, amely az ezutani id6szaktol napjainkig tart, jellemz6
az, hogy tovabb emelkedik az ¢€lettartam, a gyerekszam viszont ezzel ellentétben csokken.
Ebbdl a folyamatbol az kovetkezik, hogy az egyes orszagok népesség szama csokken és

megjelennek az ,.eloregedd” tarsadalmak.

1.3.1. Epidemiologiai korszakvaltasok
,»A halandosag torténelmi csokkenése onmagaban az Gn. epidemioldgiai korszakvaltasokon
keresztiil valosult meg, ami az emberis€ég vagy egy-egy populacidé megbetegedési ¢€s

halalozasi viszonyai alakulasanak torténete.”

1 pandémia-jarvanyok korszaka

2 endémia-fert6z6 betegségek korszaka

3. idiilt, nem fert6z6 degenerativ betegségek korszaka
4

¢élettartam emelkedése az 1960-as évekt6l korszaka
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1. tablazat Az epidemioldgiai korszakok

korszak a pandémiak | az endémas a nem fert6z6 | a késleltetett
és ¢hinség fert6zo betegséges nemfert6zo
korszaka betegségek korszaka betegségek
korszaka korszaka
teriilet a Szaharatol pl. India a legtobb kelet- | a nyugat-
délre talalhatod kozép-eurdpai | eurdpai
orszagok orszag orszagok, USA,
jelentds része Kanada, lzrael,
Japan,
Ausztrélia, Uj-
Z¢land
halalokok AIDS-jarvany, | Tuberkuldzis és | a haldlozasok | a fert6zo
és egyéb sok legaldbb 90%- | betegségek
fert6z6 gyermekkorban | at nem ferté6z6 | okozta
betegségek, gyakori fert6z6 | betegségek és | haladlozasok
etnika haboruk, | betegség; a sériilések hanyada 1-2%
genocidumok halalozésok, okozzak a nem fert6z6
¢s ¢hinség mint egy fele betegségek
nem fert6zo progresszidja
betegségbdl lelassul, a
szdrmazik halalozéasok
legalabb 50%-a
80 éves €s
iddsebb korban
kovetkezik be
halalozasi 25-27%o a fiatal a népesség 6-10 ezrelék
arany ezrelék népesség miatt | eléregedése
csak 9 ezrelék | miatt 10-15
ezrelék
sziiletéskor 40 év kortiil 65 év kortil 65-77 év megkozeliti,
varhato eléri vagy
¢lettartam meghaladja a
80 évet

Forras: J6zan (2009/10)
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2. VARHATO ELETTARTAM ES A VELE SZOROS OSSZEFUGGESBEN ALLO
MUTATOK ES BEFOLYASOLO TENYEZOK

2.1. Varhato élettartam

A varhat6 élettartam (gyakran varhato atlagos élettartamnak nevezik) a halalozas
komplex mérdszama, amelyet a halandésagi tabla segitségével szamitanak ki. A
legismertebb mutatd a sziiletéskor varhat6 atlagos élettartam, ami az egész népesség
mortalitasi tapasztalatait 6sszegzi (altalanossagban egy adott évre vonatkozdan), s amelyet
a halandosagi tabla legelsd sordban taldlhatunk meg. A halanddsagi tabla az adott év
korspecifikus halalozasi rataibol indul ki, igy a varhato élettartam valojaban nem azonos
azzal az életidovel, amelyet egy személy atlagosan a tovabbiakban éIni fog. Ennek féleg az
az oka, hogy a szamitashoz hasznalt korspecifikus halalozasi ratdk idében valtoznak. A
jelenlegi generéciok atlagos élettartama varhatéan magasabb lesz a ma szamitott sziiletéskor

varhato élettartamnal.

Altalaban részleges, vagy két adott életkor kozott varhato élettartamrol is szoktunk beszélni:
példaul a 25 és 70 év kozott varhato élettartam a 70 éves korban varhato élettartam és a 25

éves korban varhat6 élettartam kiillonbsége.

A varhato ¢lettartam sokkal inkdbb a multbeli életviszonyok és a jelenbeli
halando6sagi viszonyok jellemzdje, hiszen a jelen haldlozasi kockdzatain alapul, és
tartalmazza a multbeli életmodot, étkezési szokasokat, tovabba az egészségligyi rendszer
mikodésének mindségeét. Ugyanakkor a jovO tendencidira is utal, mert halanddsagi
visszaesések ritkdn szoktak bekovetkezni. A halandosagi tabla az adott év korspecifikus
halalozasi rataibol indul ki, igy a varhatd élettartam valdjaban nem azonos azzal az
¢letiddvel, amelyet egy ember atlagosan a tovabbiakban le fog élni. Ennek az az oka,, hogy
a szamitashoz hasznalt korspecifikus haldlozasi ratdk id6ben valtoznak, napjainkban

javulnak.

A varhat6 €lettartam 6nmagaban elégséges jelz6szam ahhoz, hogy megallapitsuk
egy régio, egy orszag, egy kontinens, vagy éppen a vilag egészének haldlozasi viszonyait.
A halalozasok gyakorisdga az elmult évszdzadban nagyobb mértékben csokkent, mint az
emberiség eddigi torténetében barmikor, ezaltal soha nem latott mértékben javultak a
szliletéskor varhato élettartalmok. Alig egy évszazad alatt a duplajara nétt ez a szam, a 21.

szazad végére elérte a 67,2 évet. Ennek oka lehet, hogy a tudomanyos-technikai forradalom
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http://demografia.hu/hu/tudastar/fogalomtar/61-halandosagi-tabla
http://demografia.hu/hu/tudastar/fogalomtar/106-szuleteskor-varhato-atlagos-elettartam

¢s a tarsadalmi-gazdasagi fejlodés kolcsonhatas eredményeként elérhetd kozelségbe keriilt
a hosszu €s egészséges élet. Az is igaz, hogy soha nem voltak olyan nagyok a kiilonbségek

az ¢let hosszat tekintve, mint napjainkban.

2.2. Sziiletéskor varhato élettartam

A sziiletéskor varhat6 élettartam azt fejezi ki, hogy egy vagy tobb év alatt megfigyelt
¢letkoronkénti haldlozasok gyakorisdga alapjan egy Ujsziilott atlagosan hany életévre,
milyen hosszu élettartamra szamithat. A sziiletéskor varhat6 élettartam egy adott népesség
halanddsagi viszonyainak, ¢és egyben joléti allapotanak egyik legatfogdbb mérdszama. A
sziiletések varhato €lettartama egy hipotetikus mérd szam, amely azt fejezi ki, hogy az adott
évben sziiletettek atlagosan hany évig fognak €Ini, ha a jelen halanddsagi viszonyai (az
egyes ¢letkorra vonatkozo6 haldlozasi aranyszamok) a jovoben valtozatlanul maradndnak

meg.

A sziletéskor varhat6 atlagos ¢élettartamot nem befolyasolja egy adott népesség
kormegosztasa: ha magas a varhatd élettartam ¢€s ez novekszik, ez jele a kedvezd, illetve

javulo halélozasi viszonyoknak.

A vérhat¢ ¢élettartam emelkedésének nem lehet csak az a célja, hogy tovabb ¢éljenek
az emberek, ugyanennyire fontos kérdés az, hogy ezt az élettartamot milyen egészségi
allapotban, illetve életmindségben ¢€lik le az emberek. Ennek vizsgalata az egészségben leélt
véarhato élettartammal vizsgalhatd. A szamitashoz sziikséges informacidt a halandosagi

tablabol és kiillonb6zd reprezentativ vizsgalatok kérdéseibdl szarmaznak.

2.3. Egészségesen varhato élettartam

“Az egészségesen varhato élettartamok kiszdmitdsakor arra a kérdésre keresiink
valaszt, hogy vajon a hosszabb élet egyiitt jar e a j6 egészségben eltolthetd évek szaméanak
novekedésével ((a morbiditas kompresszios scenario vagy éppen a betegségben eltoltott id6
hosszabbodik meg (a morbiditas expanzidja)). Az egészségesen varhato élettartam a varhato
élettartamot két részre osztja: a jO és a rossz egészségi allapotban eltoltott életévekre. Ez
altal a mutatoban az ¢lethossza mellett egy mindségi dimenzid is megjelenik.”

(https://www.ksh.hu/elef/archiv/2009/pdf/hungary_issue6_hun.pdf)

A mutato azt fejezi ki, hogy egy személy az adott életkorban varhatéan hany évet tolthet
egeészségi allapotatdl fliggden korlatozottsdgtél mentesen. A korlatozottsagtdol mentes

¢letévek szamat tekintjiik az egészségesen varhato ¢€lettartam értékének. A teljes varhato
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¢lettartamon beliil haromféle egészségi allapotban eltdlthetd szakaszt kiilonboztethetiink
meg:

e akorlatozottsdgtdl mentes életévek

o mérsékelt korlatozottsaggal toltott életévek

e sulyosan korlatozottsaggal toltott eletévek

“Az egészségesen varhato élettartamok fiiggetlenek a népességszamtdl €s a népesség
korosszetételétdl, ami lehetdvéteszi az dsszehasonlitast a kiilonb6z6 tarsadalmi csoportok-
nemek, tarsadalmi-foglalkozasi kategorak- kozott épp ugy, mint az orszagok kozott Eurépan

beliil.”(https://www.ksh.hu/elef/archiv/2009/pdf/hungary issue6 hun.pdf)

2.4. Potencialisan elvesztett életévek

“Az id6 elotti halalozésok csoportjaba tartoz6 mutatd. Azt mutatja meg, hogy
mennyi a konvenciondlisan elvart atlagos ¢élettartam (ez a megegyezés idépontjaban: 70 év)
elotti halalozasok miatti ¢letév-veszteség az adott populaciéban.”
(http://fogalomtar.eski.hu/index.php/Potenci%C3%A1lisan_elvesztett %C3%A91et%C3%
A9vek) A szamitas azt mutatja meg, hogy hany életévet veszitiink el azzal, hogy nem
mindenki ¢éli meg a 70 éves életkort. Ez a mutat6 a korai halalozasbdl szarmazé tarsadalmi

veszteségek jellemzésére szolgal.

“A KSH definicioja szerint a potencidlisan elvesztett ¢letévek "egy meghalt altal 0-70 év
potencialis élettartambol le nem ¢€lt évek szama". Azaz az elhaldlozas miatt meg nem élt
évekbdl adodo 1d6 eldtti haldlozas. Mivel a potencialisan elvesztett életévek haldlozasbol
szamolt mutato, orokli annak kiilonbozdségeit az eltérd fejlettségli orszagok, térségek
vonatkozasdban. A potencialis €letév-veszteséget nem csak nemenként €és globalis szinten
szamoljak, hanem egy-egy betegségre, betegségcsoportra vonatkozoan is megadjak. igy az
eltérd halalokok id6 eldtti halalozasban betdltott szerepe is meghatarozhatd, ezek alapjan
pedig a prevencios és ellatasbeli intézkedések tervezhetdk.”
(http://fogalomtar.eski.hu/index.php/Potenci%C3%ALllisan_elvesztett %C3%A9let%C3%
A9vek)

,»A népesség kor szerinti dsszetétele befolydsolja az elveszitett potencidlis €letévek szamat.
Egyrészt az életkor elorehaladtaval csokken az elveszithetd potencialis életévek szama,

masrészt a korspecifikus haldlozas nd az életkorral, ezért az elveszitett potencialis életévek
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szamat mindig standardizalni sziikséges.”
(http://www.tankonyvtar.hu/hu/tartalom/tamop425/0019_1A Megelozo_orvostan_es_nep
egeszsegtan/ch07s04.html)

2.5 Varhato élettartamot befolyasolé tényezék

Egy orszdg népességszama harom Osszetevd Osszeadasanak végeredménye.
Ertelemszertien a sziiletések novelik, a halalozasok pedig csokkentik a népesség szamot;
mig a vandorlasnal az a meghatarozo, hogy kivandorlasrél vagy bevandorlasrol beszéliink.
Ez abbdl a szempontbol 1ényeges, hogy a modern tarsadalmakban a természetes reprodukciod
- ami a sziiletéseket és a halalozésokat foglalja magaban- mellett a vandorlas szerepe
hatarozza meg a mindenkori népességszdmot és ezaltal a kordsszetétel alakulasat, ami
meghatarozza a varhato élettartam alakuldsat. A halaloki struktira szoros dsszefiiggésben

all a népesség kordsszetételével.

2.5.1. Sziiletés

A demografia ebben az esetben megkiilonboztet két fogalmat, az egyik a:

. Sziiletés: egy meghatarozott megfigyelési idOszak alatt bekdvetkezett sziilések
szama. Ebbe beletartozik az élve- illetve a halva sziiletettek szdma. Demografiai értelemben
ennek a targya az 0jsziilott. Kiilon kell emliteni a sziiletés €s a sziilés fogalmat is. A sziilések
Szdma azt mutatja meg, hogy hany anya sziilte meg az adott idszakban sziiletett
gyermekeket.

o Termékenység: egy adott évben bekovetkezett sziiletések elemzése. Ennek a targya

természetesen az anya, az anya sziilés gyakorisaga illetve a sziiletett gyermekeinek a szdma.

2.5.2. Halalozas
A halalozéasok gyakorisaga lényegében két dologtdl fiigg:

e milyen a népesség kormegoszlasa

e milyenek az egészségi kdzallapotok.

Ha egy tarsadalomban magas a fiatalok ardnya és ez tovabb emelkedik emellett pedig j6 az

egészségiigyi kozallapotok, akkor a halanddsag minden valosziniliség szerint csokkenni fog.
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2.5.3. Vandorlas
2.5.3.1. Belfoldi vandorlas

,»A KSH definicidja szerint: "a belfoldi vandormozgalom a népesség orszagon beliili térbeli,
foldrajzi mozgasat koveti nyomon." Hiszen az egyes teriileteken a népesség szama nem csak
a természetes népmozgalombol (sziiletés, halalozas) adodoan valtozik, hanem a népesség

vandorlasa miatt is.
Jellege szerint a belfoldi vandorlas lehet:

« Allandé: amikor (4lland6) lakohely-valtoztatas torténik (valaki mas telepiilésre
koltozik).

o ldeiglenes: amikor az (a4llando) lakohely fenntartasaval koltozik el valaki egy masik
telepiilésre €s ott tartozkodasi helyet 1étesit. Ideiglenes vandorlasnak mindsiil az
egyik tartézkodasi helyrdl a masik tartozkodasi helyre valdé koltozés
is.”(http://fogalomtar.eski.hu/index.php/Belf%C3%B61di_v%C3%Alndorl%C3%
Als)

2.5.3.2. Nemzetkozi vandorlas

A KSH definicidja szerint: "a nemzetkozi vandorlasi statisztika az orszagba bevandorlok,
kivandorlok szadmat ¢és az itt tartozkodd, menedéket kérd valamint a magyar
allampolgarsagot kapott kiilfoldiek adatait tartalmazza", tehat az orszag hatarain tilnyalo
vandorlasokat irja le. A nemzetkdzi vandorlasok okanak meghatarozasara tobb elmélet is
sziiletett. A legismertebb a gazdasagi fejlodés folyamatara épiil, s azt mondja ki, hogy a
foldrajzi kiilonbségekben rejlik az oka az eltéré munkaerd kinalatnak és keresletnek, s az
alacsonyabb bérszintli orszagokbdl a munkaerd a magasabb bérszintli orszagokba vandorol.

(http://fogalomtar.eski.hu/index.php/Nemzetk%C3%B6zi_v%C3%Alndorl%C3%A1s)
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3. AMAGYARORSZAGI SZULETESKOR VARHATO ELETTARTAM
ALAKULASA KIEMELTEN A MORTALITASI TENDENCIAK TEKINTETEBEN

Mindenféleképpen hosszabban kell megemliteni a kovetkezd témakat:

e magyarorszagi népessé¢g szam alakuladsa
e magyarorszagi epidemioldgiai valsag
e magyarorszagi mortalitasi helyzetkép

» csecsembhalalozas alakulasa

» vezetd halalokok szerinti haldlozasa

» a fiatalkorti népesség halalozasi aranya a népességben

3.1 Magyarorszagi népesség szam alakuldsa

A dolgozat elején targyalt epidemioldgiai korszakvaltasok megtalalhatoak a magyar
népesség halalozasi struktirdjaban is. A 20. szdzadi magyar népesség szam alakulasat
jelentdsen befolyasoltdk eme korszak torténelmi eseményei. Ennek tiikrében a népesség

szam a kovetkezOképpen valtozott.

A népesség szama fobb korcsoportok szerint
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1. abra Magyarorszag népesség szama fobb korcsoportok szerint, 1900-2015
forras: KSH Demografiai Evkonyv 2014
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A diagrambdl is jol lathatd, hogy a 20. szazad elején a népesség szam 7 millio koriil
mozog koszonhetéen a magasabb gyerekszdmnak és a kis Iélekszdmu 60-év feletti
lakossagnak. Ebben az id0szakban kozrejatszik a két vilaghabori kovetkezménye; csokken
a kozépkoru férfiak szama illetve kevesebb gyerek sziiletik. A szazad masodik felében a
népesség szam meghaladja a 10 milliét (1970-ben a népesség szdm 10,32 milli6 {6 volt). Ez
részint a ,,Ratkd korszaknak™ kovetkezménye is. Ezutan ismét csdkkenésnek indul a
népesség szam, 2011-ben a népesség szama 10 millio ala esik (9,98 millio f6) és ez a
folyamat napjainkig tart. 2015-remar csak 9,86 millio volt Magyarorszag népessége. Ebben
az idészakban egyre kisebb a 0-14 év kozotti népesség aranya, viszont egyre magasabb a 60
¢v feletti népesség szama. Emiatt a népesség Osszetételi arany miatt beszélhetlink 6rgedd
tarsadalomrol. A népesség szdmok alakuldsnal nem felejthetd el, hogy a 20. szdzad

folyaman Magyarorszag teriileti nagysaga jelent6sen csokkent.

3.2 Magyarorszagi epidemiologiai valsag

Magyarorszagon az 1960-as évek masodik felétdl alakult ki epidemiologiai valsag,
ami 1993-ban érte el a tetOpontjat. Az 1960-as évek kozepétdl az 1990-es évek elejéig
azonban egy zsakutcas modernizacio, illetve a rendszervaltozds sokkhulldmai
kovetkeztében alakult ki a valsag. Ennek jelentdsége, hogy a férfiak ¢életkilatasai jelentdsen
rosszabbodtak, a néké pedig stagnaltak. A valsag nem érintette a 30 évnél fiatalabb és a 70
évnél idésebb népességet, a krizis foleg, de nem kizarolag a kdzépkora férfi populaciot
sujtotta. A szétesett Szovjetunid utddallamaiban lényegében Osszeomlott az egészségiigy
infrastrukturdja és a rendszervaltozas sokkhulldmai megroggyantottdk a tarsadalom

szerkezetét.

3.3. Magyarorszagi mortalitasi helyzetkép

Halalozés tekintetében Magyarorszag még mindig nagyon rossz helyzetben van.

“A halalozasok szamat alapvetden a népesség korosszetétele és a halanddsag

mindenkori szintje hatarozza meg. A haldlozasok alapvetd trendjét ezért az hatarozza meg,

! ,A Ratké-korszak Ratk6d Anna 1949 és 1953 kozotti népjoléti, majd egészségligyi miniszterségének, illetve
tagabban az 1950 és 1956 kozotti félévtizednek a népesedéspolitikara utalo elnevezése. Az abortusztilalom és
a gyermektelenségi add miatt a természetes szaporodas liteme ezekben az években jelentdsen nétt. A
terhességmegszakitas tilalmat 1956 juniusaban oldottdk fel, a gyermektelenségi adot pedig az 1956-0s
forradalom utan tor6lték el. Az ebben a félévtizedben sziiletett generaciot Ratko-gyerekeknek hivjak.”
Wikipédia
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hogy a népesség oOregedésébdl eredd hatast milyen mértékben tudja ellensulyozni a

halandosag javulasa.” (Kamaras, 2010)

Halalozasok szama
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2. abra Halalozasok szama Magyarorszagon, 1990-2014 kozott

forras: http://www.ksh.hu/docs/hun/xstadat/xstadat_hosszu/h_wdsd001a.html

Az abraban jol megfigyelhetd, hogy ténylegesen 1994-ben érte el az epidemiologiai valsag
a tetéfokat majd, sz¢ép lassan csokkent a halalozasok szama. Ugyanakkor mindenféleképpen
meg kell emliteni, hogy ez a javulo tendencia 2015-ben megtorpant és a halalozasok szama

ismét emelkedésnek indult meghaladva a 130.000 fot.

A fent megjelenitett adatokbol jol kitlinik, hogy a férfi €s né1 népességbdl torténd halalozas
a 60-79 éves korosztalyt érinti. A ndknél a 60 évnél idésebb korban meghaltak szadma

azonban egyenletesebb képet mutat, mint a férfiaké.

Osszességében elmondhaté, hogy mindkét nem esetében javuld tendencia figyelhetd meg a
halalozasok tekintetében. Nemenként eltérd vezetd haldlokok jatszanak szerepet, amik a
vizsgalt 25 évben valtozéak. Mindenképpen meg kell taldlni azokat a szocialpolitikai
0sztonzo erdket, programokat, amik segiteni tudjak ezen a haldlokok csokkenését. Szamos
olyan felmérés sziiletik orszagosan, amely a mar meglévd programok hatékonysagat elemzi

a jobb hatékonysag elérés érdekében.
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3. abra A magyarorszagi népességszam, és a halalozas megoszlasa nemenként
és korcsoportonként 1990, 2014.

forras KSH Demografiai évkonyv 2014

3.3.1 CsecsemOhalalozas alakulasa

»A csecsemohaldlozasnak megkiilonbdztetett szerepe van a kor szerinti halanddsagban,
mert az egyéves ¢€letkor elérése eldtt meghalt csecsemdk ardnya érzékenyen fejezi ki egy
adott teriilet tarsadalmi-gazdasagi fejlettségét, az egészségiigyi ellatas szinvonalat. A 20.
szazad elején Magyarorszagon még igen magas volt a csecsemOhalanddsag, ezer élvesziilott

gyemek koziil 226 nem érte meg elsd életévét. A csecsemdkori elhaldlozas valoszinlisége

kiemelkedéen magas a késobbi életkorok haldlozasi kockéazataihoz képest. A

csecsemoOhalandosagnak kulcsszerepe van a sziiletéskor vérhatd 4tlagos élettartam
alakulasaban. Kordabbi magas aranya jelentdsen rontotta a sziiletéskor varhatd élettartam
értekét, akik viszont taléltek ezt a kritikus iddszakot, azok mar magasabb élettartamot

remélhettek, mint ami a sziiletés iddpontjaban becsiilhetd volt.”

A csecsemOhalalozasok eddig is alacsony részaranya az Osszhaldlozdsban tovabb

zsugorodott Ez azt is jelenti, hogy az egy éven aluli meghaltak szamanak tovabbi
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csOkkenésével nem lehet javulast elérni a sziiletéskor varhato élettartam novekedésében. A

halalozasi viszonyok javitasanak tartalékai tehat az iddsebb életkorokban keresenddek.

A halalozasok szdma a csecsemohalalozas kiemelésével 1990-2014
kozott
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4. abra Ahalalozasok szama a csecseméhalalozas kiemelésével Magyarorszagon 1990-
2014 kozott

forrds: KSH Demografiai évkonyv 2014

Mig 1991-ben az egy éven aluli meghaltak aranyszama még 12 szazalékkal volt magasabb

a nyers halalozasi aranyszamnal, addig 2010-ben ez mar annak csak a 4 szazaléka.

A csecsemdhalalozas jelentdsége az Osszhaldlozason beliil egyre csokken, a 20. szdzad
elején a meghaltak tobb mint egyharmada nem érte meg az elso ¢€letévét, a kilencvenes

években ez az arany 1 szazalék kortl alakult.
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2. tablazat Csecsemé haldlozasok szima nemenként, Magyarorszagon 1990-2014

Az ezer élvesziilottre jutd 1 éven

aluli
Ev Fit Leany Osszesen o oy S
meghaltak szama
1900 80 693 65 276 145 969 239,7 204,6 222,6
1910 69 225 56 335 125 560 209,3 179,9 195
1920 27 688 22170 49 858 206,7 177,7 192,7
1930 18 833 14 685 33518 166,4 137,8 152,5
1940 13994 10 139 24133 145,9 1131 130,1
1950 9499 7 260 16 759 93,7 77,1 85,7
1960 3988 2988 6 976 52,6 42,3 47,6
1970 3 147 2 302 5449 40,2 31,3 35,9
1980 1968 1475 3443 25,9 20,3 23,2
1990 1055 808 1863 16,4 13,1 14,8
2000 492 408 900 9,8 8,6 9,2
2010 258 223 481 5,6 51 53
2014 236 185 421 5 4,1 4,6

forras:KSH Demogréfiai évkonyv 2014

Ebbdl a tablazatbol is jol latszik, hogy a szazad elejéhez képest milyen nagyardnyu

csOkkenés

zajlott le a csecsemOhaldlozés

tekintetében.

A

szazad eleji

magas

csecsemOhalalozasi szam és a szazad végi illetve a 2000-es évek eleji alacsony halalozasi

szam egyik jelentds befolyasolasi tényezdje az egészségligy fejlodésében is keresendd: a

korhazak megvaltozott higiénias feltételei, jelentds mértékii javulads a gyogyitas teriiletén,
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hatékony gyodgyszerkészitmények és orvosi beavatkozasok. Egyre tobb csecsemoét tud az

orvostudomany megmenteni.

A dolgozat iddintervallumara vald tekintettel kiilon ki kell emelni az 1990-2014 kozotti

id6szakot, amikor is jol megfigyelhet6 a csokkend tendencia.

Csecsem6 halalozasok szama 1990-2014 kozott
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5. abra Csecsemodhalalozas szama Magyarorszagon nemenkénti bontasban 1990-2014
kozott

Forras: KSH Demografiai évkonyv 2014

A nemek kozotti halandosagi differenciak egy éves kor alatt is megmutatkoznak. A
csecsemohalalozési aranyszam mindkét nem esetében folyamatosan javul, az elmult hiisz
évet tekintve a fitknal jelentésebb mértékben, mint a leanyoknal. Bar a nemek kozotti
kiillonbségek mérséklodtek, a fiti csecsemék halandosaga még mindig 10 szazalékkal

meghaladja a leanyokét.

A csecsemOhaldlozas nem csupan egy adat, hanem az egyes orszagok fejlettségének egyik
sajatsdgos mérdszama is. Emellett komoly jelentdésége van két masik értékes mutatod

(sziiletéskor varhaté atlagos élettartam, potencialisan elvesztett életévek) alakulasaban is.
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3.3.2. Vezetd6 haldlokok szerinti halalozas Magyarorszagon

»Az epidemiologiai fejlodésnek az utobbi 25 évben tapasztalhato meghjulasahoza
rendszervaltozas teremtette meg a feltételeket. A jelenség polikauzalis: az egészségtudatos
¢letfelfogas, illetve annak terjedése szervesen Osszefiigg a piacgazdasagban érvényesiilo
kompetetiv eposszal. Az egészség megdvasa, sOt promocidja nélkiil nincs esély a
versenyben vald helytallasra. Lassan, fokozatosan kedvezd irdnyba valtozik tobbek kozott
a taplalkozas €és a megeldzés néhany modszerének, példaul a sziiréseknek az elfogadéasa.”

(J6zan 2009/10)
A halaloki struktura valtozasat alapvetden két tényez6 hatarozhatja meg:

e egyfeldl az, hogy az adott idészakban az orvostudomany milyen eredményeket ér el
egy haldlokhoz vezetd betegség gydgyitasaban;
e masfel6l, hogyan valtozott a lehetséges halalokoknak Kkitett népességcsoportok

szdma- népesség kordsszetétele.

Fontos megemliteni, hogy bar az életkilatasok javuldsa altalanos, annak mértéke régiok,

megy¢k és kistérségek, sot fovarosi keriiletek esetében is kiilonbozdek.

A halélokok szerinti csoportositas a betegségek nemzetkozi osztalyzasa X. revizidja
(BNO X) alapjan késziiletek. A dolgozatom soran, ha daganatos betegségrdl esik szo,

mindig rosszindulati betegségre kell gondolni.?

A halalokok

Elsésorban a nagyobb halaloki fécsoportokat vizsgaljuk, ezen feliil részletesebben a
sziv- és érrendszeri megbetegedések okozta haldlozast. Tovabba a daganatos és a kiilsd
halalokok koziil is kiemelek néhdny fontosabb okot, amelyek vagy bizonyos rizikofaktorok
szerepére mutatnak ra, vagy a magyar halandosagi szint szempontjabol kiilonosen fontosak.
Az esetszamok alakuldsa természetesen csak nagyon elnagyolt képet tar elénk.

Egy orszag mortalitasi helyzetét jol szemletéti a halalokok Osszetételének nagysaga
és sokszinlisége, mivel az egészségpolitikanak ezekre az adatokra kell megfelel6 prevencios

programokat kitiiznie és azokra fennalld forrasokat csoportositania a sziikségletek szerint.

2 A haldloki feldolgozas megvaltozott 2005-ben részletesen lasd mellékletben
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3. tablazat A Magyarorszagon meghaltak szama halaloki fécsoportok szerint 1990-
2014 kozott

Meghaltak szama

Haldlokok megnevezése 1990 1995 2000 2005 2014
Fert6zo ¢és ¢losdiek okozta betegségek 963 819 659 501 810
Daganatok 31221| 33265 33679| 32057| 33292
Endokrin, taplalkozasi és anyagcsere

betegségek 2131 2046 2452 3964 2902
A keringési rendszer betegségei 76240 73598| 68873 70938| 62786
A légzorendszer betegségei 6644 6447 5168 6502 6908
Az emésztérendszer betegségei 9015| 11822| 10047 8504 6390
A morbiditéds és mortalités kiils6 okai 13275 11407 9541 7990 5888
Osszesen 145660 | 145431| 135601| 135732| 126308

forras: KSH Demografiai Evkonyv 2014

A legfeltlin6bb valtozast 1990-hez képest a kardiovaszkularis halalozasok szamanak
csOkkenése jelenti: a férfiaknal negyedével, a n6knél tobb mint tizedével mérsékldodott ez a
halalok. Ennek a kedvezd folyamatnak a hatterében az agyérbetegségek okozta haldlozasok
nagyon jelentds visszaesése all. Javulas megfigyelhetd még az emésztérendszeri
megbetegedések okozta halalozasok esetében is. Itt jelentésen csokkent példaul az
alkoholos m4jbetegségek miatt bekovetkezett haldlozasok szdma. Kevesebb, mint felére
esett vissza a kiilsé okokban elhunytak szama mindkét nem esetében. A jelentds stlyt
képviseld oOngyilkossdgok gyakorisdga a kategoria egésze¢hez hasonlé mértékben
zsugorodott. Ezzel szemben szamottevoen emelkedett a ndi rosszindulati daganatos
halalozdsok el6forduldsa, amely elsdsorban a dohanyzas eredményezte tiidérdkos
halalozasok novekedésének koszonhets. A nék korében az ischaemias szivbetegségekben
tortént elhalalozasok szdma is n6tt 1990 és 2014 kozott.

A halaloki strukturaban a rak okozta halanddsag 2000 és 2014 kozott vildgosan €s
jol megfigyelhetéen novekedett. Visszaszoritdsa a jovoben az egyik legnagyobb
egészségligyi ¢és epidemioldgiai kihivast fogja jelenteni. A rosszindulati daganat
1étrejottében tobb tényezd is szerepet jatszhat; az életmod, a taplalkozas, a szocialis

kornyezet, a kiilonboz6é rizikéfaktorok, mint példaul a dohdnyzas, a mértéktelen
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alkoholfogyasztas stb. Ez is indokolja tobbek kozott, hogy kiemeljiink par igen fontos
daganat tipust.

A legkockazatosabb rosszindulatu daganatot a 1égcsd, horgo, tiidé tumora jelenti. 40 éves
kor felett nemtdl fiiggetleniil ebben a fajtaban halnak meg a legtobben. A férfiak korében e
halalok el6fordulasa enyhén csokkent, a néknél azonban erdsen emelkedett. jol
megfigyelhetd Rendkiviil magas haldlozési arany figyelheté meg az id6sebb generacional a
1éguti daganatos betegségek kovetkeztében a tobbi tumorhoz képest, raadasul az irdnyzat is
novekvonek mondhato, kivaltképpen a néknél.

Az ajak, szdjlireg és garat rosszindulati daganata a férfiakra jellemzd6bb halalok,

mindkét nem esetében kevesebben haltak meg, mint az ezredfordulon. Ez csokkend
tendenciat jelez.
A vastagbél rosszindulati daganata okozta halal az ¢letkor elérehaladtaval egyre gyakoribb
¢s legnagyobb mértékben a legiddsebb koruak életére jelent veszélyt. Ez még igy is elmarad
a légcs6-, horgo-, tiildorak miatti halandosagtol, szintje alacsonyabb és stagnalo, de 80 évnél
idésebb korban a néknél mar vezetd daganatos halaloknak szdmit. 2000-hez viszonyitva
enyhén emelkedd tendencidt mutat mindkét nemnél.

Nem lehet megfeledkezni az emlé rosszindulati daganatar6l. A halaldlozasok
aranya a 40-59 éves nék kozott olyan mértékbenn javult, mint ahogy a 1égcsé-, horgo-,
tiidoraké romlott, igy a két betegség ardny kiegyenliti egymast. 60—79 éves korban a
masodik leggyakoribb daganatos halalozasi oknak szamit az emld daganata, ez azonban
enyhén mérséklodott 2000-2014 kozott. A legidésebb korti nék kdrében ez a megbetegedési
szam szamottevéen nem valtozik.

Magyarorszagon is a keringési rendszer betegségeiben halnak meg a legtobben. A
fent megjelenitett adatokbol jol latszik, hogy mig 1990-ben 76 240 f6 halt meg ezekben a
betegségekben, 2014-re a minimalisan csokkend tendencia révén mar csak 62 786 6. E
tendencia révén sajnos még mindig elmondhato, hogy Magyarorszagon minden masodik
ember valamilyen kardiovaszkularis betegségben hal meg. A nemek kozott a feérfiak
tendenciai minimalisan jobbak, mint a néké. Ez annak is az eredménye, hogy a nék tovabb
¢lnek és ez a betegség leginkabb az idds kora jellemz6. A részletesebb adatokbol kideriil,
hogy csokken az agyérbetegségek miatti haldlozasok szdma. Ez elsdsorban az agyveérzés,
agyinfarktus, agyembolia, trombdzis halalozasi aranyanak csokkenésének kdszonhetd.

A légzoérendszeri betegségek halalozasi aranya az dsszhalalozashoz képest 1990-ben
4,6% volt, 2000-ben mar csak 3,8; a csokkend tendencia azonabn ismét novekvové valt és

2014-re mar az Osszhalalozas 5,5%-at tette ki. Ennek oka, hogy szamos halalok, mint pl.:
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idiilt tiidotagulat, asztma vagy horgtagulat szama csokkent. Sajnélatos moédon ennek pont

az ellenkezdje valosult meg az egyéb idiilt 1éguti betegség mortalitasi szamaban.
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6. abra A vezeto haldlokok nemek szerinti megoszlasa 1990-2014

Az emésztérendszeri halalokok mindkét nemnél csokkend képet mutatnak, bar az is

jol megfigyelhetd, hogy tobb férfi hal meg ebben a betegségfajtdban, mint nd. Ez a helyzet
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annak is koszonhetd, hogy eme csoport hiizé haldloka a méjbetegségek. Koziiliik ki kell
emelni a férfiakra jellemzd alkoholos ma4jzsugor betegséget, ami viszont csokkend
tendenciat mutat az elmult években.

Az utols6 haléloki fOcsoport az er0szakos eredetli haldlokok. Ezek k6z¢é tartoznak
az Ongyilkossagok, balesetek, és az egyéb kiilsd okok altal bekdvetkezett esetek. Mindkét
nemnél nagyaranyu csokkenés lathato, de az is megfigyelhetd, hogy ez egy tipikus férfi
halalok. 2014-re a férfiak aranya kétszerese volt a nék aranyanal. Oszhalalozas tekintetében

mig 1990-ben kicsivel tobb, mint 9%, addig 2014-ben mar csak 4,66% volt.

3.3.3. A kozépkoru népesség halanddsaga

A varhat6 élettartam alakuldsa szempontjabol mindenféleképpen kiilon ki kell emelni
a kozépkort népesség halanddséagi viszonyait. Jelen vizsgélatunkban kézépkoru alatt a 40-
59 éves korosztalyt értjiik. Az epidemildgiai valsag hatdsa erre a korosztalyra nézve
egyértelmiien a haldlozasi szam emelkedésében mutathatd ki. Ennek hatterében a férfiak
romlo életkilatasai és a ndk varhato élettartam emelkedésének lassuldsa allt. A krizis
legsulyosabban ezt a kozépkor népességet érintette. Ha a dolgozatban vizsgalt iddszakot
nézziikk akkor viszont elmondhatd, hogy a valsag tetéfokan (1993-ban) mért halalozasi
viszonyok az elmult két évtizedben jelentdsen javultak. A valsagos idészak azonban nyomot
hagyott ezen korosztaly halandosagi viszonyain. A javulé iranyzat ellenére a 40-59 éves
¢letkor napjainkban is a magyar népesség halanddsagi viszonyainak kritikus szakasza. Ez a

korosztaly a mai népesség Osszetétel alapjan sszetett helyzetben van, mivel

e a tarsadalom fiatalabb és iddsebb raszoruld rétegeinek eltartasabol adodo terhet
legnagyobb mértékben viselik,

e agazdasagilag aktivak id6 el6tti elvesztése nemcsak a tarsadalom, hanem a csaladok
szempontjabol is komoly veszteséget jelent, mint érzelmileg mind gazdaségilag,

e a varhato élettartam emelkedésének legnagyobb tartalékai tovabbra is a kozépkora

népességben rejlenek.

A fent megjelenitett tablazatbol is jol lathato, hogy mikor volt az epidemiologiai
valsag tetdpontja, hiszen 1994-ben is még mind a két nemnél magasabb volt a haldlozasok
szdma ebben a korcsoportban. Az is kitlinik, hogy a 2000-es évek elejéhez képest a férfiak
szdma nagyobb aranyban csokkent mint a néké. Az 6ssznépességhez viszonyitva viszont a
férfiak emelkedd tendenciat mutatnak mig a nék haldlozési aranya stagnal.

Az epidemioldgai megujulés iddszaka alatt a halalozas idid6pontja az iddsebb korra tolodott

ki, ezéltal a varhato élettartalom novekedett. A korspecifikus haldlozési aranyszamok is
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mutatjak ezt az emelkedési ivet, viszont az is tiikkrzédik beldle, hogy a nemek életkilatasai

kozott 1évo kiilonbségek csokkennek. A férfiakra vonatkozd érték a vizsgalt idoszak

elejéhez képest haromszorosa volt a n0kénél, azonban ez mara lecsokkent a kétszeresére.

4. tablazat A 40-59 éves kozépkoruak mortalitasat jellemz6é mutatok

Halalozasok | Szazezer Szazalékos | 40 éves

szazalékos | fore jutéd arany az korban

Haldlozasok | aranya az korspecifikus | 6ssznépes- | varhaté
] abszolut- osszhalalo- | halalozasi ségen beliil, |élettartam,

Ev Szama zasban, % |aranyszam | % év
Férfi
1990 17788 22,12 1592,9 24,9 28,8
1994 20257 25,8 1558,3 26,3 28,1
2004 16928 24,8 1272,8 21,7 30,6
2014 11635 18,8 874,3 28,3 33,5
Né6

1990 7858 11,4 578,4 18,7 36,05
1994 8193 12 576,8 26,3 36,2
2004 7399 11,5 510,6 27,3 38,1
2014 5561 8,6 400,3 26,9 39,8

forras: KSH Demografiai évkonyv 2014

3.3.3.1. A kozépkoruak korstruktara szerinti halalozasa

A halandosagi jellemzdik alapjan a 40-59 éveseket két alcsoportra lehet osztani:

40-49 éves korcsoport

Itt megfigyelhetd, hogy 1990 és 2014 kozott a mortalitds mindkét nem esetében
meredeken csokkent, az életkor elérehaladtaval egyre kisebb mértékben. Mig két
évtized leforgasa alatt a 40 éves férfinépesség halalozasi valosziniisége tobb, mint
harmadara esett vissza, addig 49 évesen a felére esett.

50-59 éves korcsoport

Itt latvanyosan lelassul a halanddsag javulasa. A ndk mortalitidsa alacsonyabb
szintrdl indulva kisebb ardnyban mérséklddik a férfiakéhoz képest. A nemek kozotti
eltérést jol mutatja, hogy 46 éves kortdl kezdve még a 1990. évi ndi halalozasi
valosziniiségek is szamottevden alatta maradnak a 2014. évi férfi értékeknek és a
korral egyiitt ez az eltérés tovabb nd. Napjainkra minden korévben csdkkentek a

nemek kozotti halanddsagi kiillonbségek.
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A férfi népesség és a férfi halalozasok A n6i népesség s a ndi halalozasok

megoszlasa 40-59 éves megoszlasa 40-59 éves
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7. abra A férfi és a n6i népesség halalozasanak megoszlasa 40-59 éves korcsoportban,
Magyarorszagon 1990, 2014

forrds:KSH Demografiai évkonyv 2014

A fenti abrakbdl is jol latszik, hogy mig a férfi haldlozas a férfi népességen beliil magas, a
noknél ez az arany sokkal kedvezdbb tendenciat mutat. Ha évenként vizsgaljuk a helyzetet,
akkor is az tlinik ki, hogy az adott évben a nemek kozott a ndk halalozési viszonyai a

férfiakéhoz képest szamottevoen kedvezdbben alalkulnak.

3.3.3.2. A kozépkoruak halandésagi okstrukturaja

A korstruktira valtozas mellet mindenképpen beszélni kell eme korcsoport halandosag
okstrukturajarol is. Mar ebben a korcsoportban is jelentds szerepe van a keringési rendszer
betegségeinek és sajnalatos modon a daganatos betegségeknek. Mindkét nemnél visszaesés
tapasztalhatd a halaloki fOcsoportra vonatkozéan. Latvanyos mértékii csokkenés
tapasztalhatd a mar emlitett kronikus betegségek mellett az emésztérendszer betegségeinél
illetve az erdszakos haldlokoknal. Lényeges kiilonbség, hogy a férfiak legnagyobb
mértékben keringési rendszer betegségeiben halnak meg, a ndk haldlozéasat pedig a
daganatos betegségek okozzdk. Részletesebben nézve a férfiaknal a dohanyzas okozta
dagantoknal tortént csokkenés (példaul: tiid6-, horgd-, 1égesd-, garat-, szajiireg-, ajak-,
tumorok). A ndknél csokkentek az emlé daganatos megbetegedesekbdl ereddé halalozasok
szama, viszont a léguti (horgd, tiido, légesd) daganatok szdma nétt. Az azonban

meallapithat6, hogy még igy is mérsékelten csokkend halalozasi tendenciat mutatnak.
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8. abra Szazer megfelel6 koru és nemii lakosra juté standardizalt halalozasi
aranyszam kiemelt halaloki focsoportok szerint 40-59 éves korban

forrds:KSH Demografiai évkonyv 2014

Az abrabdl is jol kitlinik, hogy a vizsgalt iddszak elején a kozépkora férfiaknal a
keringési betegségek okozta haldlokok jatszottak vezetd szerepet. Mara a dagantos
betegségek megeldzték ezt a focsoportot. Az is megfigyehetd, hogy a 2000-es évek elejéhez
képest mara mind a két halaloknal csokkenés figyelhetd meg. A férfiaknal nincs olyan
halaloki fécsoport, ami ne csokkend tendenciat mutatna. A férfiaknal jol megfigyelhetd az
er0szakos halalesetek jelentés csokkenése is.

A ndnél a vizsgalt idészakban a magas daganatos haldlozasi arany nem valtozik,
viszont itt is csokkent a keringési betegségben meghaltak szama. A néknél a vizsgalt
id6szakban nincs latvadnyos valtozas. Mindegyik fOcsoportban csokkenés tapasztalhato.
Egyediil a 1égzdszervi haldlokok mutatnak minimalis emelkedést.

A téma elhanyogolhatatlan részét képzik a mortalitas foldrajzi kiilonbségeinek a
valtozasai.

3.3.4. A halalozas teriileti kiilonbségei

»A teriileti kiilonbségek tekintetében elmondhatd, hogy ezek a népesség specidlis
Osszetételén €és mas kiilonleges tényezokon keresztiil hatnak a halandosagra. A teriileti
kiilonbségeket tobbféle dimenzidban vizsgalhatjuk. Magyarorszagon a fovaros halandosaga

altalaban alacsonyabb volt, mint a tobbi varosé és a kozségeké. A vidéki varosokban viszont
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— a varosi dregebb korosszetétel miatt — a szdzad elsé felében magasabb volt a halanddsag,
mint a kozségekben. Altalanossagban falun a halalozasi viszonyok még a nemzetkozileg
mélypontot jelentd orszagos atlagnal is kedvezOtlenebbiil alakultak. A megyéket tekintve
szintén jelentds az eltérés. A magyarorszagi megyék koziil Szabolcs-Szatmar-Bereg ¢és
Borsod-Abatj-Zemplén megyék  mortalitasa alakult a legkedvezdtlenebbiil.”
(http://www.tankonyvtar.hu/hu/tartalom/tamop425/2011_0001_547 _Demografia/ch07s05.
html)
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4. A MAGYARORSZAGI SZULETESKOR VARHATO ELETTARTAM
ALAKULASA KIEMELTEN A MORTALITASI TENDENCIAK TEKINTETEBEN

A hipotézisem megvalaszolasdhoz mar kelld hattér informacioval rendelkezem a
sziiletéskor varhatd élettartam alakulasarol. Mint lathattuk az erre a mutatéora nagy
jelentdséggel bird mortalitasi helyzetkép elemzésével, arra a megallapitasra juthattunk,
hogy a rendszervaltas utan végbemend gazdasagi €s tarsadalmi valtozasok erre a mutatora
az epidemioldgiai valsagot kovetden kedvezden hatottak, bar még mindig elmaradnak a
kivant — leginkabb a volt Szovjet tagallamokétol és az Eurdpai Unids — értékektol. A jol
szemléltetett népességszam alakulas (amely évtizedek ota csokkend tendenciat mutat) és a

szliletésszamok csokkenése magaban rejti a népesség eloregedésének a folyamatat.

4.1 A sziiletéskor varhato élettartam alakulasa 1990-2014 kozott

Magyarorszagon a Il. vilaghaboruat kovetd iddszakban szdmottevéen nétt a varhato
¢lettartam, €s a novekedés az 1960-as évek elejéig a nyugat-eurdpaival is 1épést tartott. Ezt
kovetden a javulas csak a ndket jellemezte, a férfiak varhato élettartaménak alakuldsara a
visszaesés €s a stagnalas volt jellemz6 a rendszervaltasig tartd negyedszazadban.

A rendszervaltozas idészakéban a magyar népesség ¢€letkilatasait tekintve a szovjet
térség és néhany kelet-eurdpai orszag mellett mar a legrosszabbak koz¢ tartozott Européaban.
A férfiak sziiletéskor varhato élettartama 1990-ben 65,1, mig a ndéké 73,7 év volt. Az
atmenet soran a férfiak varhato élettartama tobb, mint fél évvel, 64,5 évre csokkent, a nok
varhat6 élettartama ugyanezen iddszak alatt stagnalt. A rendszervaltast kovetden, egy igen
rovid, fél évtizednél rovidebb idészakra, romlottak az életkilatasok; mind a férfiak, mind
pedig a ndk korében (bar kisebb mértékben) visszaesett a varhat6 élettartam. Ugyanugy,
mint a halalozas tekintetében itt is az 1993-as év jelentette a mélypontot. Ettdl a ponttol
beszélhetiink egyértelmii javulasrol. A mortalitasi krizisbdl torténd kilabalas elso jelei 1994-
tél mutatkoztak. A férfiak ekkortdl évi atlagban 0,35 évvel, a ndk viszont csak 0,24 évvel
novelték a sziiletéskor varhato élettartamukat. Az azt kovetd két évtizedben a sziiletéskor
varhato élettartam férfiaknal 71,6 évre, a n0knél 78,7 évre emelkedett, azaz 6,4, illetve 4,9

év novekedés volt tapasztalhato.
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9. abra A sziiletéskor varhato élettartam nemenként 1990-2014

forrds:KSH Demografiai évkonyv 2014
Magyarorszagon, noha a kiilonbségek 1ényegesen csokkentek, a férfiak sziiletéskor
varhat6 élettartama tovabbra is messze, hét évvel elmarad a nékétdl. Ennek dont6 oka, hogy
a kozépkoru férfiak halandosiaga — amely a ,fogyasztdi szocializmus” halanddsagi
visszaesésének meghatarozé tényezdje — bar egyértelmiien javult az elmult évtizedben
(Kamaras 2012: 33), még mindig Iényegesen meghaladja a ndkét.
A férfiak varhato élettartamanak 7 évnyi emelkedését tilnyomorészt a 15-39 éves fiatal
felnétt, és a 40-64 éves kdzépkoru népesség korspecifikus mortalitdsanak javulasa okozta,
amely 1,7, illetve 2,8 évvel jarult hozza a novekedéshez. A néknél a javulas valamivel
kisebb mértéki volt, amely felerészben a fiatal és kozépkoru felndttek (0,7 és 1,3 év),
felerészben pedig a 65 éves €s idOsebb népesség (2,5 €v) mortalitdsanak javulasabol adodott.
A csecsemdhalanddsag hozzajaruldsa az élettartam novekedéséhez mindkét nem esetében
0,7 év volt.
A varhato ¢lettartamban a csaladdi allapot szerinti differencidk a hdzas es nem hézas
kapcsolati formak kozott kiilonboznek jelentdsebb mértékben. A héazas férfiak es ndk jobb

életkilatasokkal rendelkeznek.
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Nok és férfiak sziiletéskor varhaté atlagos élettartamai kozotti kiillonbség,
Ev 1990-2014
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10. abra A sziiletéskor varhato élettartam kiilonbség 1990-2014

forras:KSH Demogréfiai évkonyv 2014

4.1.1 Halalokok befolyésa a sziiletéskor varhat6 élettartamra

A férfiak élettartamanak emelkedése elsdsorban a kardiovaszkuléris haldlozdsok
terén bekovetkezett jelentds javulasnak kdszonhetd, amely 2,75 évvel ndvelte a sziiletéskor
varhat6 élettartamot. A kiils6 okok miatti halalozasok visszaszorulasa 1,7 évvel, ezen beliil
az Ongyilkossdg mérséklodése 0,5 évvel novelte azt. A kardiovaszkularis mortalitas
hatasdhoz képest visszafogott volt a rosszindulati daganatos haldlozas mérséklédésének
hozzajarulasa 0,6 év.

A no6k varhato élettartama novekedésének tobb mint fele, azaz 2,9 év szarmazott a
kardiovaszkularis haldlozas terén bekovetkezett javulasbol. A kiilsé okok visszaszorulasa
szinten jelentGs szerepet jatszott (0,8 év). A daganatos haldlozasokbol szarmazo nyereség
azonban minddssze 0,3 év volt, amelyet a 1égcsd, horgd es tiidd rosszindulati daganatai
miatti halalozasok egyidejii romlasa (- 0,3 év), illetve az egyéb daganatos halalozasok terén

bekovetkezett 0,6 évnyi javulas ereddjeként is szemlélhetiink.

4.1.2. Iskolai végzettség hatasa a sziiletéskor varhato élettartamra

Az iskolai végzettséget ¢és a foglalkozasi rétegeket tekintve a tarsadalmi
egyenldtlenségek novekedtek. A varhato élettartam visszaesése az 1990-es évek elején ugy
ment végbe, hogy az alacsonyabb iskolai végzettségilieké csokkent, a magasabbaké pedig
stagnalt. A javulasbol a magasabb végzettségiiek profitaltak egyértelmiien, a kdzepes vagy

annal alacsonyabb végzettséglieck varhatd élettartama pedig csak a kozelmultban javult
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(Kovéacs—Ori 2009). Ennek eredményeként a legalabb kozépfoku végzettséggel rendelkezdk
¢s a legfeljebb szakmunkas végzettséggel rendelkezé 30 éves férfiak varhato élettartama
kozotti 5,5 éves kiilonbség két évtized alatt 8,4 évre ndtt az Uj évezred elsd évtizedének
végére. A nOknél pedig az 1,5 éves kiilonbség 4,2 évre emelkedett. Megjegyezziik, hogy a
varhato ¢élettartamot az elmult években a tarsadalmi rétegek szerinti kiilonbségek
csokkenése jellemzi (Kovacs—Ori 2009). Az életkilatasokban iskolai végzettség szerint
megmutatkozo eltérés meglehetdsen nagy: 2012-ben a fels6fokt végzettséggel rendelkezd
nok sziiletéskor varhato ¢élettartama 5,8 évvel volt hosszabb, mint az alapfoku
végzettségliecké. Ugyanez az érték a férfiak korében 12,5 év volt. Az iskolazottsag
szempontjabol a férfiak esetében enyhén mérséklédtek, mig a ndk kozott fokozodtak a
kiilonbségek az utdobbi néhany év soran.
4.1.3. Teriileti egyenldtlenségek a sziiletéskor varhaté élettartamok tekintetében

A foldrajzi eltérések hatterében az életmdd, az egyenetlen kozosségi, tarsadalmi és
gazdasagi lehetdségek, a teriiletenként kiillonb6z6 hatdsfokon teljesitd szocidlis ¢és
egészségligyi ellatorendszer all. Nem lehet elfeledkezni a centrumokban és periféridkon
¢lok alapjaiban eltérd életlehetdségeirdl sem. A centrum lakosainak életlehetdségei és
halando6sagi viszonyai sokkal kedvezobbek a perifériakon ¢él6kénél. Magyarorszag minden
kozigazgatasi korzetében javult a varhato élettartam.
A dunantuli hatranyos helyzetli megyékben (Baranya, Somogy) €16k kozott 1ényeges a
nemek szerinti kiilonbség. A férfiakndl az orszagos atlagnal kisebb javuldsnak
tulajdonithatéan leszakadas, a ndknél ezzel ellentétes az iranyzat, felzarkozas figyelhetd
meg. Ki kell emelni Borsod-Abauj-Zemplén és Szabolcs-Szatmar-Bereg megyét, ahol az
egyik legalacsonyabb és legnagyobb mértékii javulas volt az elmult iddszak alatt. Itt ,,a
jomodu févarosi korzetben €16k varhatd €lettartama annyi mint Anglidban, mig a Borsod-
Abatj-Zemplén megyei kistérség feérfi lakosai rovidebb életet remélhetnek, mint

2

Moldovaban, a nék értéke pedig Ukrajna szintjén van.
(http://www.ksh.hu/docs/hun/xftp/idoszaki/pdf/halalokistruk.pdf)
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11. abra A sziiletéskor varhato élettartam teriileti megoszlasa. 2014
forras: http://tiszanews.org.ua/?module=news&&target=get&id=10636

4.1.4 A sziiletéskor varhato élettartamok nemzetkdzi dsszevetésben

A varhato élettartam alakuldsanak megitéléséhez fontos referenciat jelent a magyar
valtozasok nemzetkdzi tendencidkkal valo dsszevetése A rendszervaltast kovetd visszaesés
a volt kommunista orszagok tobbségét jellemezte, és kiilonosen nagyardnyt volt a
Szovjetunid utddallamaiban, ezen beliil a balti orszagokban is (Vallin 2004; Kovacs 2012).
Ugyanakkor Lengyelorszag és Csehorszag esetében visszaesésrdl nem beszélhetiink. Ennek
fényében megallapithato, hogy a nyugat-eurdpai orszagokhoz valdo kozeledésben
Magyarorszag kevésbé jol teljesitett. A ndk és férfiak varhatd élettartamaban minden
orszagban jelentds kiilonbségek vannak. Magyarorszag tovabbra is az Europai Unid

legrosszabb életkilatasokkal bird orszagai kozé tartozik.
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Szazezer fore juté eurdpai népességre standardizalt halalozasi aranyszam és a
sziiletéskor varhato élettartam, 1990-2014
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12. abra Szazezer fore juté europai népességre standardizalt halalozasi aranyszam és
a sziiletéskor varhato élettartam, 1990-2014

forras:Eurostat

A fejezetben bemutatott adatok alapjan elmondhatd, hogy a férfiak és ndk
szliletéskor varhat6 élettartama nd, de még mindig elmarad az eurdpai szinvonaltol. A két
nem varhato élettartama kozotti kiillonbségek alapvetéen biologiai, genetikai és életmodbeli
tényezokre vezethetok vissza. A ndk halanddsaga valamennyi életkorban kedvezdébb a
férfiakénal a kiilonbségek mértéke azonban idében valtozo, €s ez 1ényegesen befolyasolja a
véarhato élettartam nemek szerinti alakulasat. A teriileti kiilonbségek vizsgalatanal fontos
alapelv annak elemzése, hogy az egyes teriileti egységek mennyire kdvetik a hazai trendet.
Osszességében az 1990 és 2014 kozotti teljes emelkedés kdzel 2/3 a 1990-2001 kozotti

1d6szakra esik, €s csak valamennyivel tobb, mint egyharmada a 2001 6ta eltelt évekre.
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Osszegzés

Dolgozatomban sikeriilt bvebizonyitani azon allitdisomat miszerint a sziiletéskor
varhato atlagos ¢lettartam emelkedésében szerepe volt a magyarorszagi rendszervaltasnak.

Elmondhato, hogy a varhato élettartam javulasa kovetkeztében csokkent a
haland6sag. A halalozasok mérsékeltebb csokkenésének az oka, hogy mikdzben né az
idosek népességen beliili részaranya ¢és a halandosag elsésorban mégiscsak az 1dds
népességet érinti. A 2000-es évektdl toretleniil emelkedik az €lettartam €s ez a gazdasagi
valsag hatasara sem torpant meg, igy valdszintsithetd, hogy tovabbi emelkedésre lehet
szamitani. A két nem élettartama csak kevéssé kozelitett egymashoz az elmult 25 évben.

Az epidemiologiai megujulas jelentds tartalékai az idésebb kdzépkora népességben
rejlenek, az 6 halandosaguk javulédsa biztosithatja a varhat6 élettartam tovabbi emelkedését.
Azt itt is fontos kiemelni, hogy a csecsemdhalalozas szama olyan mértékebn csokkent az
elmult idszakban, hogy elvesztette jelentdségét eme jelz6szam indukalasakor.
A halandésag és az okspecifikus halandosdg trendjeinek attekintése azt sugallja, hogy
Magyarorszag az utobbi két évtized soran a sziiletéskor véarhato élettartam javulas palyéjara
1épett. Attekntve levonhatjuk azt a kovetkeztetést, hogy a kardiovaszkuléris betegségek
okozta haldlozasok szama a vizsgalt idészak alatt csokkent, de még mindig magas az
Osszhalalozés tekintetében. Nagy figyelmet érdemel a dagantos betegségek okozta
halalozasok is. Névekedd tendenciat mutat ez a halaloki fécsoport kiilon tekintettel a 1éguti
daganatos halalokokra és az eml6 daganatra. Ez a pozitiv fejlemény ugyanakkor csak igen
arnyaltan itélhetd meg, a magyar fejlodés tempodja lassu.

A magyarorszagi morbiditasi helyzet kihivasok elé allitja a szakembereket, hogy
minél hatékonyabb egészségmegdzd programokat tlizzenek ki. Céluk lehet, hogy minél

magasabb legyen az egészséges életévek varhato aranya.
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Melléklet

1. melléklet: A halalozasi szakstatisztika torténete

A halédlozésok szambavétele a tobbi népmozgalmi eseményhez hasonldéan hosszu multra

tekint vissza.

1768-ban Maria Terézia elrendelte, hogy a féispanok évenként népmozgalmi tablazatokat
készittessenek. A helységenkénti adatokat az egyhdz szolgaltatta. A halalozasi adatokat

vallas, tarsadalmi allas és nemek szerint mutattak ki.

1784-ben a II. Jozsef-féle népszadmlalason alapuld népesség-nyilvantartas folyamatos
tovabbvezetéséhez a meghaltakat a haldl tényének és datumdanak feljegyzésével tordlni

kellett a nyilvantartasbol.

Az 1827. évi XXIII térvénycikk elrendelte az egyhdzi anyakonyvek méasodpéldanyainak a

torvényhatdsag levéltaraba valod helyezését és Orzését.

Az 1867-ben megalakult magyar statisztikai hivatal feladata lett a népmozgalmi statisztika
készitése. 1867-1890 kozott a hivatal az egyhdzi anyakdnyvvezetktdl visszamendleg
gyljtotte be a népmozgalmi adatokat, amelyek minddssze néhany szempontra terjedtek ki.
A kimutatasok a halalozési adatokat nemek és korcsoport szerint tartalmaztak, de csupan a
0-5 és 6-X éves korcsoportokra terjedtek ki. Haldlokokra vonatkozé adatok ebben az

1d6szakban nem alltak rendelkezésre.

1891-t61 kezdve az egyhazi anyakonyvvezetdk altal szamba vett haldlozasokat a meghaltak
korabbi kettd helyett tobb korcsoportra bontva mutattak ki. Ezeket az adatokat egészitették
ki a belligyminisztérium altal kiadott Kozegészségiigyi jelentések, amelyek a halottkémek
altal szolgaltatott adatok alapjan az elhaltak kordra és a haldl okara vonatkozoan

tartalmaztak részletesebb kimutatasokat.

Nagy valtozast jelentett az 1894. évi XXXIII torvénycikk, amely 1895. oktdber 1-jétdl
kotelezové tette az dllami anyakdnyvezést, amely a mai napig a halalozési adatok forrasaul
szolgal. Ettdl az idOponttdl kezdve a haldlozasi statisztikai adatokat egyéni kérddives

adatszolgaltatas utjan gyljtik. 1895 ota csak a kérddiv szerkezetében torténtek valtozasok.
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1932-t6] kezdve alkalmazzuk a haldloki statisztikdban a nemzetkdzi halaloki jegyzéket,
ekkor a IV. revizi6 volt érvényben, jelenleg a X. revizid szerint dolgozzuk fel a halaloki

adatokat.
A kozelmult legjelentdsebb valtozasai a haldlozasi statisztika teriiletén:

1988-ban a ,,Halalozasi lap”-rdl a halalokokat leird kérdéscsoport lekeriilt, ett6] kezdve a
KSH a ,,Halottvizsgalati bizonyitvany” elsé példanyan kapta meg a haldlokra vonatkozo

adatokat.

1993-ban megsziint az addig 6nall6 ,,Csecsemdhalalozasi lap”, az egy éven aluli elhaltakat

érint6 kérdések rakeriiltek a ,,Halalozasi lap”-ra.

1998-ban a ,,Halélozasi lap” foglalkozasra, gazdasagi aktivitdsra és iskolai végzettségre

vonatkoz6 kérdései a népszadmlalas csoportositasainak megfelelden lettek atdolgozva.

2005-ben a ,Halottvizsgalati bizonyitvany” halaloki kérdéscsoportja az automatizalt
halaloki feldolgozés kdvetelményeinek figyelembevételével atalakitasra kertiltek. Ebben az
évben lett bevezetve az ,FErtesité a Halottvizsgalati bizonyitvany modositasarél” cimii

kérdoiv.

2013-t6l a haldlozasok szambavétele a Magyarorszdgon tortént haldlesetek mellett a
magyarorszagi lakcimmel rendelkezd személyek kiilfoldon tortént haldlozasara is kiterjed,

amennyiben az esemény anyakonyvezésére Magyarorszadgon is sor kertilt.

A jelenleg hasznalt halalozas statisztikai kérdéivek a nemzetkozi ajanlasoknak megfelelnek.
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2. melléklet: Valtozasok a halaloki statisztikaban

1. 2005. évi valtozasok

A valtozasok inditékai

A halandosagra vonatkozd adatok mindségének javitdsa érdekében €és a nemzetkdzi
igényeknek megfeleld technikai, moddszertani fejlesztések kovetkeztében a halaloki
statisztikai adatgytijtés és adatfeldolgozas folyamatdban tobb olyan valtozas tortént 2005-

ben, mely hatassal van a halaloki statisztika alakulasara.

A KSH 1j Halottvizsgalati bizonyitvanyt vezetett be, mely jobban megfelel az Eurostat és a
WHO elvarasainak, illetve segiti a pontosabb kitoltést.

Az ANTSZ segitségével megkezdédott a Halottvizsgalati bizonyitvanyok rogzités eldtti

orvos-szakmai ellendrzése, a kitdltés egységes szempontok szerinti korrekcioja.

Az adatfeldolgozasban a kézi kodolast felvaltotta a szdmitastechnikai tdmogatéssal torténd,

un. automatizalt feldolgozas.

Alkalmazasra keriiltek a Betegségek Nemzetkozi Osztalyozasa (BNO) 10. revizidja oOta

bevezetett — a WHO 4ltal eldirt — modositasok.

Az uj statisztikai nyomtatvdany

Az 1j Halottvizsgalati bizonyitvany legfobb valtozasa, hogy a koradbbi nyomtatvannyal
ellentétben nem sziikséges feltiintetni a betegségek BNO-kodszamait. A kodszamok
elhagyasa nemzetkdzi ajanlasra tortént, azzal a megfontolassal, hogy a kitdltd orvos a
kodolas terhétél mentesiilve pontosabb diagnoézisokat tud megadni a bizonyitvanyban.
Emellett az j kérd6iv halaloki rovata ugy lett kialakitva, hogy felhivja a kitolté figyelmét
az un. sorozat-koncepcidra, vagyis arra, hogy a halalhoz vezetd betegségek lancolatat, az

egymassal oksagi kapcsolatban allo betegségeket kell feltiintetnie.

A bizonyitvanyok orvos-szakmai ellendorzése
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A Halottvizsgalati bizonyitvanyok orvos-szakmai ellendrzését a KSH az ANTSZ illetékes
megyei (fOvarosi) intézetével egyiittmitkddve végzi. Ennek keretében azokat az évek ota
halmozddo kitoltési problémakat hivatott kezelni, melyek elsdsorban abbol erednek, hogy
a bizonyitvanyok kitoltésének oktatdsa kordbban nem kapott komolyabb hangsulyt az
orvosképzésben. Ezek kozé tartoznak a kotelezden kitdltendd rovatok iiresen hagydasa,
félreérthetd informaciok megadasa (pl. orvosi roviditések), pontatlan diagnézisok vagy a

bejegyzett betegségsor inkonzisztenciaja.

A halaloki bejegyzések automatizalt feldolgozdsa

Az automatizalt adatfeldolgozas az Eurostat altal javasolt amerikai fejlesztésli szoftver
segitségével torténik, melyet a *90-es évek oOta az eurdpai orszagok boviilé kore hasznal. A

kodolasi folyamat két részbdl all:

A rogzité-programba a Halottvizsgalati bizonyitvanybdl a haladlokokat szOvegesen,

pontosan a feltiintetés sorrendjében kell rogziteni.

Ezt kovetden a kodolo-eldztetd program a szovegesen megadott diagnézisokhoz
hozzarendeli a megfelel6 BNO-kodszamot, majd a BNO moddszertani kotetében leirt

eldztetési szabalyok alkalmazasaval megallapitja a halalozas alap-okat.

Az eljarés segitségével biztosithato a kovetkezetes és egységes haldloki kodolas, illetve az

eurdpai és nemzetko6zi szinten dsszehasonlithato halaloki statisztika.

Az automatizalt feldolgozas csak a 6 napos ¢€letkoron tuli haldlozéasokra terjed ki. Emellett
az Osszes daganatos haldlozast, a baleseteket, illetve erdszakos haldlozdsokat, az egy éves
kor alatti eseteket és az anyai haldlozasokat —a gépi feldolgozast kovetden — kézi kddolassal
ellendrizziik, sziikség esetén modositjuk. A kézi beavatkozasra azért van sziikség, mert az
emlitett esetek gyakran tulsagosan bonyolultak ahhoz, hogy az altaldnos gépi algoritmust

alkalmazni tudjuk.

1dokozi hivatalos modositasok az osztalyozdasban

crer

revizio-valtasig torténd folyamatos fejlesztése. Ennek megfelelden a WHO 1995 6ta évente

kozreadja a BNO-10 hivatalos moddositasait, melyek a korabbi kiadast javitjak, vagy
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pontositjak a besorolést, de el6fordulhat ujabb kddszam felvétele az Osztalyozasba, illetve
meglévo kategoria torlése is. A modositasok a haldlozas alap-okénak kivalasztasat leird
modszertanra is kiterjednek. Az 1995 és 2005 kozott elfogadott modositasokat egyszerre
vezettiik be a hazai haléloki statisztikaban 2005-ben, és a tovabbiakban kovetjik a WHO

altal meghatarozott iitemezést.

A modszertani valtozasok hatasanak kimutatasa

A halalozas alap-okdnak kivalasztasat szabalyozo nemzetkozi eldirdsok

A BNO-10 moddszertani kotetében leirt kivalasztasi szabalyok azt a célt szolgaljak, hogy a
komplex haldloki diagno6zisbol meghatdrozzuk a statisztikai kozlésre szant egyetlen
halalokot.

A kivalasztés alapelve a kozvetlen haldlokhoz vezetd, legrégebben fennallo betegség (vagy
allapot) megkeresése, melyet azonban modosithatnak a bizonyitvanyban feltlintetett egyéb
halalokok. Az alapbetegség kijeldlése a halaloki rovatban egymas ala bejegyzett betegségek
kozotti felmend oksagi kapcsolat ellendrzésével torténik, ezért nagyon fontos, hogy egy-
egy halaloki sorba csak olyan betegség legyen bejegyezve, mely a fol¢ beirt betegséget
kivéltotta. Ez az un. sorozat-koncepcio, melyet a bizonyitvany kidllitdsakor és a statisztikai
feldolgozas sordn egyarant figyelembe kell venni. Egy jol felallitott betegségsorozatnal
igazolhatd, hogy az alapbetegség rovatiban feltiintetett allapot okozta a felette allo
allapotokat, igy kivalaszthatjuk azt statisztikai kozlésre. (Amennyiben a sorozat-elv nem
teljesiil egy bizonyitvanyban, vagyis az oksagi lancolat megszakad, nem vezethetd vissza a
feltlintetett alapbetegségig, akkor helyette azt a haldlokot kell kivalasztani, amelyre még

igazolhato az oksagi kapcsolat.)

Ezt kdvetden azt kell ellendrizni, hogy nincs-e olyan halalok feltiintetve a bizonyitvanyban,
mely népegészségiigyi szempontbol tobb informacidt hordoz, mint az alapbetegség, vagy
nem kombinalhat6-e az alapbetegség egy masik, feltiintetett halalokkal, ami altal
specifikusabb okot kozolhetiink. Ezeket az in. mddositd szabalyokat minden lehetséges
esetben alkalmazni kell, ezért néha el6fordul, hogy a statisztikakban k6zolt halalok nem lesz

azonos a bizonyitvany alapbetegség rovataban megadott allapottal.

A 2005 elott alkalmazott kézi kodolas soran alapvetden a BNO-ban leirt szabalyokat

alkalmaztuk, néhdny rosszabbul definidlt témakorben azonban esetenként eltértiink a
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nemzetkozileg elfogadott gyakorlattol. Ezek a korabbi eltérések az automatizalt kodolas
bevezetésével, és ezaltal a nemzetkdzi szabalyok teljes korti alkalmazasaval valtozasokat

eredményeztek a 2005. évi halaloki statisztikaban.

Azt 1s meg kell jegyezni, hogy az automatizalt feldolgozas szigorian megkoveteli a fentebb
ismertetett sorozat-elv teljesiilését a bizonyitvanyban, és egy inkonzisztens sorozatot csak
ritka esetekben tud korrigélni, mig a kézi kddolds nem ragaszkodott ennyire ehhez a

feltételhez. Ez a tény is sok esetben hoz eltérd eredményt a kétféle feldolgozasban.

Kettds kodolds (bridge-coding)
Az adatfeldolgozas modszerében bekovetkezett valtozasok hatdsat un. ,bridge-coding”
elemzés segitségével vizsgaltuk. A ,bridge-coding” ugyanannak az adatallomanynak
egyszerre kétféle, kézi és gépi feldolgozadsat jelenti. A kettds kodolast a 2005-0s
adatallomanybol kivalasztott mintadkon hajtottuk végre. Tekintettel arra, hogy a nemzetkdzi
gyakorlatban a ,,bridge-coding” elvégzéséhez sziikséges minta kivalasztasanak szempontjai

nincsenek még pontosan kidolgozva két titon indultunk el:

1) Egyrészt a 2005-6s halalozasokat két szempont (régiok és betegség-fécsoportok) szerint
egy 7x20-as matrixba rendeztiik, és minden cellabdl véletlenszertien valasztottunk egy
10%-o0s mintat, 6sszesen 13 551 esetet, melyeket a mar szamitogépre rogzitett rekordok
eléhivasaval, a szoveges diagndzisok alapjan kézzel is lekodoltunk.

2)

Masrészt, annak tudatdban, hogy az elsd minta nem kell6képpen tiikr6zi a hagyomanyos
kodolasi gyakorlatot, hiszen nem az eredeti nyomtatvanyok, hanem a mar szdmitogépre vitt
rekordok alapjan tortént a kézi kodolas, egy masodik mintat is valasztottunk. A 2005. évi
Halottvizsgalati bizonyitvanyokbol két honap anyagat (januar és augusztus), 21 825 esetet

az el6z6 évek gyakorlata szerint is feldolgoztuk.

A ,,bridge-coding” vizsgalatbol szarmazé eredményeket, a haldlokok fécsoportok szerinti
besorolasat és a gépi kddolas okozta valtozasokat az egyes mintdk alapjan az 1.1. — 1.5.

tablazat tartalmazza.

Nem szabad figyelmen kiviil hagyni azt a tényt, hogy a kettds kddolas segitségével a 2005-
ben bekovetkezett modszertani valtozasok koziul csak az automatikus kodolas hatasat lehet

nyomon kdvetni. Az adatgyiijtés mdodszerének valtozasaibol adodo hatdsokat (0 statisztikai
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nyomtatvany, orvos-szakmai ellendrzés) viszont ezzel a modszerrel nem lehet kimutatni,
mivel az Osszehasonlitdsra keriil6 Halottvizsgalati bizonyitvanyok az ebbdl adodod
valtozasokat mar tartalmaztak. A kettés kodolasra ugyanis mar 0j tipusu Halottvizsgalati

bizonyitvanyokkal és az orvos-szakmai feliilvizsgalatot kdvetden keriilt sor.

A 2005. évi adatok elbre becslése trendszamitds alapjan

A 2005. évben bevezetett mddszertani valtozasok Osszhatdsat tehat a ,,bridge-coding”
modszerrel nem lehetett kimutatni. Ennek alapvetd oka az, hogy egyszerre tobb, kiilon-
kiilon nem szamszeriisithetd hatdsu valtozas kovetkezett be 2004-r61 2005-re. Ezért mas
megoldast kerestiink annak bemutatidsara, hogy milyen lett volna a 2005. évi halaloki
strukttra akkor, ha semmilyen modszertani valtozast nem alkalmaztunk volna, mas széval,
ha a 2005. évi halalokokat is a kordbban alkalmazott feltételek mellett (régi tipusu
Halottvizsgalati bizonyitvanyokrol, a BNO modositasok mellézésével, az orvos-szakmai
feliilvizsgalat nélkiil, kézi modszerrel) kddoltak volna. Ennek megallapitasara az 1996 és
2004 kozott kialakult halaloki trendeket vettilk alapul és ezek figyelembe vételével
becstiltiik meg a 2005. évre varhat6 haldlozasokat halalokok szerint. Megjegyezni kivanjuk,
hogy a trendszamitas alapjan a 2005. évi haldlozasok szaménak csdkkennie kellett volna,
ezzel szemben az elhunytak szama ténylegesen emelkedett, foleg a tavaszi influenzajarvany
miatt. Az egyes haldlokoknal linearis, illetve exponencialis trendeket alkalmaztunk attol
fliggben, hogy az 1996 és 2004 kozotti tényleges adatok melyik trendhez illeszkedtek
jobban a rezidudlis szordsnégyzetek alapjan. Ezt kovetden a trendek alapjan 2005. évre
becsiilt halaloki strukturat vetitettiik a 2005. évi tényleges haldlozasi adatokra. Az igy kapott
eredményeket az 1.6. tabla tartalmazza. Ez a tidblazat a 2004. évi halaloki adatokat is
feltlinteti, bemutatva a szdzalékos valtozasokat és az abszolit szamos kiilonbségeket a
trendek alapjan a 2005. évre becsiilt és az uj mddszerrel kddolt tényleges halaloki adatok

kozott.

Az automatikus (gépi) és a hagyomanyos (kézi) halaloki kodolas osszehasonlito

vizsgalata

Els6é megjegyzésként le kell szogezni, hogy a gépi kodolasra valo attérés nem valtoztatta
meg alapvetden a haldloki fécsoportok strukturajat, a f6bb halalokok sulyat és sorrend;jét.

Arnyaltabba tette a haldlokok kivalasztasat, a mortalitasi adatokat jobban 6sszhangba hozta
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a morbiditasi adatokkal. A modszertani valtozasok bizonyos haldlokok iddsoraban torést
okoztak, ezért a 2005. évtdl megvaltozott szempontok alapjan kell értékelni ezeknek a
betegségeknek a dinamikéjat. A kézi-gépi halaloki kddolas kozotti eltérések egy részében a

Halottvizsgalati bizonyitvany halaloki bejegyzéseinek jol ismert problémai tiikr6zédnek.
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3. melléklet: A férfiak sziiletéskor varhato élettartama nemzetkozi
osszehasonlitasban, 1970

Svédorszag — Sweden
Dania — Denmark
Hollandia - Netherlands
Gordgorszag — Greece
Spanyolorszag — Spain
Egyesiilt Kiralysag — United Kingdom
Bulgaria - Bulgaria
Irorszag - Ireland
Olaszorszag - ltaly
Franciaorszag - France
Belgium — Belgium
Németorszag — Germany
Luxemburg — Luxembourg
Litvania — Lithuania
Szlovénia - Slovenia
Szlovakia - Slovakia
Lengyelorszag - Poland
Ausztria — Austria
Magyarorszag — Hungary
Finnorszag - Finland
Csehorszag - Czech Republic
Horvatorszag - Croatia
Esztorszag — Estonia
Roménia — Romania
Lettorszag - Latvia
Portugélia - Portugal

5 52 54 5 58 60 62 64 66 68 70 72 74 76 78 80 82 EV

1. abra: A férfiak sziiletéskor varhato élettartama nemzetkozi osszehasonlitasban,

Forras: Demografiai Evkonyv 2013
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4. melléklet: A férfiak sziiletéskor varhato élettartama nemzetkozi
osszehasonlitasban, 2013

Olaszorszag - Italy
Svédorszag - Sweden
Spanyolorszag — Spain
Ciprus — Cyprus
Luxemburg — Luxembourg
Malta — Malta

Hollandia — Netherlands
Egyesiilt Kiralysag — United Kingdom
Franciaorszag - France
Irorszag - Ireland
Gorogorszag — Greece
Ausztria — Austria
Németorszag — Germany
Dania — Denmark

Belgium — Belgium
Finnorsz4g - Finland
Portugélia - Portugal
Szlovénia - Slovenia
Csehorszag - Czech Republic
Horvatorszag - Croatia
Lengyelorszag - Poland
Szlovakia — Slovakia
Esztorsz4g — Estonia
Magyarorszag — Hungary
Roménia — Romania
Bulgaria - Bulgaria
Lettorszag — Latvia
Litvania — Lithuania

5 52 54 5 58 60 62 64 66 68 70 72 74 76 78 80 82 EV

2. abra: A férfiak sziiletéskor varhatoé élettartama nemzetkozi 6sszehasonlitasban,

Forras: Demografiai Evkonyv 2013
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5. melléklet: A nok sziiletéskor varhato élettartama nemzetkozi 6sszehasonlitasban,

1970

Svédorszag — Sweden
Hollandia — Netherlands
Dénia — Denmark
Franciaorszag - France
Litvania - Lithuania
Spanyolorszag — Spain
Egyesiilt Kiralysag — United Kingdom
Esztorszag — Estonia
Lettorszag - Latvia
Olaszorszag - Italy
Finnorsz4g - Finland
Belgium — Belgium
Gorogorszag — Greece
Romania — Romania
Irorszag - Ireland
Németorszag — Germany
Bulgaria - Bulgaria
Ausztria — Austria
Lengyelorszag — Poland
Luxemburg — Luxembourg
Csehorszag - Czech Republic
Szlovakia - Slovakia
Horvatorszag - Croatia
Szlovénia - Slovenia
Magyarorszag — Hungary
Portugélia - Portugal

5 52 54 5 58 60 62 64 66 68 70 72 74 76 78 80 82 EV

3. abra: A nok sziiletéskor varhato élettartama nemzetkozi 6sszehasonlitasban, 1970

Forras: Demografiai Evkonyv 2013
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6. melléklet: A nok sziiletéskor varhato élettartama nemzetkozi 6sszehasonlitasban,

2013

Spanyolorszag — Spain
Franciaorszag - France
Olaszorszag - Italy

Ciprus — Cyprus
Finnorszag - Finland
Portugalia - Portugal
Malta — Malta
Gorogorszag — Greece
Luxemburg — Luxembourg
Svédorszag - Sweden
Ausztria — Austria
Szlovénia — Slovenia
Hollandia - Netherlands
Németorszag — Germany
Belgium — Belgium
Irorszag - Ireland
Egyesiilt Kiralysag — United Kingdom
. Dania - Denmark
Esztorszag — Estonia
Csehorszag - Czech Republic
Lengyelorszag - Poland
Horvétorszag - Croatia
Szlovékia - Slovakia
Litvania - Lithuania
Magyarorszag — Hungary
Lettorszag — Latvia
Romania — Romania
Bulgaria - Bulgaria

4, abra: A nok sziletéskor varhato élettartama nemzetkozi 6sszehasonlitasban 2013

Forras: Demografiai Evkonyv 2013
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