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Zprava OECD a Evropské komise o zdravi v Evropé
OECD and the European Commission’s report on health in Europe

Souhrn

Evropska komise ve spolupraci s OECD zverejnila zpravu o zdravi ,Health at a Glance: Europe 2010
Publikace obsahuje analyzu ukazatell zdravotniho stavu a jeho determinant, zdravotnickych kapacit
a ¢innosti a vydaju na zdravotnictvi za 31 evropskych statu.

Summary

The European Commission together with OECD released a health report ,Health at a Glance: Europe
2010.“ It provides an analysis of indicators of health status and its determinants, health care capacities and
activities and health expenditure for 31 European countries.

Organizace pro hospodarskou spolupraci a rozvoj (OECD) vypracovala obdobu své
pravidelné vydavané publikace se statistickymi udaji Health at a Glance (Strucny pohled
na zdravi), tentokrat v3ak ve specialnim vydani ve spolupraci s Evropskou komisi
nazvaném ,Health at a Glance: Europe 2010 které bylo zvefejnéno 7. prosince 2010.
Publikace pfinasi prehledné porovnani ukazatelt zdravotniho stavu a jeho determinant,
zdravotnickych kapacit a ¢innosti a vydajl na zdravotnictvi za 27 Clenskych statd EU, tfi
staty Evropského sdruZeni volného obchodu - EFTA (Island, Norsko a Svycarsko)
a Turecko.

Hlavnimi poznatky plynoucimi ze zpravy jsou:

o Zdravotni stav obyvatel evropskych zemich se v uplynulych letech
dramaticky zlepsil, presto vSak stale existuji vyrazné rozdily. Tyto rozdily se
tykaji jak jednotlivych zemi, tak muz a Zzen. Ceska republika se nachazi mirné
pod prumérem sledovanych zemi ve stfedni délce zZivota i v délce Zivota ve
zdravi a ma vySsi incidenci novotvarl. Na druhou stranu patfi mezi zemé

v v

umrtnosti a nizkou incidenci infekénich onemocnéni.

o Rizikové faktory zdravi se méni. V nékterych zemich byl zaznamenan pokles
kurfactvi a spotfeby alkoholu (coz je pfisuzovano narodnim i evropskym
opatfenim), avSak v nékterych zemich je situace stale Spatna nebo se dokonce
zhorSuje; obecné dochazi k narustu nadvahy a obezity a dnes ji trpi vice nez
polovina obyvatel EU, coz ma vliv na vyskyt nékterych chronickych onemocnéni
a nasledné to pfedstavuje zvySenou zatéz pro zdravotnické systémy. Publikace
prinasi i pfehled vysledk( zdravotné rizikovych faktort u déti Skolniho véku, které
pochazeji z evropského Setfeni ,Health Behaviour in Schoolaged Children
(HBSC).“ Z vysledk(i za rizikové chovani dospélych vyplyva, Ze v CR je nizka
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spotfeba ovoce a zeleniny, nadprimérny podil obézni populace i spotfeba
alkoholu.

V nékterych zemich existuji obavy kviali nedostatku zdravotnickych
pracovnikl. Publikované udaje to zatim nepotvrzuji, ale v nékterych zemich
tvofi vyznamnou c¢ast lékafl zahraniéni pracovnici. U lékafu Ize usuzovat,
a v nékterych zemich se to jiz projevilo, na pokles jejich poctu kvlli nizSim
poctim pfijimanych student(. Patrna je ovSem nerovnovaha ve vyvoji poctu
lékaFa, nebot dochazi k nardstu specialisttl oproti lékafdm primarni péce. V CR je
podle udaju nadprimérny pocet lékart a nizSi podil praktickych Iékail, okolo
priuméru se pohybuje Uhrn zdravotnich sester a nizSiho oSetfovatelského
personalu.

Rostouci vydaje na zdravotnictvi vyvijeji tlak na verejné finance. Rust vydajl
na zdravotnictvi v evropskych zemich v poslednich letech Casto prevySoval
celkovy rist ekonomiky. VySe vydaji na zdravotnictvi i struktura zdroju
financovani se mezi jednotlivymi zemémi zna¢né odliSuje. VétSinou plati, ze
bohatSi zemé& davaji na zdravotnictvi vice prostfedkl, vétsi ¢ast financovani
zdravotnictvi plyne z vefejnych zdroju a soukromé vydaje plynou spise formou
pfimych plateb obanu nez ze soukromého pojisténi. Vydaje na zdravotnictvi na
obyvatele i jako podil z HDP jsou v CR niz&i nez je priimér za vybrané evropské
zemeé, tyto vydaje u nas rostly za poslednich 10 let obdobnym tempem jako
v praméru. CR patfi mezi zemé& s nejvy$8im podilem vefejnych zdroji na
financovani zdravotnictvi.

Publikace Cerpa udaje predevSim z databazi OECD Health Data, Eurostatu
a WHO/Europe, do kterych predava data za Ceskou republiku Ustav zdravotnickych
informaci a statistiky Ceské republiky.

Kompletni zprava v angli¢tiné je k dispozici ke stazeni na:
http://ec.europa.eu/health/reports/european/ a podrobnéjsi informace lze nalézt na:

www.oecd.org/health/healthataglance/europe.

Vypracoval: Ing. Jakub Hrkal
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Nadéje doziti (stredni délka zivota) a délka zivota ve zdravi pfi narozeni,
podle pohlavi, 2005-2007

Zeny Muzi
m Délka Zivota ve zdravi  Nadgje doziti (délka Zivota) s omezenim
béznych Cinnosti

84,4 Francie 77,2
84,2 Svycarsko 79,1
84,1 Spanélsko 77,5
84,0 Italie 78,4
83,3 Island 79,5
83,0 Svédsko 78,8
82,9 Finsko 75,8
82,8 Norsko 781
82,7 Rakousko 77,1
82,3 Némecko 771
82,2 Belgie 76,6
82,1 Nizozemi 77,7
82,1 Lucembursko 76,7
82,0 Irsko 77,4
82,0 Portugalsko 75,5
81,9 Kypr 77,8
81,8 Recko 77,0
81,7 Malta 77,2
81,6 Slovinsko 74,3
81,4 Spojené kralovstvi 77,3
80,8 EU 74,3
80,6 Dansko 76,1
79,8 Ceska republika 73,4
79,6 Polsko 70,9
78,5 Estonsko 67,3
78,3 Slovensko 70,4
77,6 Madarsko 69,1
77,2 Litva 65,1
76,4 LotySsko 65,5
76,4 Bulharsko 69,2
76,2 Rumunsko 69,2
75,3 Turecko 71,0
T T T T T T T 1 1 T T T T T T T

96 88 80 72 64 56 48 40 32
Roky

32 40 48 56 64 72 80 88 96
Roky

Zdroj: European Health and Life Expectancy Information System (EHLEIS); OECD Health Data
2010; Eurostat Statistics Database.

Pozn.: Nadéje doziti je synonymem terminu stfedni délka zivota.
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Prevalence obezity u dospélé populace (15 let a vice), rok 2008
(nebo nejblizsi dostupny rok)
Dospéla populace celkem Muzi a zeny

7,9 Rumunsko

8,1 Svycarsko
9,9 Italie
10,0 Norsko
10,2 Svédsko

1.1 Nizozemi

11,2 Francie
11,4 Dansko
11,5 Bulharsko
12,4 Rakousko
12,5 Polsko
13,6 Némecko
13,8 Belgie
14,9 Spanélsko
15,2 Turecko
15,4 Portugalsko
15,5 EU
15,6 Kypr
15,7 Finsko
16,4 Slovinsko
16,9 Slovensko
16,9 LotySsko
17,1 Ceska republika
18,0 Estonsko
18,1 Recko
18,8 Madarsko
19,7 Litva
20,0 Lucembursko
20,1 Island
22,3 Malta
23,0 Irsko

24,5 Spojené kralovstvi
Ll T L Ll T

30 20 10 0 0 10 20 30

% dospélé populace % dospélé populace

Pozn.: Udaje za Irsko, Lucembursko, Slovensko a Spojené kralovstvi pochazeji z vybérovych Setteni,
pfi kterych je provadéno méfeni vysky a hmotnosti. Udaje z ostatnich zemi pochazeji
z vybérovych Setfeni o zdravotnim stavu, ve kterych respondenti sami uvadéji svou vysku
a hmotnost.

Zdroj: OECD Health Data 2010; Eurostat Statistics Database; WHO Global Infobase.
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Praktikujici Iékari na 1 000 obyvatel

Zména 2000-2008

2008 (nebo nejblizsi dostupny rok) (nebo nejbliz&i dostupny rok)

6,0 Recko 1
4,6 Rakousko
42 Italie 1
4,0 Norsko
3,8 Svycarsko
3,7 Island
3,7 Nizozemi 2
3,7 Litva
3,7 Portugalsko 2
3,6 Ceska republika
3,6 Spanélsko
3,6 Bulharsko
3,6 Svédsko
3,6 Némecko
34 Dansko
3,4 Estonsko
3,3 EU
3,3 Francie 1
3,2 Irsko 2
3,1 LotySsko
3.1 Madarsko
3,0 Malta
3,0 Slovensko
3,0 Belgie
29 Kypr
2,8 Lucembursko
2,7 Finsko
2,6 Spojené kralovstvi
2,4 Slovinsko
2,2 Rumunsko
2,2 Polsko
1,5 Turecko 1

6 4 2 0 -4

8

Na 1 000 obyvatel Priimérné rocni tempo ristu (%)

1. Udaje zahrnuji nejen lékare v pfimé pédi o pacienty, ale i lékafe pracuijici ve zdravotnictvi
v manazerskych funkcich, jako pedagogové, vyzkumni pracovnici apod. (dalSich 5-10 % Iékara).

2. Udaje se vztahuji ke vem Iékaftim s opravnénim k vykonu Iékafského povolani.
Zdroj: OECD Health Data 2010; Eurostat Statistics Database.
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Celkové vydaje na zdravotnictvi na 1 obyvatele (v EUR v parité kupni sily),
verejné a soukromé, 2008 (nebo nejblizsi dostupny rok)

Norsko
Svycarsko
Lucembursko 1
Rakousko
Irsko
Némecko
Nizozemi 2
Francie
Belgie 2
Dansko
Svédsko
Island
Spojené kralovstvi
Finsko
Spanélsko
Italie

Recko

EU
Slovinsko
Portugalsko
Ceska republika
Slovensko
Kypr
Madarsko
Estonsko
Litva
Polsko
LotySsko
Bulharsko
Rumunsko
Turecko

4294
3971

3703
3407
3254

3208
3199
3172 Soukromé
3155
3097
2978
2883
2 686
2582
2491
2463
2 351
2192
1998
1 891

W Verejné

1528
1491
1478

1233

1084
1074

1041

1017

714

687

671

500 1000 1500 2000 2500 3000 3500 4000 4500 5000
EUR PPPs

o

1. Vydaje na zdravotnictvi jsou pfepocteny na pojiSténou populaci (namisto celé populace).
2. Zahrnuje pouze bézné vydaje na zdravotnictvi (bez investic).
Zdroj: OECD Health Data 2010; Eurostat Statistics Database.
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