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Hazankban az aktiv kort lakosséag rossz halandésagi értékei igen jol ismertek, viszonylag
sok tanulmény foglalkozik az elemzésével. Kevés figyelem iranyul az id6sek halandésaganak
¢s korhazi ellatdsuk specialis szitkségleteinek vizsgalatara.

A szerz$ vizsgalja a standardizalt halélozasi ardnyszam (European Mortality Database
WHO Regional Office for Europe), a korhazi fekvébeteg ellatasi adatok (European Hospital
Mobidity Database WHO Regional Office for Europe, Orszagos Szakfeliigyeleti Modszertani
Kézpont), valamint az egészségesen varhaté élettartam (European Union Public Health
Information System) mutatoinak segitségével az idoskoruak betegségterhét és egészségiigyi
ellatasi sziikségletét.

Az elemzés fobb megallapitasai:

—az id6skoriak halandosiga kiemelkedden magas az EU tagallamaihoz viszonyitva,
kiilonosen a 60-74 évesek korében

—a korhazi kezelési esetek gyakorisaga a daganatos megbetegedések esetén a halalozashoz
hasonléan magas, ugyanakkor a sériilések, mérgezések esetén nem igazolhato ilyen
kapcsolat

—Magyarorszagon a  két vizsgalt BNO  fdcsoportban (rosszindulati  daganatos
megbetegedések; sériilés, mérgezés, egyéb kiilsé ok) igen alacsony az atlagos apolasi id6,
ami felvetheti az dpolas, rehabilitacio elégtelenségét

—Magyarorszag egyes régioi kozott jelentés eltérés figyelhetd meg az id6skortak kérhazi
morbiditasa vonatkozasaban

—az egeszségesen varhaté élettartam hazankban igen alacsony az EU-s tagallamokkal
Osszehasonlitva (a lemaradas 10-15 év)

—az id6skorvak ellatasanak tervezéséhez elengedhetetlen a betegségteher ismerete.
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