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Psychiatricka péce v psychiatrickych luzkovych zarizenich v roce 2008
Psychiatric care in psychiatric bed establishments in 2008

Souhrn

Psychiatricka l0zkova péce je v Ceské republice zajistovana na lGzkovych oddélenich nemocnic
(32 oddéleni) a v psychiatrickych lécebnach (19 zafizeni). Celkem bylo pro akutni i naslednou lizkovou
psychiatrickou péci vy¢lenéno 10 936 lGzek, z nich 419 bylo détskych.

Summary

Psychiatric bed care in the Czech Republic is provided in hospital bed departments (32 departments) and
in psychiatric institutes (19 establishments). The total bed capacity for psychiatric acute care and after - care
is 10 936 beds, of which were 419 for children.

Psychiatricka péce je v Ceské republice zajistovana kromé& ambulantnich oddélenich
také na psychiatrickych oddélenich nemocnic a v psychiatrickych |éCebnach.

V roce 2008 zajiStovalo psychiatrickou péci 32 psychiatrickych oddéleni nemocnic
s 1 396 Iuzky. PécCi na téchto oddélenich zajistovalo 687,32 odbornych pracovnikd (pocty
pracovnikl prepoctené podle délky uvazku), z toho 163,06 |ékaru. Dale psychiatrickou
pécCi zajiStovalo 16 psychiatrickych |é€eben pro dospélé s 9 240 luzky a 3 psychiatrické
|[éCebny pro déti s 300 lGzky. Z celkového poctu luzek v psychiatrickych I1éEebnach pfipadlo
19 % na pracovisté gerontopsychiatricka, 13 % na pracovisté pro léCbu alkoholismu
a ostatnich zavislosti, ttmeéf 6 % na pracovisté détské a dorostové psychiatrie a 1,5 % na
pracovisté sexuologicka. Péci v téchto léCebnach zajisStovalo celkem 514,53 lékarl
a 2 973,91 zdravotnickych pracovnikl nelékail s odbornou zpusobilosti (ZPBD).

Ldzkova kapacita v nemocnicich se téméf nezménila, ale doSlo ke snizeni lizkové
kapacity v psychiatrickych 1é€ebnach o 87 lUzek, tj. o vice nez 1 %. Jde o pocet stano-
venych l0zek k 31.12. 2008. Do poctu téchto lizek se zapocitavaji, jak lUzka provozu
schopna, tak l0zka doCasné z provozu vyfazena (z technickych, finanénich nebo
personalnich dlvodu), nezapo itavaji se IUzka provizorni a nouzova, luzka uréena pro
doprovod apod.

Za jeden pfipad hospitalizace se povazuje kazdé ukonCeni hospitalizace na jednom
oddéleni v nemocnici nebo v psychiatrické l|éCebné, at jiz hospitalizace skoncila
propusténim nebo umrtim pacienta, Ci jeho pfeloZzenim na jiné oddéleni zdravotnického
zafizeni. Jeden pacient mize byt béhem sledovaného obdobi hospitalizovan vicekrat
a tim se pocet hospitalizovanych osob a hospitalizaci lisi. V této aktualni informaci jsou
uvadéna data za pfipady hospitalizace.

V roce 2008 bylo zaznamenano 18 258 hospitalizaci na psychiatrickych oddélenich
nemocnic a 39 138 hospitalizaci v psychiatrickych léCebnach. Na 100 tisic obyvatel pfi-
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padlo celkem 550 hospitalizaci. Proti pfedchozimu roku doslo k nepatrnému poklesu podctu
hospitalizaci, a to o necelé 1 % (na psychiatrickych oddélenich nemocnic pokles o 2 %,
v psychiatrickych |éCebnach narist o necelé 1 %). V porovnani s rokem 2000 poklesl
poCet hospitalizaci téméf o2 % (vice nez 2 % v psychiatrickych léCebnach, na psy-
chiatrickych oddélenich nemocnic se pocty hospitalizaci pfilis nezménily).

Stejné jako v pfedchozich letech byla ve sledovaném roce nejCetnéjSi skupinou
diagnéz, pro kterou byli pacienti hospitalizovani v psychiatrickych zafizenich, |é¢ba
schizofrenie, poruch schizotypalnich a poruch s bludy (skupina dg. F20-F29), a to jedna
pétina z celkového poctu hospitalizaci (105,5 hospitalizaci na 100 tisic obyvatel). Druhou
nejcetnéjSi pricinou hospitalizace byla [é€ba poruch zplsobenych uzivanim alkoholu
(dg. F10), pfedstavovala téméf 18 % z celkového poctu pfipadl hospitalizace (99,3 hospi-
talizaci na 100 tisic obyvatel).

Muzi byli nejCastéji hospitalizovani s poruchami vyvolanymi alkoholem, a to témér jedna
Gtvrtina z celkového poctu hospitalizaci u muzl, a z dlvodu |éEby schizofrenie, poruch
schizotypalnich a poruch s bludy (jedna pétina vSech hospitalizaci muzl). Pro zeny byly
nejCastéjSim duvodem hospitalizace neurotické poruchy (skupina dg. F40-F48 a F50—
F59) a lécba schizofrenie, poruch schizotypalnich a poruch s bludy a kazda z uvedenych
skupin zaujimala cca pétinu z celkového poctu hospitalizaci Zen.

Primérna oSetfovaci doba na psychiatrickych oddélenich nemocnic a v psychiatrickych
léCebnach dosahla 65,1 dne a proti pfedchozimu roku se zvySila 03,5 dne.
V psychiatrickych oddélenich nemocnic byla priimérna oSetfovaci doba 19,7 dne
a v psychiatrickych Ié€ebnach 86,2 dne. Mezi |IéCebnami a oddélenimi nemocnic jsou
velké rozdily a rozdily jsou také v ramci léCeben, a to podle urleni, zda poskytu;ji
dlouhodobou nebo akutni péci. Nejdelsi primérnou oSetfovaci dobu vyzadovala lé¢ba
sexualnich poruch (skupina dg. F64-F66), a to 247 dnl. Vice nez 100 dnl pobytu
primérné vyzadovala hospitalizace schizofrenie, poruchy schizotypalni a poruchy s bludy,
ato 112 dnu, a mentalnich retardaci (skupina dg. F70-F79, 100 dnu). Existuji velké
rozdily v hospitalizacich na oddélenich pro akutni pécCi a na oddélenich pro dlouhodobé
hospitalizace u pacientl s nepfiznivym pribéhem. NejvétSi narlst primérné oSetfovaci
doby, proti roku 2007, byl u schizofrenie, poruch schizotypalni a poruch s bludy (o 8,4
dne). DalSi narast primérné oSetfovaci doby proti pfedchozimu roku byl u organickych
duSevnich poruch (o 8,3 dne), poruch dusevnich a poruch chovani zpasobenych uzivanim
alkoholu (o 6 dnd) a u neuréenych dusevnich poruch (o0 5,3 dne). K nejvétSimu poklesu
doSlo u sexualnich poruch (o 50 dnl) a u mentalnich retardaci (o 37 dnu).

viv s

U muzd byla &asové nejnaroCnéjSi hospitalizace sexualnich poruch (247 dnu)
a schizofrenie (118 dnu). U Zen byla nejdelSi primérna oSetfovaci doba nutna pfi 1écbé
schizofrenie (105,3 dne) a mentalnich retardaci (98,6 dne).

NejCetnéjsi diagndzou (jednotlivé tfimistné diagnézy MKN-10), pro kterou byli pacienti
hospitalizovani v psychiatrickych lGzkovych zafizenich, byly duSevni poruchy a poruchy
chovani zpusobené uzivanim alkoholu (dg. F10, 10 360 hospitalizaci) s primérnou
oSetfovaci dobou 54,8 dne. DalSimi nej¢etnéjSimi diagnézami byly schizofrenie (dg. F20,
6 156 hospitalizaci), ktera méla praimérnou oSetfovaci dobu 155 dne, a reakce na tézky
stres a poruchy pfizpusobeni (dg. F43, 4 718 hospitalizaci), ktera vyzadovala v priiméru
oSetfovaci dobu 21,5 dne.

NejvétSi podil hospitalizaci, s dobou delSi nez jeden rok, byl u skupiny diagn6z sexualni
poruchy (dg. F64-F66), a to 22 % pfipadu hospitalizace. U této diagndézy bylo zazna-
menano také nejvysSi zastoupeni hospitalizaci s délkou IéCby pul roku az rok (vice nez
21 % z celkového poctu hospitalizaci na tuto diagnézu). U vétSiny ostatnich diagnos-
tickych skupin byla zhruba polovina hospitalizaci ukonéena do 30 dnl od pfijeti.
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Stejné jako v pfedchozich letech, byla i vroce 2008 nejCastéjSim dlvodem pfijeti
pacienta do psychiatrického IUzZkového zafizeni léCba, ktera tvofila u vétSiny skupin
psychiatrickych diagnéz vice nez tfi ¢tvrtiny z celkového poctu hospitalizaci. Vyjimkou byly
sexualni poruchy (skupina dg. F64-F66), kde 58 % pacientl bylo pfijato z dlvodu
ochranné |écby.

U vétsiny pacientl byla po propusténi z psychiatrického lizkového zafizeni nutna dalsi
ambulantni péce, a to bud trvala (u 49 % hospitalizaci) nebo do¢asna (u vice nez 33 %
hospitalizaci). V necelych deseti procentech pfipadd hospitalizace byla nutna dal$i ustavni
IéCba (9 %). Pouze v 6,5 % hospitalizaci pacient nepotfeboval Zadnou péci po propusténi
z psychiatrického lizkového zafizeni.

Trvalou ambulantni péci po propusténi nejCastéji potfebovali pacienti, ktefi byli |éCeni na
schizofrenii, poruchy schizotypalni a poruchy s bludy, ato vice nez 72 % z celkového
pocCtu hospitalizaci na tuto diagnézu a dale pacienti Ié€eni na afektivni poruchy a mentalni
retardace (63 %, resp. 52 %). DalSi ustavni léCbu po propusténi vyZadovali pacienti
u 34 % pfipadl hospitalizace na sexualni poruchy a ustavni socialni sluzbu u témér pétiny
hospitalizaci na mentalni retardace.

V psychiatrickych lUzkovych zafizenich zemrelo v roce 2008 celkem 1 771 osob, 0 3 %
vice nez v pfedchozim roce (1 714 osob v roce 2007). Z celkového poctu zemfelych bylo
vice nez 97 % v psychiatrickych léCebnach, zbytek na psychiatrickych oddélenich
nemocnic. U téméf 38 % zemfrelych byla provedena pitva. Nejvice pacientll zemfelo na
organické duSevni poruchy, a to 57 % z celkového poctu zemfelych.

Nejvice pacientu, v prfepoctu na 100 tisic obyvatel, mélo trvalé bydli§té v kraji Olo-
mouckém (723 pfipadu), v Moravskoslezském (673 pfipada) a v Praze (615 pfipadu). Proti
pfedchozimu roku doslo kvyznamnéj§imu zvySeni pocCtu hospitalizaci v Plzefském
(o témér 12 %), Moravskoslezském (o 6 %) a v JihoCeském kraji (o0 vice nez 5 %). Pokles
hospitalizaci byl v kraji Karlovarském (o vice nez 9 %), Libereckém (07 %) a Jihomo-
ravském (o necelych 7 %).

Z celkového poctu hospitalizaci na psychiatrickych [Gzkovych zafizenich bylo 4,5 %
hospitalizaci u pacientu ve véku 0-14 let. V pfepoctu na 100 tisic obyvatel mélo nejvice
détskych pacientu trvalé bydlisté v kraji Libereckém, a to 287 pfipadd na 100 tisic déti ve
véku 0-14 let, v Usteckém (257 pfipadd) a v Plzefiském (217 piipad(). Nejvétsi snizeni
pocCtu hospitalizaci proti roku 2007 bylo zaznamenano v Hlavhim mésté Praze (o 11 %)
a ve StfedoCeském kraji (0 10 %). K narlstu poctu détskych hospitalizaci doslo v Pardu-
bickém kraji, a to o tétmér 30 % (z 55 hospitalizaci v roce 2007 na 71 v roce 2008) a v kraji
Vysocina (0 19 %).

Nejvice hospitalizaci détskych pacientld bylo v psychiatrickych ldzkovych zafizenich
z davodu lécby poruch psychického vyvoje a poruch chovani a emoci se zacCatkem
obvykle v détstvi a dospivani (skupina dg. F80-F98), a to 75 %. DalSi byly neuroticke,
stresové a somatoformni poruchy a syndromy poruch chovani (skupina dg. F40-F48;
F50-F59), na néz pfipadlo téméF 11 % hospitalizaci déti. Proti pfedchozimu roku do$lo
k nejvyznamnéjSimu snizeni détskych hospitalizaci na afektivni poruchy (skupina dg. F30—
F39) o témér 52 % (z 27 hospitalizaci v roce 2007 na 13 v roce 2008) a na organické
duSevni poruchy (skupina dg. FOO—F09) o pétinu (z 10 hospitalizaci v roce 2007 na 8
vroce 2008). Knarastu doSlo u poruch duSevnich a poruch chovani zpusobenych
uzivanim ostatnich psychoaktivnich latek (skupina dg. F11-F19), a to témér 3krat (z 14
hospitalizaci v roce 2007 na 40 v roce 2008) a u sexualnich poruch (skupina dg. F64—
F66), a to z 1 pfipadu v roce 2007 na 4 pfipady v roce 2008.

Pro détské pacienty jsou typické kratSi pobyty v psychiatrickych lGzkovych zafizenich.
Hospitalizace do 30 dnU byla u téméF poloviny pfipadl a do 90 dnl u 87 % détskych
pacientd.
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Ve v8ech llizkovych zafizenich bylo celkem s diagnézou poruchy dusevni a poruchy
chovani (skupina dg. FOO-F99) zaznamenano celkem 73 296 hospitalizaci, proti roku
2007 doSlo kjejich nepatrnému narustu. Témeér polovina téchto hospitalizaci byla
v psychiatrickych |éCebnach a vice nez jedna pétina na psychiatrickych oddélenich
nemocnic. DalSich 10 % hospitalizaci pfipadlo na oddéleni interny anecelda 4 %
na oddéleni pediatrie.

Vypracovala: Ing. Blanka Nechanska
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Pocet propusténych a zemrelych v psychiatrickych lGzkovych zarizenich
podle skupin psychiatrickych diagnéz a vékovych skupin v CR

Skupina Vékova skupina

psych. diagnéz 0-14 | 15-19|20-29| 30-39 |40-49 | 50-59 | 6069 | 70-79| 80+ Celkem
FOO-F09 8| 25| 110 181| 284 | 744|1104|1933|2238| 6627
F10 6| 84| 870| 2502|3200|2779| 803| 106| 10| 10360
F11-F19 40| 784|2674| 1136| 308| 191 98| 27 6| 5264
F20-F29 25| 360|2440| 2816|2171 |1932| 923 279 60| 11006
F30-F39 13| 89| 433 693 | 1022|1462 | 845| 325 101| 4983
F40-F48, F50-F59 268 | 724|1494| 1805|1696|1636| 694| 341| 147| 8805
F60-F63, F68—F69 32| 2841055 956 | 681| 485 122| 33 5 3653
F64-F66 4| 12| 37 53| 32| 20 2 1 - 161
F70-F79 224 210| 453 415| 306 192| 62 9 2| 1873
F80-F98 1923 539 16 1 1 2 - - -l 2482
F99 1 2| 18 13 15| 24| 29| 31 35 168
Ostatni dg. 19 21 48 69| 88| 194| 264| 622| 689| 2014
Celkem 2563 | 3134|9648 | 10640 | 9804 | 9661 | 4946 | 3707 | 3293 | 57 396

na 100 000 obyvatel

FO0-F09 05| 39| 73| 106| 209| 493| 931|280,2]|6296| 635
F10 04| 13,1| 58,0| 1466|2354 1842 677 154 28| 993
F11-F19 27| 1221|1782 665 22,7| 127| 83| 39| 17| 505
F20-F29 1,7| 56,1|1626| 164,9|1597|1280| 77,8| 404| 169| 1055
F30-F39 09| 139| 289| 406| 752| 969| 712| 47,1| 284| 478
F40-F48, F50-F59 18,1 112,7| 99,6| 1057|1248 | 1084 | 585| 494 | 414| 844
F60-F63, F68—F69 22| 442| 703| 60| 50,1| 32,1 103| 48| 14| 350
F64-F66 03| 19| 25 31| 24| 13| 02| 01 - 1,5
F70-F79 151 32,7| 302| 243| 225| 127| 52| 13| 06| 180
F80-F98 130,0| 839 1,1 01| 01| 0,1 - - -l 238
F99 01| 03] 1.2 08| 11| 16| 24| 45| 98 1,6
Ostatni dg. 13| 33| 32 40| 65| 129 223 9021938 193
Celkem 173,2 | 488,0 | 642,9| 6232 | 721,3| 640,2 | 416,9 | 537,3 | 926,4 | 550,3

" Napodty na 100 000 obyvatel pfislusného véku
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Pocet propusténych a zemrelych v psychiatrickych lGzkovych zarizenich
podle skupin psychiatrickych diagnéz a pohlavi v CR

Skupina Psychiatricka oddéleni nemocnic Psychiatricke lécebny
psych. diagnoz muzi Zeny celkem muzi Zeny celkem
pocet pfipadl
FO0-F09 620 877 1497 2 347 2783 5130
F10 1474 936 2410 5598 2 352 7 950
F11-F19 1030 682 1712 2 504 1048 3552
F20-F29 1636 1545 3181 4 251 3574 7 825
F30-F39 844 1624 2 468 866 1649 2515
F40-F48, F50-F59 1464 2788 4 252 2003 2 550 4 553
F60-F63, F68-F69 652 610 1262 1428 963 2 391
F64-F66 2 - 2 159 - 159
F70-F79 164 112 276 1034 563 1597
F80-F98 491 250 741 1246 495 1741
F99 4 4 8 65 95 160
Ostatni dg. 197 252 449 531 1034 1 565
Celkem 8 578 9 680 18 258 22 032 17 106 39 138
primérna osSetfovaci doba
FO0-F09 19,6 211 20,5 105,1 105,8 105,5
F10 15,2 17,6 16,2 70,0 58,0 66,5
F11-F19 11,4 14,2 12,5 38,2 35,6 37,4
F20-F29 23,6 25,5 24,6 154,3 139,8 147,7
F30-F39 24,4 26,6 25,8 65,2 58,5 60,8
F40-F48, F50-F59 16,4 19,0 18,1 32,7 36,8 35,0
F60-F63, F68—F69 16,8 17,5 17,1 61,1 44,0 54,2
F64-F66 17,5 - 17,5 249,9 - 249,9
F70-F79 13,9 16,1 14,8 113,6 115,1 114,1
F80-F98 19,4 18,1 19,0 64,3 50,6 60,4
F99 20,0 8,3 14,1 20,9 24,2 22,9
Ostatni dg. 22,1 24,6 23,5 122,6 173,1 156,0
Celkem 18,3 21,0 19,7 86,4 86,0 86,2
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Pocet propusténych a zemrelych v psychiatrickych lGzkovych zarizenich
podle skupin psychiatrickych diagnéz, diivodu pfijeti a primérného véku

Skupilja N Duvod pfijeti v % Pramemy
psychiatrickych ochranna ) . ] . N
diagnoz l6&ba socialni | diagnosticky [  IéCebny jiny vek
FOO-F09 0,2 - 0,6 91,3 7,8 70,9
F10 0,7 0,0 2,8 87,8 8,7 44,7
F11-F19 1,7 - 8,9 86,3 3,0 28,7
F20-F29 0,7 0,1 0,7 92,0 6,6 40,8
F30-F39 0,2 0,1 0,7 93,3 5,7 49,9
F40-F48, F50-F59 0,1 0,1 25 91,2 6,0 41,6
F60-F63, F68—F69 0,7 0,1 2,2 91,2 5,8 36,0
F64—F66 57,8 - 1,9 38,5 1,9 35,5
F70-F79 0,6 0,1 2,2 87,7 9,5 32,6
F80-F98 0,1 0,1 9,7 87,4 2,7 12,5
F99 - - 1,2 77,4 21,4 60,2
Ostatni dg. - 0,1 0,7 95,2 4,0 69,8
Celkem 0,7 0,1 2,6 90,2 6,4 44,5
Pocet propusténych v psychiatrickych ltizkovych zafizenich
podle skupin psychiatrickych diagnéz a potreby dalSi péce po propusténi

Potfeba dalSi pé¢e po propusténi v %
Skupina
psychiatrickych dogasna trvala dstavni ustavni osetrova-
diagn6z Zadna ambulantni | ambulantni lé&ba socialni telska

sluzba pece

FOO-F09 16,7 11,6 45,8 17,1 7,5 1,3
F10 4,0 46,3 41,6 7,5 0,5 0,1
F11-F19 55 45,1 35,9 12,3 1,0 0,1
F20-F29 2,2 14,2 72,4 8,9 1,9 0,3
F30-F39 3,7 26,6 63,1 5,8 0,5 0,2
F40-F48, F50—F59 5,2 51,1 39,5 3,7 0,3 0,1
F60-F63, F68—F69 3,3 42,6 48,1 5,3 0,5 0,1
F64—F66 3,7 14,3 46,6 34,2 0,6 0,6
F70-F79 3,9 15,6 52,3 9,5 18,6 0,2
F80-F98 13,7 59,0 20,9 5,2 1,1 0,0
F99 36,3 13,7 33,3 14,9 1,8 -
Ostatni dg. 21,3 13,3 40,5 14,9 8,5 1,5
Celkem 6,5 33,0 43,8 8,8 25 0,4
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Pocet zemrelych v psychiatrickych lizkovych zarizenich
podle skupin psychiatrickych diagnéz a pohlavi

Zemfeli

Uzemi, kraj bydlité absolutné na 1 000 hospitalizovanych "

muZi zeny celkem muZi Zeny celkem
FO0-F09 521 492 1013 179,5 137,2 156,1
F10 84 17 101 12,7 5,8 10,6
F11-F19 3 - 3 0,9 - 0,6
F20-F29 78 44 122 13,8 8,9 11,6
F30-F39 20 22 42 12,1 6,9 8,7
F40-F48, F50-F59 16 16 32 4,8 3,2 3,8
F60-F63, F68—F69 7 1 8 3,5 0,7 2,3
F64-F66 - - - - - -
F70-F79 17 7 24 15,4 11,5 14,0
F80-F98 10 11 21 7,4 19,1 10,9
F99 - - - - - -
Ostatni dg. 160 245 405 231,5 204,2 2142
Celkem 916 855 1771 31,9 34,1 32,9

R Napocty na 1 000 hospitalizovanych v psychiatrickych Iizkovych zafizenich pfislusné diagnézy a pohlavi

Struktura hospitalizovanych v psychiatrickych ltizkovych
zarizenich podle skupin psychiatrickych diagnéz

F20-F29
19,2 % F30-F39

8,7 % F40-F48,

F50-F59

15,3 %
F11-F19 F60_F63
2 0, - ’
9.2 % F68-F69

6,4 %

F64-F66

F10
181 % 0.3 %
F70-F79
FOO-F09 33 %

11,5% F80-F98

Ostatni dg. 4.3 %

3,5 % 0,3 %
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Pocet propusténych a zemrelych v psychiatrickych lGzkovych zarizenich
podle kraje bydlisté a pohlavi

Propusténi a zemfeli

Uzemi, kraj bydlisté absolutné na 100 000 obyvatel "

muzi zeny celkem muzi zeny celkem
HI. m. Praha 3722 3 809 7531 626,6 603,4 614,6
Stfedocesky 2 804 2425 5229 466,9 393,5 429,7
Jihocesky 1446 1335 2781 462,3 414,8 438,2
Plzerisky 1656 1435 3 091 592,4 500,8 546,0
Karlovarsky 754 615 1369 497,5 391,6 443,6
Ustecky 2674 2008 4 682 650,3 474.,6 561,2
Liberecky 1137 996 2133 533,6 447,3 489,5
Kralovéhradecky 1252 1323 2575 461,7 468,6 465,2
Pardubicky 1128 1009 2137 4458 387,1 416,0
Vysocina 1292 1054 2 346 506,5 406,5 456,1
Jihomoravsky 3412 3224 6 636 612,4 549,7 580,3
Olomoucky 2417 2 226 4 643 771,1 677,9 723,4
Zlinsky 1813 1458 3271 628,7 481,7 553,4
Moravskoslezsky 4677 3734 8 411 763,8 585,4 672,8
Bydlisté v CR 30184 26 651 56 835 590,3 501,3 544,9
Bezdomovci 46 5 51 0,9 0,1 0,5
Cizinci 380 130 510 - - -
Celkem 30610 26 786 57 396 598,6 503,8 550,3

Pocet propusténych a zemielych v psychiatrickych lazkovych zafizenich
ve véku 0-14 let podle kraje bydlisté a pohlavi

Propusténi a zemreli - vék 0—14 let

Uzemi, kraj bydlisté absolutné na 100 000 obyvatel "

chlapci divky celkem chlapci divky celkem
HI. m. Praha 168 123 291 220,4 169,5 195,6
Stredocesky 186 91 277 199,6 103,7 153,1
JihoCesky 53 25 78 113,1 56,1 85,3
Plzerisky 107 64 171 264,7 166,7 217,0
Karlovarsky 50 29 79 214,0 132,9 174.,8
Ustecky 240 86 326 367,9 139,0 256,5
Liberecky 123 62 185 372,3 197,0 286,8
Kralovéhradecky 43 17 60 105,0 443 75,6
Pardubicky 40 31 71 102,9 85,2 94,3
Vysogina 111 27 138 285,8 73,8 183,0
Jihomoravsky 185 81 266 2271 104,6 167,4
Olomoucky 124 68 192 266,2 152,8 210,8
Zlinsky 76 50 126 177,8 124,2 151,8
Moravskoslezsky 233 68 301 253,0 77,5 167,3
Bydlisté v CR 1739 822 2 561 228,9 114,2 173,1
Bezdomovci - - - - - -
Cizinci 1 1 2 - - -
Celkem 1740 823 2 563 229,0 114,3 173,2

" Napoéty na 100 000 obyvatel pfislusného uzemniho celku, pohlavi a véku
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