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Aspekty demograficzne i epidemiologiczne

1.1 Demografia wojewddztwa i jego powiatow

Sytuacja demograficzna w analizowanym okresie zostata oméwiona w opublikowanych 30 maja 2018 r. tzw.
szpitalnych mapach potrzeb zdrowotnych. Ze wzgledu na objeto$¢ dokumentu postanowiono nie powtarzaé
tresci juz opublikowanych. Odsytamy czytelnika do odpowiednich elementéw map szpitalnych dostepnych pod
adresem: http://www.mpz.mz.gov.pl/mapy-szpitalne-ustawowe-2018.

1.2 Szacowanie wskaznikéw epidemiologicznych

Modelowanie liczby zachorowan jest istotnym dziataniem pozwalajacym m.in. na ocene funkcjonowania sys-
temu opieki zdrowotnej. Umozliwia okreslenie obecnej sytuacji epidemiologicznej, zbadanie zachodzacych
zalezno$ci i zjawisk oraz zidentyfikowanie czynnikdéw ksztattujacych sytuacje zdrowotna catej populacji. Jed-
nakze, ze wzgledu na to, ze badania epidemiologiczne w Polsce s3 nieliczne, dla celéw opisanych tu analiz
byto konieczne zastosowanie pewnych przyblizen i oszacowanie wskaznikéw epidemiologicznych w oparciu o
dane Narodowego Funduszu Zdrowia (dalej: zapadalno$¢ rejestrowana oraz chorobowos¢ rejestrowana).

Na potrzeby szacowania zapadalnosci rejestrowanej oraz chorobowosci rejestrowanej analizowane podgrupy
choréb podzielono na ostre oraz przewlekte, po to, aby wskazaé choroby nieprzemijajace tj. dla ktérych zasadne
jest obliczanie zapadalnosci oraz chorobowosci rejestrowanej, jak réwniez, aby wskaza¢ choroby przemijajace
tj. dla ktérych wartosci epidemiologiczne przybliza wskaznik chorobowosci szpitalnej opisany w kolejnej czesci
dokumentu. Tabela [1.2.1] prezentuje podziat podgrup wg klasyfikacji na przewlekte oraz ostre. Analiza epi-
demiologiczna dla rozpoznan ostrych obejmuje wspdtczynniki chorobowosci szpitalnej i ambulatoryjnej i jest
zaprezentowana w kolejnym pozrozdziale.

Tabela 1.2.1: Podziat podgrup na choroby ostre i przewlekte

Podgrupa Typ
podgrupy
Niedozywienie Przewlekta
Inne niedobory pokarmowe Przewlekta
Otytosé Przewlekta
Zaburzenia metaboliczne Przewlekta
Osteoporoza i inne choroby Przewlekta
metaboliczne kosci
Niedobér witaminy D Przewlekta
Zaburzenia gospodarki Ostra

wodno-elektrolitowej

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Szacowanie zapadalnosci rejestrowanej i chorobowosci

rejestrowanej w chorobach przewlektych

Na potrzeby analizy liczby zachorowan w chorobach przewlektych oszacowano wskaznik zapadalnosci reje-
strowanej - liczby nowych pacjentéw z danym rozpoznaniem pojawiajacych sie w systemie publicznej stuzby
zdrowia. W przypadku choréb przewlektych zapadalnos¢ szacowana zostata obliczana dla roku 2016, na pod-
stawie danych NFZ z lat 2009-2017 (mozliwo$¢ analizy historii pacjenta co najmniej pie¢ lat wstecz i rok w
przéd - w przypadku, gdy reguty zdefiniowane przez ekspertéw dotycza wiekszej liczby wystapien pacjenta w
systemie niz jedna). Pacjent pojawiajacy sie w systemie sprawozdawczosci NFZ w tym okresie bedzie uznany
za nowego pacjenta (pacjenta pierwszorazowego), jezeli wystapit z danym rozpoznaniem po raz pierwszy w
roku 2016.

Liczba nowych przypadkéw pacjentéw w publicznym systemie opieki zdrowotnej (zapadalno$¢ rejestro-
wana) powinna uwzgledniaé kazde pierwsze pojawienie sie pacjenta w systemie. Poniewaz analiza zostata
przeprowadzana na danych pfatnika, w przypadku niektérych choréb ustalono dodatkowe reguty pozwalajace
na okreslenie czy pojawienie sie pacjenta w systemie oznacza zachorowanie na dana chorobe. W zaleznosci od
drogi wejécia i dalszej historii pacjenta na podstawie regut podanych w tabeli [1.2.2] wiaczono pacjentéw, u
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Szacowanie wskaznikéw epidemiologicznych

ktérych pojawienie sie w systemie z analizowanym rozpoznaniem mogto by¢ np. tylko diagnostyka w kierunku
tej choroby.

Réwnoczesnie liczba wszystkich zyjacych na dzien 31 grudnia 2016 pacjentéw (ktérzy pojawili sie z cho-
roba przewlekta od roku 2009 wedtug regut przedstawionych ponizej), niezaleznie od tego czy $wiadczenia
zdrowotne finansowane ze Srodkéw NFZ zostaty im udzielone w roku 2016 bedzie traktowana jako wartos¢
chorobowosci rejestrowane;.

Tabela 1.2.2: Reguty klasyfikacji pacjentéw

Podgrupa Reguty

Niedozywienie Kazde pierwsze pojawienie sie pacjenta w systemie
traktowane jest jako zachorowanie

Inne niedobory pokarmowe Kazde pierwsze pojawienie sie pacjenta w systemie
traktowane jest jako zachorowanie

Otytosé Kazde pierwsze pojawienie si¢ pacjenta w systemie
traktowane jest jako zachorowanie

Zaburzenia metaboliczne Kazde pierwsze pojawienie sie pacjenta w systemie
traktowane jest jako zachorowanie

Osteoporoza i inne choroby metaboliczne kosci Kazde pierwsze pojawienie si¢ pacjenta w systemie
traktowane jest jako zachorowanie

Niedobér witaminy D Kazde pierwsze pojawienie si¢ pacjenta w systemie

traktowane jest jako zachorowanie

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Zapadalnos¢ rejestrowana - Niedozywienie

Zapadalnos$¢ rejestrowana dla rozpoznan z grupy 'Niedozywienie’ w roku 2016 wyniosta 8,4 tys. przypadkéw
w Polsce. Natomiast wspétczynnik zapadalnosci rejestrowanej na 100 tysiecy ludnosci wyniést 21,8.

Mapa [I.2.7] prezentuje zapadalno$¢ rejestrowana na choroby z analizowanej grupy w 2016 roku w podziale
na wojewddztwa zamieszkania pacjenta (lewa) oraz w przeliczeniu na 100 tys. mieszkancéw (prawa). W
wojewddztwie $wietokrzyskim zapadalno$¢ wyniosta 0,3 tys. Na wykresie [I.2.1] przedstawiono udziat grup
wiekowych w zapadalnosci w poszczegdlnych wojewddztwach.

Mapa 1.2.1: Wskaznik zapadalnosci rejestrowane]j (bezwzgledne i na 100 tys. ludnosci) - Niedozywienie

Opracowanie DAIS na podstawie danych z NFZ i GUS
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Whykres 1.2.1: Struktura zapadalno$ci rejestrowanej wg wieku oraz zamieszkania pacjenta - Niedozywienie
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Opracowanie DAIS na podstawie danych z NFZ

Tabela 1.2.3: Struktura zapadalnosci rejestrowanej w zaleznosci od pici, miejsca zamieszkania oraz grupy
wiekowej - Niedozywienie

Grupy wiekowe

Woj. L8 Lgw@
25 fiigs - - -

52 3588z 0§ £ £ g
= B @ 3 > 3 +
T T
dolnoslaskie 53,72 75,58 14,21 6,22 6,10 16,76 56,71
kujawsko-pomorskie 50,84 66,11 32,96 5,96 4,10 14,34 42,64
lubelskie 54,63 46,79 13,78 7,84 4,51 18,05 55,82
lubuskie 44,05 71,43 3,57 10,12 7,14 23,21 55,95
t6dzkie 55,74 73,28 6,23 8,52 4,92 20,98 59,34
matopolskie 50,87 62,38 19,93 6,81 6,56 15,84 50,87
mazowieckie 51,26 71,27 22,03 7,79 5,28 15,49 49,41
opolskie 50,00 54,74 16,42 6,20 6,20 18,61 52,55
podkarpackie 50,50 44,22 10,23 4,62 6,93 10,23 67,99
podlaskie 48,74 55,04 4,20 9,24 9,66 15,55 61,34
pomorskie 49,10 75,55 27,05 6,81 4,21 17,23 44,69
$laskie 50,15 84,57 10,05 10,05 8,32 20,61 50,96
Swietokrzyskie 44,49 45,63 7,60 7,98 7,98 16,73 59,70
warminsko-mazurskie 46,67 68,77 24,21 8,77 7,37 17,54 42,11
wielkopolskie 54,93 59,94 10,80 6,42 7,04 15,49 60,25
zachodniopomorskie 49,42 71,98 3,89 12,06 7,78 22,57 53,70

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Wykres [1.2.2] prezentuje zapadalno$¢ rejestrowana na choroby z analizowanej grupy (Niedozywienie) w
2016 roku w zaleznosci ptci w przeliczeniu na 100 tys. ludno$ci (w ramach ptci), Tabela przedstawia
zapadalnos$¢ wedtug grup wiekowych w przeliczeniu na 100 tys. ludnosci (w ramach grup wiekowych), Tabela
[I.2.5|oraz Tabela[1.2.6] przedstawiaja zapadalno$¢ wedtug grup wiekowych w ramach pfci, natomiast Wykres
— w zaleznosci od sprawozdanego miejsca zameldowania pacjenta (miasto/wie$) réwniez w przeliczeniu
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na 100 tys. ludnosci (miejskiej/wiejskiej)

Wykres 1.2.2: Zapadalno$é rejestrowana w zaleznosci od pfci na 100 tys. ludnosci (w ramach danej ptci) -
Niedozywienie
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Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela 1.2.4: Zapadalno$¢ rejestrowana wsréd kobiet w zalezno$ci od grupy wiekowej na 100 tys. lud-
nosci - Niedozywienie

Woj. <18 18-44 44-54 54-64 65+
dolnoslaskie 26,2 51 16,0 34,5 95,0
kujawsko-pomorskie 47,0 4.1 8,5 25,7 63,5
lubelskie 15,3 4,1 7,1 25,6 60,4
lubuskie 3,3 4,4 9,8 25,8 54,6
tédzkie 9,1 5,8 9,7 34,7 73,6
matopolskie 25,2 4,2 12,5 29,0 71,8
mazowieckie 26,2 4.6 9,8 25,4 60,9
opolskie 28,4 4.6 12,5 34,6 78,6
podkarpackie 7,9 1,7 7,8 10,9 58,3
podlaskie 4.8 4.9 14,8 22,1 69,6
pomorskie 30,0 3,8 7.5 27,3 58,0
$laskie 12,9 59 14,0 29,7 58,7
Swietokrzyskie 9,6 4.5 13,6 23,7 65,2
warminsko-mazurskie 26,1 4.5 11,6 23,7 52,2
wielkopolskie 10,3 3,0 10,6 21,0 67,0
zachodniopomorskie 3,4 4.8 9,6 22,2 45,6
Polska 19,1 4,4 11,0 26,5 65,2

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Tabela 1.2.5: Zapadalno$¢ rejestrowana w zalezno$ci od grupy wiekowej na 100 tys. kobiet - Niedozy-

wienie
Woj. <18 18-44 44-54 54-64 65+
dolnoslaskie 31,6 6,1 15,7 29,2 86,3
kujawsko-pomorskie 52,4 5.2 53 21,1 53,9
lubelskie 20,0 54 6,0 20,0 55,8
lubuskie 3,4 5,8 8,2 20,4 37,6
tédzkie 11,8 7,2 7,7 27,5 71,6
matopolskie 30,5 5,6 9,9 23,2 60,0
mazowieckie 28,6 5,8 8,3 22,3 50,9
opolskie 31,3 4,9 10,3 27,8 69,0
podkarpackie 9,4 1,5 6,7 6,9 52,1
podlaskie 5,0 6,4 14,3 18,7 54,8
pomorskie 33,8 5,0 9,3 25,0 41,9
$laskie 15,2 7,2 12,2 245 49,8
Swietokrzyskie 11,8 3,6 11,8 16,9 49,7
warminsko-mazurskie 23,4 5,2 10,0 14,7 46,1
wielkopolskie 11,1 3,8 13,1 14,2 66,2
zachodniopomorskie 2,1 6,0 8,7 17,7 40,0
Polska 21,7 5,4 10,0 21,4 56,7

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Tabela 1.2.6: Zapadalno$¢ rejestrowana ws$réd mezczyzn w zaleznosci od grupy wiekowej na 100
tys.mezczyzn - Niedozywienie

Woj. <18 18-44 44-54 54-64 654
dolnoslaskie 21,2 4,1 16,2 40,5 108,7
kujawsko-pomorskie 41,9 3,0 11,6 30,6 78,1
lubelskie 10,8 2,9 8,2 31,5 67,7
lubuskie 3,2 3,0 11,3 31,6 80,1
tédzkie 6,5 4,4 11,8 42,9 77,0
matopolskie 20,1 2,9 15,1 35,2 89,3
mazowieckie 23,9 34 11,3 28,9 76,5
opolskie 25,8 4,3 14,7 41,6 93,2
podkarpackie 6,5 1,9 8,8 15,1 67,4
podlaskie 4,7 3,5 15,4 25,7 92,56
pomorskie 26,4 2,7 5,7 29,7 81,2
Slaskie 10,7 4,7 15,8 35,5 71,8
Swietokrzyskie 7,5 5.4 15,4 30,9 88,5
warminsko-mazurskie 28,7 3,9 13,2 33,3 61,6
wielkopolskie 9,6 2.4 8,0 28,4 68,3
zachodniopomorskie 4,6 3,7 10,5 27,1 54,0
Polska 16,7 3,5 12,1 32,1 78,2

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Woykres 1.2.3: Zapadalno$¢ rejestrowana w zaleznosdci od sprawozdanego miejsca zameldowania pacjenta
(miasto/wies) na 100 tys. ludnosci (miejskiej/wiejskiej) - Niedozywienie
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Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Chorobowos¢ rejestrowana - Niedozywienie

Chorobowos¢ rejestrowana oszacowano na dzien 31.12.2016. Za chorych w tym dniu uznano wszystkich pa-
cjentéw, zaklasyfikowanych jako nowe przypadki zachorowania w publicznym systemie opieki zdrowotnej od
2009 roku (na podstawie zawartych wyzej regut klasyfikacyjnych) i ktérzy nie zmarli do 31.12.2016.

Liczbe chorych w analizowanej podgrupie w Polsce oszacowano na 26,5 tys. (w przeliczeniu na 100 tys.
mieszkaficéw byto to 0,1 tys.). Mapa zawiera informacje o liczbie chorych w poszczegdlnych woje-
woédztwach (w wartosciach bezwzglednych) oraz w przeliczeniu na 100 tysiecy mieszkancéw w poszczegdlnych
wojewddztwach.
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Mapa 1.2.2: Chorobowo$¢ rejestrowana na dzien 31.12.2016 wg zamieszkania pacjenta (bezwzgledne i na
100 tys. ludnosci) - Niedozywienie

Opracowanie DAIS na podstawie danych z NFZ i GUS

Zapadalnosc rejestrowana - Inne niedobory pokarmowe

Zapadalnos¢ rejestrowana dla rozpoznan z grupy 'Inne niedobory pokarmowe’ w roku 2016 wyniosta 10,3 tys.
przypadkédw w Polsce. Natomiast wspdtczynnik zapadalnosci rejestrowanej na 100 tysiecy ludnosci wynidst
26,8.

Mapa [1.2.3] prezentuje zapadalnos$¢ rejestrowana na choroby z analizowanej grupy w 2016 roku w podziale
na wojewddztwa zamieszkania pacjenta (lewa) oraz w przeliczeniu na 100 tys. mieszkafcéw (prawa). W
wojewddztwie $wigtokrzyskim zapadalno$é wyniosta 0,4 tys. Na wykresie [1.2.4] przedstawiono udziat grup
wiekowych w zapadalnosci w poszczegdlnych wojewddztwach.

Mapa 1.2.3: Wskaznik zapadalnosci rejestrowanej (bezwzgledne i na 100 tys. ludnosci) - Inne niedobory
pokarmowe

Opracowanie DAIS na podstawie danych z NFZ i GUS
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Wykres 1.2.4: Struktura zapadalnosci rejestrowanej wg wieku oraz zamieszkania pacjenta - Inne niedobory
pokarmowe
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Opracowanie DAIS na podstawie danych z NFZ

Tabela 1.2.7: Struktura zapadalnosci rejestrowanej w zaleznosci od pfci, miejsca zamieszkania oraz grupy
wiekowej - Inne niedobory pokarmowe

Grupy wiekowe

Woj. ~ X ~ 5@
] 5 \§ ey — <3 <3 = —_
S 3 S3¥= = = = = S
< - © 3 > 3 +
v 2 3 3 8
dolno$laskie 66,20 77,12 6,59 16,48 9,79 10,17 56,97
kujawsko-pomorskie 66,61 67,60 16,36 15,87 10,58 8,43 48,76
lubelskie 67,12 44,36 6,03 17,32 10,12 9,73 56,81
lubuskie 65,68 63,04 0,99 17,49 14,52 12,21 54,79
tédzkie 63,00 80,34 4,65 14,80 8,88 14,59 57,08
matopolskie 63,23 57,78 1,75 14,73 11,43 10,40 61,69
mazowieckie 66,82 57,04 6,41 19,10 11,63 9,78 53,07
opolskie 63,50 57,08 5,09 10,84 8,63 11,06 64,38
podkarpackie 66,29 44,01 6,93 19,10 11,24 9,55 53,18
podlaskie 60,27 49,66 26,03 8,90 7,19 10,96 46,92
pomorskie 66,91 73,53 7,65 14,12 9,41 9,85 58,97
$laskie 65,52 85,25 4,55 12,52 8,23 10,72 63,98
Swietokrzyskie 63,47 57,25 1,55 12,95 10,10 11,66 63,73
warminsko-mazurskie 66,52 63,52 9,01 22,75 12,02 11,16 45,06
wielkopolskie 63,06 57,90 11,90 17,23 12,43 10,66 47,78
zachodniopomorskie 63,54 76,81 2,65 16,99 11,15 10,80 58,41

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Wykres prezentuje zapadalno$¢ rejestrowang na choroby z analizowanej grupy (Inne niedobory po-
karmowe) w 2016 roku w zaleznosci ptci w przeliczeniu na 100 tys. ludnosci (w ramach pici), Tabela [1.2.8]
przedstawia zapadalno$¢ wedtug grup wiekowych w przeliczeniu na 100 tys. ludnosci (w ramach grup wie-
kowych), Tabela m oraz Tabela przedstawiaja zapadalno$¢ wedtug grup wiekowych w ramach
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ptci, natomiast Wykres - w zaleznosci od sprawozdanego miejsca zameldowania pacjenta (miasto/wies)
réwniez w przeliczeniu na 100 tys. ludnosci (miejskiej/wiejskiej)

Wykres 1.2.5: Zapadalnos¢ rejestrowana w zaleznosci od pfci na 100 tys. ludnosci (w ramach danej ptci) -
Inne niedobory pokarmowe
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Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela 1.2.8: Zapadalno$¢ rejestrowana wsréd kobiet w zaleznoéci od grupy wiekowej na 100 tys. lud-
nosci - Inne niedobory pokarmowe

Woj. <18 18-44 44-54 54-64 65+
dolnoslaskie 14,4 15,9 30,2 24,7 112,5
kujawsko-pomorskie 26,3 12,2 24.6 17,0 81,9
lubelskie 8,2 11,1 19,5 16,8 75,1
lubuskie 1,6 13,7 35,9 24,5 96,3
tédzkie 53 7,8 13,6 18,7 54,9
matopolskie 2,7 10,9 26,2 22,9 104,6
mazowieckie 9,7 14,3 27,4 20,3 82,9
opolskie 14,5 13,3 28,7 33,9 158,9
podkarpackie 9,5 12,3 22,1 18,0 80,4
podlaskie 36,9 5,8 13,5 19,1 65,3
pomorskie 11,6 10,8 22,8 21,3 104,3
$laskie 6,9 8,8 16,4 18,3 87,2
Swietokrzyskie 2,9 10,8 25,2 24,3 102,2
warminsko-mazurskie 7,9 9,6 15,5 12,3 457
wielkopolskie 10,0 7,2 16,4 12,7 46,8
zachodniopomorskie 51 14,9 30,3 23,4 109,1
Polska 10,0 11,2 22,5 19,8 85,5

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Tabela 1.2.9: Zapadalno$¢ rejestrowana w zalezno$ci od grupy wiekowej na 100 tys. kobiet - Inne nie-
dobory pokarmowe

Woj. <18 18-44 44-54 54-64 65+
dolnoslaskie 16,4 25,1 45,4 25,7 119,6
kujawsko-pomorskie 17,4 20,4 41,2 21,8 94,0
lubelskie 13,0 17,0 33,2 149 78,9
lubuskie - 21,6 52,5 25,5 102,3
té6dzkie 4,9 12,7 17,3 15,3 57,5
matopolskie 1,6 16,2 39,3 25,9 105,5
mazowieckie 9,6 23,0 42,4 18,9 88,3
opolskie 16,9 23,0 39,9 31,8 164,3
podkarpackie 10,5 21,0 37,2 16,5 83,0
podlaskie 36,9 8,7 19,4 18,7 69,7
pomorskie 11,0 17,6 36,5 22,0 117,8
$laskie 8,3 12,3 24,4 18,9 96,4
Swietokrzyskie 3,0 17,9 43,1 24,3 100,8
warminsko-mazurskie 8,6 16,8 23,4 11,0 47,5
wielkopolskie 6,5 11,5 27,6 13,0 48,7
zachodniopomorskie 4.9 24,5 45,5 18,4 112,7
Polska 9,9 17,9 34,8 19,6 90,7

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Tabela 1.2.10: Zapadalno$¢ rejestrowana wséréd mezczyzn w zaleznosci od grupy wiekowej na 100
tys.mezczyzn - Inne niedobory pokarmowe

Woj. <18 18-44 44-54 54-64 654
dolnoslaskie 12,4 7,0 15,1 23,6 101,5
kujawsko-pomorskie 34,7 4,2 7,8 11,8 63,5
lubelskie 3,6 5,6 6,0 18,9 69,1
lubuskie 3,2 6,1 19,5 23,4 87,3
tédzkie 5,6 3,1 9,9 22,6 50,8
matopolskie 3,7 5,8 13,2 19,7 103,2
mazowieckie 9,7 5,5 12,2 21,9 74,4
opolskie 12,3 3,8 17,6 36,1 150,7
podkarpackie 8,5 4.0 7,3 19,5 76,5
podlaskie 36,9 3,0 7,7 19,6 58,4
pomorskie 12,1 4,2 9,2 20,5 85,0
Slaskie 5,6 53 8,3 17,6 73,6
Swietokrzyskie 2,8 4,2 7.7 24,3 104,2
warminsko-mazurskie 7.3 2,8 7,7 13,7 42,9
wielkopolskie 13,4 3,1 5,2 12,4 44,1
zachodniopomorskie 53 5,8 15,3 28,8 103,8
Polska 10,3 4,8 10,2 20,1 77,7

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Woykres 1.2.6: Zapadalno$¢ rejestrowana w zaleznosdci od sprawozdanego miejsca zameldowania pacjenta
(miasto/wies) na 100 tys. ludnosci (miejskiej/wiejskiej) - Inne niedobory pokarmowe
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Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Chorobowos¢ rejestrowana - Inne niedobory pokarmowe

Chorobowos¢ rejestrowang oszacowano na dzien 31.12.2016. Za chorych w tym dniu uznano wszystkich pa-
cjentéw, zaklasyfikowanych jako nowe przypadki zachorowania w publicznym systemie opieki zdrowotnej od
2009 roku (na podstawie zawartych wyzej regut klasyfikacyjnych) i ktérzy nie zmarli do 31.12.2016.

Liczbe chorych w analizowanej podgrupie w Polsce oszacowano na 40,1 tys. (w przeliczeniu na 100 tys.
mieszkaficéw byto to 0,1 tys.). Mapa zawiera informacje o liczbie chorych w poszczegdlnych woje-
woédztwach (w wartosciach bezwzglednych) oraz w przeliczeniu na 100 tysiecy mieszkancéw w poszczegdlnych
wojewddztwach.
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Mapa 1.2.4: Chorobowo$¢ rejestrowana na dzien 31.12.2016 wg zamieszkania pacjenta (bezwzgledne i na
100 tys. ludnosci) - Inne niedobory pokarmowe

Opracowanie DAIS na podstawie danych z NFZ i GUS

Zapadalnos¢ rejestrowana - Otyfosc

Zapadalnos$¢ rejestrowana dla rozpoznan z grupy 'Otytos¢” w roku 2016 wyniosta 32,3 tys. przypadkéw w
Polsce. Natomiast wspétczynnik zapadalnosci rejestrowanej na 100 tysiecy ludnosci wynidst 84,0.

Mapa [I.2.5] prezentuje zapadalnos$¢ rejestrowana na choroby z analizowanej grupy w 2016 roku w podziale
na wojewddztwa zamieszkania pacjenta (lewa) oraz w przeliczeniu na 100 tys. mieszkaicéw (prawa). W
wojewddztwie Swietokrzyskim zapadalno$¢ wyniosta 1,4 tys. Na wykresie [1.2.7] przedstawiono udziat grup
wiekowych w zapadalnosci w poszczegdlnych wojewddztwach.

Mapa 1.2.5: Wskaznik zapadalnosci rejestrowanej (bezwzgledne i na 100 tys. ludnosci) - Otytos¢

Opracowanie DAIS na podstawie danych z NFZ i GUS
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Whykres 1.2.7: Struktura zapadalnosci rejestrowanej wg wieku oraz zamieszkania pacjenta - Otytos$¢
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Opracowanie DAIS na podstawie danych z NFZ

Tabela 1.2.11: Struktura zapadalnosci rejestrowanej w zaleznosci od ptci, miejsca zamieszkania oraz
grupy wiekowej - Otytos¢é

Grupy wiekowe

Woj. L2 L3®
15 Eiss - = =

58 3532 g £ 2§ £ g
= B @ 3 > 3 +
[ T S S
dolnoslaskie 58,59 72,26 29,89 25,44 12,12 15,17 17,38
kujawsko-pomorskie 55,99 62,38 51,60 21,49 8,23 9,27 9,42
lubelskie 60,67 54,19 30,50 23,17 14,15 15,77 16,42
lubuskie 60,77 62,26 32,62 29,64 11,51 13,86 12,37
t6dzkie 63,42 72,19 26,93 25,42 13,64 16,92 17,09
matopolskie 61,89 62,53 23,19 24,78 14,05 18,19 19,80
mazowieckie 62,10 69,66 25,73 23,96 13,05 18,19 19,07
opolskie 64,93 50,56 28,17 42,72 13,25 8,77 7,09
podkarpackie 56,57 46,74 55,59 18,50 7,69 10,37 7,86
podlaskie 63,27 66,29 36,62 26,09 13,44 11,20 12,65
pomorskie 60,89 69,97 37,07 26,73 11,61 13,31 11,28
$laskie 62,07 84,57 31,20 24,16 12,09 15,77 16,77
Swietokrzyskie 64,34 52,71 26,64 22,90 13,46 19,45 17,55
warminsko-mazurskie 58,13 59,01 51,33 23,06 9,54 8,57 7,51
wielkopolskie 60,67 64,69 21,03 29,53 14,28 17,64 17,52
zachodniopomorskie 58,62 73,48 21,61 25,40 12,32 19,46 21,21

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Wykres[1.2.8| prezentuje zapadalno$¢ rejestrowana na choroby z analizowanej grupy (Otyto$¢) w 2016 roku
w zaleznosci pfci w przeliczeniu na 100 tys. ludnosci (w ramach ptci), Tabela przedstawia zapadalno$é
wedtug grup wiekowych w przeliczeniu na 100 tys. ludnosci (w ramach grup wiekowych), Tabela [1.2.13] oraz
Tabela [1.2.14] przedstawiaja zapadalno$é¢ wedtug grup wiekowych w ramach ptci, natomiast Wykres [1.2.9] -
w zaleznosci od sprawozdanego miejsca zameldowania pacjenta (miasto/wie$) réwniez w przeliczeniu na 100
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tys. ludnosci (miejskiej/wiejskiej)

Wykres 1.2.8: Zapadalno$é rejestrowana w zaleznosci od pfci na 100 tys. ludnosci (w ramach danej ptci) -
Otytosé
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Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela 1.2.12: Zapadalno$¢ rejestrowana wsrdd kobiet w zaleznosci od grupy wiekowej na 100 tys.
ludnosci - Otytos¢

Woj. <18 18-44 44-54 54-64 65+
dolnoslaskie 122,4 46,3 70,3 69,3 64,5
kujawsko-pomorskie 171,6 34,2 39,6 38,7 32,8
lubelskie 124,2 44,5 81,9 81,7 65,0
lubuskie 83,3 35,9 44,1 43,0 33,7
t6dzkie 145,6 63,8 100,0 103,5 78,5
matopolskie 142,1 74,3 129,9 161,5 135,3
mazowieckie 136,2 63,0 108,1 132,8 104,6
opolskie 95,5 62,2 52,3 31,9 20,8
podkarpackie 159,2 25,0 31,7 40,9 24,9
podlaskie 158,7 52,0 77,3 59,8 53,9
pomorskie 149,7 54,9 75,2 76,8 53,3
$laskie 154,7 55,1 78,6 87,8 74,6
Swietokrzyskie 180,8 70,2 123,6 148,8 103,4
warminsko-mazurskie 219,8 47.4 59,9 46,0 37,0
wielkopolskie 81,7 57,0 86,9 96,8 79,0
zachodniopomorskie 164,0 88,6 132,9 167,2 157,0
Polska 140,7 55,8 85,3 94,7 77,6

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Tabela 1.2.13: Zapadalno$¢ rejestrowana w zaleznosci od grupy wiekowej na 100 tys. kobiet - Otytos¢

Woj. <18 18-44 44-54 54-64 65+
dolnoslaskie 118,7 66,4 76,9 74,0 69,1
kujawsko-pomorskie 167,4 47,0 54,9 40,4 35,5
lubelskie 121,1 63,2 107,2 95,0 73,8
lubuskie 88,2 52,2 54,2 45,9 36,7
t6dzkie 146,4 93,8 119,2 136,3 87,7
matopolskie 150,7 101,2 159,0 200,0 1477
mazowieckie 1447 88,2 131,5 152,3 117,0
opolskie 91,3 95,8 69,5 37,1 25,4
podkarpackie 162,8 35,3 30,5 49,6 31,8
podlaskie 168,5 78,1 102,4 71,3 67,4
pomorskie 150,7 79,1 101,6 93,5 59,6
$laskie 165,0 76,2 98,7 106,9 86,6
Swietokrzyskie 169,9 104,0 166,0 201,6 130,5
warminsko-mazurskie 217,3 75,1 70,3 49,7 43,9
wielkopolskie 89,6 78,4 101,7 109,8 80,4
zachodniopomorskie 173,1 117,9 156,9 168,2 168,1
Polska 144,6 78,9 104,7 111,4 86,7

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Tabela 1.2.14: Zapadalno$¢ rejestrowana wsréd mezczyzn w zaleznosci od grupy wiekowej na 100
tys.mezczyzn - Otytosé

Woj. <18 18-44 44-54 54-64 65+
dolnoslaskie 126,0 26,6 63,8 64,1 57,4
kujawsko-pomorskie 175,5 21,7 24,0 36,9 28,6
lubelskie 127,1 26,9 56,8 67,2 51,1
lubuskie 78,7 20,2 34,1 39,9 29,1
tédzkie 144.8 34,9 80,3 66,1 63,6
matopolskie 133,8 47,8 101,0 120,2 116,7
mazowieckie 128,1 37,8 84,4 110,9 85,5
opolskie 99,5 29,1 35,2 26,4 13,7
podkarpackie 155,7 15,1 32,9 31,7 14,7
podlaskie 149,3 27,3 52,5 47,7 32,9
pomorskie 148,8 31,1 49,0 58,8 44,4
$laskie 1449 34,6 58,1 66,7 56,8
Swietokrzyskie 191,2 38,5 82,0 93,8 62,5
warminsko-mazurskie 2221 21,2 49,6 42,1 26,4
wielkopolskie 74,2 36,2 72,1 82,5 77,0
zachodniopomorskie 155,3 60,5 109,2 166,1 140,6
Polska 136,9 33,3 65,9 76,4 63,8

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Woykres 1.2.9: Zapadalno$¢ rejestrowana w zaleznosdci od sprawozdanego miejsca zameldowania pacjenta
(miasto/wies) na 100 tys. ludnosci (miejskiej/wiejskiej) - Otytos¢
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Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Chorobowos¢ rejestrowana - Otyfosé

Chorobowos¢ rejestrowang oszacowano na dzien 31.12.2016. Za chorych w tym dniu uznano wszystkich pa-
cjentéw, zaklasyfikowanych jako nowe przypadki zachorowania w publicznym systemie opieki zdrowotnej od
2009 roku (na podstawie zawartych wyzej regut klasyfikacyjnych) i ktérzy nie zmarli do 31.12.2016.

Liczbe chorych w analizowanej podgrupie w Polsce oszacowano na 271,6 tys. (w przeliczeniu na 100 tys.
mieszkaficéw byto to 0,7 tys.). Mapa zawiera informacje o liczbie chorych w poszczegdlnych woje-
woédztwach (w wartosciach bezwzglednych) oraz w przeliczeniu na 100 tysiecy mieszkancéw w poszczegdlnych
wojewddztwach.
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Mapa 1.2.6: Chorobowo$¢ rejestrowana na dzien 31.12.2016 wg zamieszkania pacjenta (bezwzgledne - war-
tosci w tys. pacjentdéw i na 100 tys. ludnosci) - Otytosé

Opracowanie DAIS na podstawie danych z NFZ i GUS

Zapadalnosc rejestrowana - Zaburzenia metaboliczne

Zapadalnos$¢ rejestrowana dla rozpoznan z grupy 'Zaburzenia metaboliczne’ w roku 2016 wyniosta 70,6 tys.

przypadkédw w Polsce. Natomiast wspdtczynnik zapadalnosci rejestrowanej na 100 tysiecy ludnosci wynidst
183,6.

Mapa [1.2.7] prezentuje zapadalnos$¢ rejestrowana na choroby z analizowanej grupy w 2016 roku w podziale
na wojewddztwa zamieszkania pacjenta (lewa) oraz w przeliczeniu na 100 tys. mieszkafcéw (prawa). W
wojewddztwie $wietokrzyskim zapadalno$é wyniosta 2,6 tys. Na wykresie [1.2.10] przedstawiono udziat grup
wiekowych w zapadalnosci w poszczegdlnych wojewddztwach.

Mapa 1.2.7: Wskaznik zapadalnosci rejestrowanej (bezwzgledne - wartosci w tys. pacjentéw i na 100 tys.
ludnosci) - Zaburzenia metaboliczne

Opracowanie DAIS na podstawie danych z NFZ i GUS
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Whykres 1.2.10: Struktura zapadalnosci rejestrowanej wg wieku oraz zamieszkania pacjenta - Zaburzenia
metaboliczne
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Opracowanie DAIS na podstawie danych z NFZ

Tabela 1.2.15: Struktura zapadalnosci rejestrowanej w zaleznosci od pftci, miejsca zamieszkania oraz
grupy wiekowej - Zaburzenia metaboliczne

Grupy wiekowe

Woj. ~ X ~ 5@
] 5 \§ ey — <3 <3 = —_
S 3 S3¥= = = = = S
< - © 3 > 3 +
v 2 3 3 8
dolno$laskie 54,21 78,33 10,10 16,28 12,63 25,04 35,95
kujawsko-pomorskie 50,50 69,12 20,38 14,27 11,42 21,77 32,16
lubelskie 53,35 58,17 13,24 15,88 12,79 24,65 33,44
lubuskie 53,62 71,12 12,19 20,94 13,00 23,00 30,88
tédzkie 49,55 74,23 16,30 16,50 13,17 23,12 30,91
matopolskie 53,50 56,70 9,19 13,50 13,08 26,26 37,97
mazowieckie 53,26 74,25 24,33 14,27 10,60 19,30 31,51
opolskie 52,67 65,73 8,50 22,19 13,62 23,53 32,16
podkarpackie 49,96 52,19 12,91 15,49 12,55 24,66 34,39
podlaskie 54,67 73,26 19,31 17,93 11,72 20,92 30,11
pomorskie 52,33 75,54 21,54 16,05 11,57 20,25 30,58
$laskie 55,12 86,65 8,24 17,92 12,75 24,75 36,34
Swietokrzyskie 51,60 56,30 7,60 19,89 12,86 25,46 34,20
warminsko-mazurskie 50,06 67,65 14,65 17,41 13,18 23,76 31,00
wielkopolskie 48,16 64,41 15,96 16,81 12,26 23,30 31,67
zachodniopomorskie 51,75 79,30 14,42 16,50 10,82 22,08 36,19

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Wykres [1.2.11| prezentuje zapadalno$¢ rejestrowana na choroby z analizowanej grupy (Zaburzenia meta-
boliczne) w 2016 roku w zaleznosci ptci w przeliczeniu na 100 tys. ludnosci (w ramach pici), Tabela [1.2.16]
przedstawia zapadalno$¢ wedtug grup wiekowych w przeliczeniu na 100 tys. ludnosci (w ramach grup wieko-

wych), Tabela [1.2.17| oraz Tabela [1.2.18| przedstawiaja zapadalnos$¢ wedtug grup wiekowych w ramach ptci,
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natomiast Wykres [1.2.12| - w zaleznosci od sprawozdanego miejsca zameldowania pacjenta (miasto/wies)
réwniez w przeliczeniu na 100 tys. ludnosci (miejskiej/wiejskiej)

Wykres 1.2.11: Zapadalno$¢ rejestrowana w zaleznosci od ptci na 100 tys. ludnosci (w ramach danej pici) -
Zaburzenia metaboliczne
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Tabela 1.2.16: Zapadalno$¢ rejestrowana wsrdd kobiet w zaleznosdci od grupy wiekowej na 100 tys.
ludnosci - Zaburzenia metaboliczne

Woj. <18 18-44 44-54 54-64 65+
dolnoslaskie 101,5 72,7 179,9 280,7 327,7
kujawsko-pomorskie 206,7 69,2 167,6 277,3 340,8
lubelskie 123,4 69,8 169,4 292,2 303,1
lubuskie 106,2 86,4 169,7 2433 286,7
t6dzkie 153,3 72,1 167,9 246,0 247,0
matopolskie 107,6 77,4 231,5 446,1 496,5
mazowieckie 265,8 77,4 181,2 290,9 357,0
opolskie 76,5 85,8 142,8 227,1 250,0
podkarpackie 129,0 73,0 180,8 339,2 380,1
podlaskie 244.6 104,4 197,2 326,5 374,6
pomorskie 189,0 71,6 162,9 253,9 314,3
$laskie 95,8 95,9 194,3 323,2 378,9
Swietokrzyskie 95,2 112,5 218,0 359,7 372,1
warminsko-mazurskie 94,2 53,7 124,2 191,7 229,3
wielkopolskie 148,8 77,9 179,2 307,1 343,2
zachodniopomorskie 145,3 76,5 155,1 252,0 356,0
Polska 152,5 78,9 180,7 299,4 347,0

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Tabela 1.2.17: Zapadalno$¢ rejestrowana w zaleznosci od grupy wiekowej na 100 tys. kobiet - Zaburzenia
metaboliczne

Woj. <18 18-44 44-54 54-64 65+
dolnoslaskie 82,9 76,0 153,8 300,5 334,6
kujawsko-pomorskie 185,4 60,0 148,7 270,5 340,6
lubelskie 1125 67,3 143,4 305,1 314,2
lubuskie 107,1 100,7 162,5 266,2 253,9
tédzkie 1257 59,4 136,6 2447 241,4
matopolskie 104,1 65,4 204,0 471,0 511,2
mazowieckie 250,4 70,0 158,1 312,4 372,6
opolskie 67,8 97,5 139,0 226,5 231,56
podkarpackie 117,6 56,5 145,2 336,9 385,9
podlaskie 211,4 116,2 189,2 363,7 395,6
pomorskie 176,3 66,8 1331 2779 329,6
$laskie 85,5 95,2 184,8 343,3 399,3
Swietokrzyskie 85,4 104,0 192,1 369,3 369,5
warminsko-mazurskie 89,6 51,2 107,1 169,3 229,6
wielkopolskie 116,2 68,0 145,3 280,3 341,0
zachodniopomorskie 132,8 75,3 133,7 245,0 356,2
Polska 137,2 74,0 157,8 308,4 353,7

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Tabela 1.2.18: Zapadalno$¢ rejestrowana wséréd mezczyzn w zaleznosci od grupy wiekowej na 100
tys.mezczyzn - Zaburzenia metaboliczne

Woj. <18 18-44 44-54 54-64 65+
dolnoslaskie 119,2 69,5 205,9 258,9 317,0
kujawsko-pomorskie 226,8 78,2 186,7 284,7 341,0
lubelskie 133,8 72,1 195,1 278,1 285,6
lubuskie 105,3 72,7 176,8 218,6 336,2
t6dzkie 179,3 84,3 200,1 2475 256,1
matopolskie 111,0 89,2 259,0 419,4 474,4
mazowieckie 280,5 84,8 204,6 266,8 332,6
opolskie 84,7 74,3 146,6 227,7 278,1
podkarpackie 139,7 88,8 215,6 341,7 371,4
podlaskie 276,0 93,2 205,1 287,5 341,9
pomorskie 201,1 76,3 192,6 227,9 292,3
Slaskie 105,7 96,6 204,0 300,9 348,7
Swietokrzyskie 104,4 120,5 2435 349,6 376,1
warminsko-mazurskie 98,5 56,1 141,0 215,6 228,9
wielkopolskie 179,6 87,6 213,4 336,4 346,5
zachodniopomorskie 157,3 77,5 176,2 259,5 355,6
Polska 167,0 83,7 203,6 289,7 336,9

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Woykres 1.2.12: Zapadalno$¢ rejestrowana w zalezno$ci od sprawozdanego miejsca zameldowania pacjenta
(miasto/wies$) na 100 tys. ludnosci (miejskiej/wiejskiej) - Zaburzenia metaboliczne
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Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Chorobowos$¢ rejestrowana - Zaburzenia metaboliczne

Chorobowos¢ rejestrowana oszacowano na dzien 31.12.2016. Za chorych w tym dniu uznano wszystkich pa-
cjentéw, zaklasyfikowanych jako nowe przypadki zachorowania w publicznym systemie opieki zdrowotnej od
2009 roku (na podstawie zawartych wyzej regut klasyfikacyjnych) i ktérzy nie zmarli do 31.12.2016.

Liczbe chorych w analizowanej podgrupie w Polsce oszacowano na 501,6 tys. (w przeliczeniu na 100 tys.
mieszkaficéw byto to 1,3 tys.). Mapa zawiera informacje o liczbie chorych w poszczegdlnych woje-
woédztwach (w wartosciach bezwzglednych) oraz w przeliczeniu na 100 tysiecy mieszkancéw w poszczegdlnych
wojewddztwach.
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Mapa 1.2.8: Chorobowo$¢ rejestrowana na dzien 31.12.2016 wg zamieszkania pacjenta (bezwzgledne - war-
tosci w tys. pacjentdw i na 100 tys. ludnosci) - Zaburzenia metaboliczne

13612
1397,3
1431,1 JMSES

Opracowanie DAIS na podstawie danych z NFZ i GUS

Zapadalno$c rejestrowana - Osteoporoza i inne choroby
metaboliczne kosci

Zapadalnos¢ rejestrowana dla rozpoznan z grupy 'Osteoporoza i inne choroby metaboliczne ko$ci’ w roku 2016

wyniosta 69,4 tys. przypadkdéw w Polsce. Natomiast wspdtczynnik zapadalnosci rejestrowanej na 100 tysiecy
ludnosci wyniést 180,6.

Mapa [1.2.9] prezentuje zapadalno$¢ rejestrowana na choroby z analizowanej grupy w 2016 roku w podziale
na wojewddztwa zamieszkania pacjenta (lewa) oraz w przeliczeniu na 100 tys. mieszkancéw (prawa). W
wojewddztwie $wietokrzyskim zapadalno$¢ wyniosta 2,5 tys. Na wykresie [I.2.13] przedstawiono udziat grup
wiekowych w zapadalno$ci w poszczegdlnych wojewddztwach.

Mapa 1.2.9: Wskaznik zapadalnosci rejestrowanej (bezwzgledne - wartosci w tys. pacjentéw i na 100 tys.
ludnosci) - Osteoporoza i inne choroby metaboliczne kosci

Opracowanie DAIS na podstawie danych z NFZ i GUS
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Whykres 1.2.13: Struktura zapadalnosci rejestrowanej wg wieku oraz zamieszkania pacjenta - Osteoporoza i
inne choroby metaboliczne kosci
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Opracowanie DAIS na podstawie danych z NFZ

Tabela 1.2.19: Struktura zapadalnosci rejestrowanej w zaleznosci od pftci, miejsca zamieszkania oraz
grupy wiekowej - Osteoporoza i inne choroby metaboliczne kosci

Grupy wiekowe

Woj. ~ X ~ 5@
] 5 \§ 5F — <3 <3 = —_
S 3 S3¥= S = = = S
< - © 3 > 3 +
v 2 3 = 8
dolnoslaskie 81,04 80,92 3,27 6,97 6,74 25,87 57,14
kujawsko-pomorskie 81,78 76,85 3,47 6,27 6,92 26,87 56,47
lubelskie 78,41 62,77 7,60 9,66 7,53 22,62 52,59
lubuskie 79,35 79,82 5,08 8,563 8,06 25,19 53,15
tédzkie 79,35 81,37 10,54 6,76 7,14 24,40 51,17
matopolskie 78,01 63,53 5,45 7,48 7,64 24,28 55,15
mazowieckie 80,91 78,97 3,24 6,20 8,81 27,58 54,17
opolskie 79,46 64,48 6,62 7,67 5,49 17,16 63,05
podkarpackie 79,23 55,94 4,86 9,62 9,37 25,64 50,52
podlaskie 82,99 73,91 3,05 5,83 9,59 28,63 52,90
pomorskie 78,60 82,09 6,97 9,63 5,57 19,10 58,73
$laskie 77,54 86,00 7,30 8,00 8,00 25,90 50,81
Swietokrzyskie 82,29 64,69 2,97 7,20 8,15 26,02 55,67
warminsko-mazurskie 80,00 71,13 5,36 7,71 11,73 29,60 45,61
wielkopolskie 76,74 69,84 6,43 9,31 8,66 23,39 52,20
zachodniopomorskie 74,15 85,02 16,24 7,18 512 19,39 52,08

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Wykres [1.2.14] prezentuje zapadalno$¢ rejestrowang na choroby z analizowanej grupy (Osteoporoza i inne
choroby metaboliczne kosci) w 2016 roku w zaleznosci pfci w przeliczeniu na 100 tys. ludnosci (w ramach pfci),
Tabela|1.2.20| przedstawia zapadalno$¢ wedtug grup wiekowych w przeliczeniu na 100 tys. ludnosci (w ramach

grup wiekowych), Tabela [1.2.21| oraz Tabela [1.2.22| przedstawiaja zapadalno$¢ wedtug grup wiekowych w
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ramach ptci, natomiast Wykres [1.2.15] - w zaleznosci od sprawozdanego miejsca zameldowania pacjenta
(miasto/wies) réwniez w przeliczeniu na 100 tys. ludnosci (miejskiej/wiejskiej)

Wykres 1.2.14: Zapadalno$¢ rejestrowana w zaleznosci od ptci na 100 tys. ludnosci (w ramach danej pici) -
Osteoporoza i inne choroby metaboliczne kosci
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Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela 1.2.20: Zapadalno$¢ rejestrowana wsrdd kobiet w zaleznosdci od grupy wiekowej na 100 tys.
ludnosci - Osteoporoza i inne choroby metaboliczne kosci

Woj. <18 18-44 44-54 54-64 65+
dolnoslaskie 26,9 25,4 78,5 237,0 4255
kujawsko-pomorskie 36,7 31,6 105,7 356,4 622,7
lubelskie 62,1 37,3 87,5 235,3 418,3
lubuskie 40,8 32,5 97,1 245,9 455,6
t6dzkie 140,1 41,7 128,6 366,9 577,8
matopolskie 46,3 31,1 98,0 298,9 522,7
mazowieckie 45,2 42,9 191,9 530,1 782,2
opolskie 55,6 27,7 53,7 154,6 457,5
podkarpackie 44,5 41,5 123,6 323,0 511,4
podlaskie 49,5 43,5 206,9 572,8 843,56
pomorskie 48,4 34,0 62,0 189,5 477,7
$laskie 76,4 38,5 109,6 304,3 476,7
Swietokrzyskie 35,9 39,3 133,3 354,9 584,8
warminsko-mazurskie 75,3 51,9 241,1 521,1 736,3
wielkopolskie 37,2 26,8 78,5 191,0 350,5
zachodniopomorskie 1311 26,6 58,8 177,2 410,2
Polska 57,9 35,8 117,2 323,1 542,6

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Tabela 1.2.21: Zapadalno$¢ rejestrowana w zalezno$ci od grupy wiekowej na 100 tys. kobiet - Osteopo-
roza i inne choroby metaboliczne kosci

Woj. <18 18-44 44-54 54-64 654
dolnoslaskie 18,9 25,8 114,8 391,1 601,0
kujawsko-pomorskie 27,8 37,2 164,7 576,3 894,3
lubelskie 56,2 37,8 132,1 377,5 594,0
lubuskie 36,8 38,5 131,3 401,3 647,8
té6dzkie 126,7 47,4 209,7 586,0 807,5
matopolskie 41,5 34,6 143,9 470,1 730,0
mazowieckie 37,2 49,8 311,5 862,2 1 068,9
opolskie 50,8 31,8 78,4 253,0 649,0
podkarpackie 39,9 47,4 189,2 520,1 738,1
podlaskie 36,9 53,8 356,4 974,2 1186,9
pomorskie 42,9 36,9 94,5 302,3 694,5
$laskie 75,3 41,6 157,0 481,5 667,9
Swietokrzyskie 31,4 46,0 198,6 601,5 845,3
warminsko-mazurskie 57,6 69,1 398,2 8429 1033,5
wielkopolskie 29,4 25,0 114,8 304,6 496,0
zachodniopomorskie 125,1 31,8 84,3 2745 570,5
Polska 50,9 40,1 181,4 522,4 763,3

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Tabela 1.2.22: Zapadalno$¢ rejestrowana wséréd mezczyzn w zaleznosci od grupy wiekowej na 100
tys.mezczyzn - Osteoporoza i inne choroby metaboliczne kosci

Woj. <18 18-44 44-54 54-64 65+
dolnoslaskie 34,4 25,0 42,4 66,5 153,3
kujawsko-pomorskie 45,0 26,2 45,7 117,6 212,0
lubelskie 67,7 36,8 43,4 81,3 140,1
lubuskie 447 26,8 63,3 78,3 165,9
tédzkie 152,7 36,2 45,4 117,1 203,7
matopolskie 50,9 27,6 52,4 115,5 212,6
mazowieckie 52,8 35,9 70,6 156,4 336,3
opolskie 60,2 23,7 29,3 51,4 168,5
podkarpackie 48,9 35,9 59,2 116,8 175,5
podlaskie 61,4 33,8 59,0 152,9 310,2
pomorskie 53,6 31,1 29,9 67,4 166,1
Slaskie 77,4 35,5 61,6 108,0 194,1
Swietokrzyskie 40,1 33,0 69,2 97,1 191,7
warminsko-mazurskie 91,9 35,6 85,9 178,3 281,8
wielkopolskie 44,5 28,5 41,9 66,6 134,5
zachodniopomorskie 136,8 21,7 33,5 71,9 174,1
Polska 64,5 31,5 52,9 105,5 207,4

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS
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Woykres 1.2.15: Zapadalno$¢ rejestrowana w zalezno$ci od sprawozdanego miejsca zameldowania pacjenta
(miasto/wies) na 100 tys. ludnosci (miejskiej/wiejskiej) - Osteoporoza i inne choroby meta-
boliczne kosci
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Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Chorobowos$¢ rejestrowana - Osteoporoza i inne choroby

metaboliczne kosci

Chorobowos¢ rejestrowang oszacowano na dziefn 31.12.2016. Za chorych w tym dniu uznano wszystkich pa-
cjentéw, zaklasyfikowanych jako nowe przypadki zachorowania w publicznym systemie opieki zdrowotnej od
2009 roku (na podstawie zawartych wyzej regut klasyfikacyjnych) i ktérzy nie zmarli do 31.12.2016.

Liczbe chorych w analizowanej podgrupie w Polsce oszacowano na 692,4 tys. (w przeliczeniu na 100 tys.
mieszkancéw byto to 1,8 tys.). Mapa zawiera informacje o liczbie chorych w poszczegdlnych woje-
wédztwach (w wartosciach bezwzglednych) oraz w przeliczeniu na 100 tysiecy mieszkaficéw w poszczegblnych
wojewddztwach.
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Mapa 1.2.10: Chorobowos$¢ rejestrowana na dzied 31.12.2016 wg zamieszkania pacjenta (bezwzgledne -

warto$ci w tys. pacjentéw i na 100 tys. ludnosci) - Osteoporoza i inne choroby metaboliczne
kosci

Opracowanie DAIS na podstawie danych z NFZ i GUS

Zapadalnosc rejestrowana - Niedobé6r witaminy D

Zapadalnos$¢ rejestrowana dla rozpoznan z grupy 'Niedobér witaminy D' w roku 2016 wyniosta 9,6 tys. przy-
padkéw w Polsce. Natomiast wspdtczynnik zapadalnosci rejestrowanej na 100 tysiecy ludnoSci wynidst 24,9.

Mapa[l.2.11] prezentuje zapadalnos¢ rejestrowana na choroby z analizowanej grupy w 2016 roku w podziale
na wojewddztwa zamieszkania pacjenta (lewa) oraz w przeliczeniu na 100 tys. mieszkafcéw (prawa). W
wojewddztwie $wietokrzyskim zapadalno$é wyniosta 0,1 tys. Na wykresie [1.2.16] przedstawiono udziat grup
wiekowych w zapadalnosci w poszczegdlnych wojewddztwach.

Mapa 1.2.11: Wskaznik zapadalnosci rejestrowanej (bezwzgledne i na 100 tys. ludnosci) - Niedobér witaminy
D

Opracowanie DAIS na podstawie danych z NFZ i GUS
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Wykres 1.2.16: Struktura zapadalnosci rejestrowanej wg wieku oraz zamieszkania pacjenta - Niedobdr wita-
miny D
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Opracowanie DAIS na podstawie danych z NFZ

Tabela 1.2.23: Struktura zapadalnosci rejestrowanej w zaleznosci od pftci, miejsca zamieszkania oraz
grupy wiekowej - Niedobér witaminy D

Grupy wiekowe

Woj. ~ X ~ 5@
e ReEw — — —

52 353 g & £ & g
< - © 3 > 3 +
v 2 3 3 8
dolnoslaskie 65,59 75,87 57,59 7,89 3,82 9,92 20,79
kujawsko-pomorskie 72,27 65,13 37,39 19,75 10,50 9,24 23,11
lubelskie 70,02 48,91 29,48 18,09 9,55 14,74 28,14
lubuskie 83,58 68,66 20,90 11,94 11,94 8,96 46,27
tédzkie 70,06 78,33 41,42 21,14 7,94 11,05 18,45
matopolskie 71,47 54,70 23,42 20,04 12,47 14,83 29,24
mazowieckie 69,99 76,01 32,05 19,26 9,28 12,14 27,26
opolskie 77,78 63,30 5,39 6,73 3,03 10,44 74,41
podkarpackie 72,64 49,08 28,85 15,40 8,51 16,32 30,92
podlaskie 67,80 70,42 34,82 8,64 1,31 1,83 53,40
pomorskie 70,83 74,17 27,08 20,00 12,50 11,67 28,75
$laskie 70,89 87,06 20,05 14,96 7,78 10,80 46,41
Swietokrzyskie 83,17 56,44 24,75 24,75 8,91 16,83 24,75
warminsko-mazurskie 65,54 67,38 33,85 8,00 1,54 4,92 51,69
wielkopolskie 79,71 75,07 12,46 15,65 8,70 15,94 47,25
zachodniopomorskie 67,44 77,91 9,30 22,09 8,72 15,12 4477

Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ

Wykres prezentuje zapadalno$¢ rejestrowana na choroby z analizowanej grupy (Niedobér witaminy
D) w 2016 roku w zaleznosci pici w przeliczeniu na 100 tys. ludnosci (w ramach pici), Tabela [1.2.24] przed-
stawia zapadalno$¢ wedtug grup wiekowych w przeliczeniu na 100 tys. ludnosci (w ramach grup wiekowych),
Tabela [1.2.25] oraz Tabela [1.2.26] przedstawiaja zapadalno$¢ wedtug grup wiekowych w ramach ptci, nato-
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miast Wykres|1.2.18|- w zaleznosci od sprawozdanego miejsca zameldowania pacjenta (miasto/wies) réwniez
w przeliczeniu na 100 tys. ludnosci (miejskiej/wiejskiej)

Wykres 1.2.17: Zapadalno$¢ rejestrowana w zaleznosci od ptci na 100 tys. ludnosci (w ramach danej pici) -
Niedobér witaminy D
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Opracowanie DAIS na podstawie danych NFZ i GUS

Tabela 1.2.24: Zapadalno$¢ rejestrowana wsrdd kobiet w zaleznosci od grupy wiekowej na 100 tys.
ludnosci - Niedobér witaminy D

Woj. <18 18-44 44-54 54-64 65+
dolnoslaskie 98,8 6,0 9,3 19,0 32,4
kujawsko-pomorskie 23,6 6,0 9,6 7.3 15,3
lubelskie 46,5 13,5 21,4 29,6 43,2
lubuskie 7,6 2,1 6,5 4,0 18,0
t6dzkie 92,4 21,9 24,0 27,9 35,0
matopolskie 35,8 15,0 28,8 32,9 49,9
mazowieckie 54,7 16,3 24,8 28,6 48,2
opolskie 10,1 54 6,6 21,0 120,7
podkarpackie 64,2 16,2 27,3 50,0 76,1
podlaskie 64,5 7.4 3,2 4,2 97,2
pomorskie 14,4 5,4 10,7<ns1:XMLFault xmlns:ns1="http://cxf.apache.org/bindings/xformat"><ns1:faultstring xmlns:ns1="http://cxf.apache.org/bindings/xformat">java.lang.OutOfMemoryError: Java heap space</ns1:faultstring></ns1:XMLFault>