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ĮVADAS
Lietuvos sveikatos 2014–2025 m. strategija (toliau – Sveikatos strategija), patvirtinta Lietuvos Respublikos Seimo 2014-06-26 sprendimu Nr. XII-964 „Dėl Lietuvos sveikatos 2014–2025 m. strategijos patvirtinimo“, nustato šalies sveikatinimo veiklos tikslus ir uždavinius, siekiamus sveikatos lygio rodiklius. Sveikatos strategijos strateginis tikslas – pasiekti, kad 2025 m. šalies gyventojai būtų sveikesni ir pailgėtų jų gyvenimo trukmė, pagerėtų gyventojų sveikata ir sumažėtų sveikatos netolygumai. 

Sveikatos strategijoje nustatyti šie 4 tikslai:
1. Sukurti saugesnę socialinę aplinką, mažinti sveikatos netolygumus ir socialinę atskirtį.
2. Sukurti sveikatai palankią fizinę darbo ir gyvenamąją aplinką.
3. Formuoti sveiką gyvenseną ir jos kultūrą.
4. Užtikrinti kokybišką ir efektyvią sveikatos priežiūrą, orientuotą į gyventojų poreikius.

Savivaldybių institucijos Lietuvos sveikatos startegijoje nustatytus tikslus ir uždavinius įgyvendina per savivaldybės strateginį plėtros ir savivaldybės strateginį veiklos planą, atsižvelgdamos į savivaldybės gyventojų sveikatos būklę ir veiksnių, darančių jai įtaką, paplitimą (LR visuomenės sveikatos priežiūros įstatymo 10 straipsnis). Sveikatos startegijoje nustatytą gyventojų sveikatos lygį įmanoma pasiekti tik koordinuotai ir sutelktai veikiant įvairiems savivaldybės sektoriams.
Klaipėdos rajono savivaldybės tarybos 2015-05-28 sprendimu Nr. T11-155 „Dėl Klaipėdos rajono savivaldybės sveikatinimo veiklos prioritetų 2015–2018 metams nustatymo“ buvo nustatyti šie sveikatinimo veiklos prioritetai: fizinio aktyvumo, sveikos mitybos skatinimas, rūkymo ir alkoholio vartojimo mažinimas.
Klaipėdos rajono savivaldybės tarybos 2013-11-28 sprendimu Nr. T11-621 patvirtintoje Sveikatą žalojančios elgsenos prevencijos Klaipėdos rajone 2014–2016 m. programos tikslas – mažinti sveikatos netolygumus veikiant rizikos veiksnius (rūkymo, alkoholio vartojimo mažinimas, fizinio aktyvumo, tinkamos mitybos skatinimas) Klaipėdos rajone.
Klaipėdos rajono savivaldybės tarybos 2014-05-29 sprendimu Nr. T11-2015 buvo patvirtintos Alkoholio vartojimo prevencijos tarp Klaipėdos rajono jaunimo kryptys 2014–2017 m.:

1. Alkoholio prieinamumo mažinimas Klaipėdos rajone.

2. Visuomenės įtraukimas į nepalankios alkoholio vartojimo aplinkos kūrimą.

3. Pagalbos sistemos stiprinimas šeimoms, turinčioms problemų dėl nesaikingo alkoholio vartojimo.

Klaipėdos rajono savivaldybės visuomenės sveikatos stebėsenos 2016 m. ataskaita parengta taip, kad galėtume įvertinti savivaldybės gyventojų sveikatos ir sveikatą lemiančių veiksnių būklę, Lietuvos sveikatos strategijos tikslų ir uždavinių bei Klaipėdos rajono savivaldybės tarybos nustatytų visuomenės sveikatos prevencinių krypčių įgyvendinimo kontekste, nustatyti prioritetines problemines visuomenės sveikatos sritis ir kryptis, siekiant stiprinti savivaldybės gyventojų sveikatą bei mažinti sveikatos netolygumus. Klaipėdos rajono savivaldybės visuomenės sveikatos stebėsenos ataskaitoje pateikti 2016 m. gyventojų demografinės būklės ir 2015 m. sveikatos būklės duomenys.
Klaipėdos rajono savivaldybės visuomenės sveikatos stebėsenos 2016 m. ataskaitos pagrindu turėtų būti koreguojami Klaipėdos rajono plėtros strateginio plano siekiniai bei Klaipėdos rajono strateginio veiklos plano priemonės.
1. KLAIPĖDOS RAJONO SAVIVALDYBĖS GYVENTOJŲ DEMOGRAFINĖ BŪKLĖ
1.1. Gyventojai
2016 m. pradžioje palyginti su 2015 m., Lietuvoje gyventojų skaičius sumažėjo nuo 2921262 iki 2888558 gyventojų (32 704 gyventojais), atitinkamai Klaipėdos rajono savivaldybėje gyventojų skaičius išaugo 628 asmenimis: Klaipėdos rajono miesto teritorijose gyventojų sumažėjo 175 asmenimis, o kaimo teritorijose padaugėjo 803 asmenimis. 2016 m. pradžioje 1000-iui Klaipėdos rajono vyrų teko 1043 moterys (1 lent., 1 pav.).
1 lentelė. Gyventojų skaičius pagal lytį ir gyvenamąją vietą Klaipėdos rajono savivaldybėje

	
	2009
	2010
	2011
	2012
	2013
	2014
	2015
	2016

	Iš viso
	51 690
	51 843
	51 279
	51 405
	51 614
	52 110
	52 831
	53 459

	Moterys 
	26 641
	26 721
	26 434
	26 491
	26 523
	26 734
	27 041
	27 293

	Vyrai
	25 049
	25 122
	24 845
	24 914
	25 091
	25 376
	25 790
	26 166

	Miestas
	16 698
	16 699
	16 445
	16 371
	16 317
	16 294
	16 284
	16 109

	Kaimas
	34 992
	35 144
	34 834
	35 034
	35 297
	35 816
	36 547
	37 350


Šaltinis: Lietuvos statistikos departamentas
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1 pav. Gyventojų skaičius pagal lytį ir gyvenamąją vietą Klaipėdos rajono savivaldybėje

Šaltinis: Lietuvos statistikos departamentas

Vidutinis Lietuvos gyventojų amžius 2016 m. pradžioje buvo 43 metai. Klaipėdos rajono gyventojų vidutinis amžius 2016 m. pradžioje – 40,0 metų, vyrų – 38 metai, moterų – 42. 

2016 m. pradžioje, kaip ir 2015 m., Klaipėdos rajono demografinės senatvės koeficientas buvo mažesnis nei šalies – atitinkamai 91 ir 129 pagyvenę (65 m. ir vyresnio amžiaus) gyventojai teko šimtui vaikų iki 15 m. amžiaus (2015 m. pradžioje – 89 ir 129 pagyvenę asmenys teko šimtui vaikų iki 15 m. amžiaus).
2016 m. pradžioje vaikai (0–17 m.) sudarė didesnę gyventojų dalį nei pensinio amžiaus asmenys (65 m. ir vyresni) (20,5 proc. ir 15,2 proc.). Lietuvoje atvirkščiai – didesnę gyventojų dalį sudarė 65 m. ir vyresnio amžiaus asmenys nei vaikai (19 proc. ir 17,9 proc.). 2016 m. pradžioje  jaunimas (14–29 m.) sudarė penktadalį visų Klaipėdos rajono gyventojų (20,2 proc.) (Lietuvoje panašus procentas – 20,1 proc.) (2 pav.). 
 SHAPE  \* MERGEFORMAT 



2 pav. Gyventojai pagal pagrindines amžiaus grupes, proc.
Šaltinis: Lietuvos statistikos departamentas, VSB skaičiavimai
Nuo 2011 m. Klaipėdos rajone moterų vidutinė tikėtina gyvenimo trukmė (VGT) didėja, o 
2 pav. Gyventojai pagal pagrindines amžiaus grupes, proc.
Šaltinis: Lietuvos statistikos departamentas, VSB skaičiavimai
Nuo 2010 m. iki 2014 m. vyrų vidutinė tikėtina gyvenimo trukmė didėjo, tačiau per pastaruosiuos metus sumažėjo. Nuo 2010 iki 2014 m. skirtumas tarp moterų ir vyrų vidutinės gyvenimo trukmės sumažėjo nuo 11,65 iki 8,11 metų, tačiau 2015 m. šis skirtumas vėl išaugo ir siekė 10,22 metų (3 pav.).
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3 pav. Klaipėdos r. vyrų ir moterų vidutinė tikėtina gyvenimo trukmė, VGT skirtumas
Šaltinis: Lietuvos statistikos departamentas, Higienos instituto Sveikatos informacijos centras, VSB skaičiavimai

1.2. Mirtingumas
Klaipėdos rajone 2015 m., palyginti su 2014 m., gimusiųjų skaičius padidėjo, mirusiųjų atvirkščiai – sumažėjo (atitinkamai padidėjo 14 gimusiųjų ir sumažėjo 13 mirusiųjų). 2013 ir 2015 m. Klaipėdos rajone buvo teigiamas natūralus gyventojų prieaugis; o 2006 m., 2011 m., 2012 m. ir 2014 m. buvo neigiamas – gimusiųjų skaičius buvo mažesnis nei mirusiųjų (4 pav.).
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4 pav. Mirusiųjų ir gimusiųjų skaičius Klaipėdos rajono savivaldybėje

Šaltinis: Lietuvos statistikos departamentas
2015 m., palyginti su 2014 m., tiek miestuose, tiek kaimuose vyrų mirčių padaugėjo (atitinkamai 8 ir 5 mirtimis). 2015 m., palyginti su 2014 m., moterų mirčių skaičius miestuose išliko tolygus, tačiau kaimuose sumažėjo net 26 mirtimis (5 pav.).
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5 pav. Vyrų ir moterų mirčių pasiskirstymas pagal gyvenamąją vietą 2014–2015 m. Klaipėdos rajono savivaldybėje, proc.
Šaltinis: Mirties atvejų ir jų priežasčių valstybės registras, Higienos institutas, VSB skaičiavimai
Nuo 2013 m. iki 2015 m. bendrasis standartizuotas mirtingumas sumažėjo 204,1 atveju 100 tūkst. gyventojų, tačiau standartizuotas mirtingumas nuo kvėpavimo sistemos ligų per pastaruosiuos metus padidėjo (6 pav.).
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6 pav. Standartizuotas mirtingumas pagal priežastis 100 000 gyventojų Klaipėdos r., (Eurostato standartas)
Šaltinis: Higienos instituto Sveikatos informacijos centras
2015 m. Klaipėdos rajono savivaldybėje, kaip ir Lietuvoje, daugiausia žmonių mirė nuo kraujotakos sistemos ligų (54,1 proc.), antroji vieta tenka piktybiniams navikams (19,6 proc.), trečioje vietoje – išorinės mirties priežastys (8,8 proc.) (7 pav.).
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7 pav. Mirčių pagal priežastis pasiskirstymas 2014 ir 2015 m., proc.
Šaltinis: Mirties atvejų ir jų priežasčių valstybės registras, Higienos institutas, VSB skaičiavimai
Nuo 2013 m. iki 2014 m. vyrų mirtingumas nuo išorinių priežasčių sumažėjo, o moterų tais metais atvirkščiai – padidėjo, tačiau per pastaruosius metus vyrų mirtingumas nuo išorinių priežasčių padidėjo 15 atvejų 100 tūkst. gyventojų, o moterų mirtingumas sumažėjo 14,3 atvejais 100 tūkst. gyventojų. 2015 m. vyrų mirtingumas nuo išorinių priežasčių buvo apie 4,3 karto didesnis nei moterų, užregistruota net 11 vyrų savižudybių atvejų, 7 vyrų mirtys transporto įvykiuose (8 pav., 2 lent.). 
 SHAPE  \* MERGEFORMAT 



8 pav. Standartizuotas mirtingumas nuo išorinių priežasčių pagal lytį Klaipėdos rajone 2011-2015 m. (Eurostato standartas)
Šaltinis: Higienos instituto Sveikatos informacijos centras
	Mirtingumo išorinės priežastys
	Vyrai
	Moterys
	Iš viso

	Transporto įvykiai
	7
	-
	7

	Nukritimai
	4
	3
	7

	Atsitiktinis paskendimas
	3
	-
	3

	Intensyvaus natūralaus šalčio poveikis
	2
	1
	3

	Atsitiktinis apsinuodijimas kenksmingomis medžiagomis ir jų poveikis
	5
	1
	6

	Savižudybės
	11
	5
	16

	Nužudymai
	1
	-
	1

	Negyvų mechaninių jėgų poveikis
	1
	-
	1

	Dūmų, gaisro ir liepsnos poveikis
	2
	-
	2

	Įvykis, kai ketinimas nepatikslintas
	1
	1
	2


2 lentelė. Vyrų ir moterų mirčių skaičius pagal išorines mirtingumo priežastis Klaipėdos rajone 2015 m.
Šaltinis: Mirties atvejų ir jų priežasčių valstybės registras, Higienos institutas.
Nuo 2010 iki 2014 m. Klaipėdos rajone nebuvo užregistruota mirties atvejų dėl priežasčių, susijusių su narkotikų vartojimu, bet 2015 m. buvo užregistruoti 2 mirties atvejai dėl tyčinio apsinuodijimo medikamentais ir biologinėmis medžiagomis (X60-X64) (1 vyro ir 1 moters mirtys).

Nuo 2010 iki 2012 m. Klaipėdos rajone mirčių skaičius sumažėjo dėl priežasčių, susijusių su alkoholio vartojimu, tačiau per paskutinius trejus metus standartizuotas mirtingumas dėl alkoholio sąlygotų priežasčių padidėjo 14,3 atvejais 10 000 gyv. 2015 m. buvo užregistruota  11 mirties atvejų (toks pats skaičius kaip ir 2011 m.). Analizuojant 2010-2015 m. laikotarpį, pastebėta, jog daugiausia mirštama nuo alkoholinės kepenų ligos (9 pav., 3 lent.).
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9 pav. Standartizuotas mirtingumas nuo alkoholio sąlygotų priežasčių 10 000 gyv. (ES stand.)
Šaltinis: Higienos instituto Sveikatos informacijos centras

3 lentelė. Mirčių skaičius dėl priežasčių, susijusių su alkoholio vartojimu Klaipėdos r. 2010-2015 m.

	
	2010
	2011
	2012
	2013
	2014
	2015
	Iš viso

	Psichikos ir elgesio sutrikimai, vartojant alkoholį (F.10)
	-
	-
	-
	-
	1
	-
	1

	Nervų sistemos degeneracija, sukelta alkoholio (G32.1)
	-
	2
	-
	-
	-
	-
	2

	Alkoholinė kardiomiopatija (I42.6)
	4
	2
	1
	3
	2
	3
	15

	Alkoholinė kepenų liga (K70)
	8
	3
	2
	5
	2
	4
	24

	Atsitiktinis apsinuodijimas alkoholiu (X45)
	1
	5
	-
	3
	1
	4
	14

	Iš viso
	13
	12
	3
	11
	6
	11
	56


Šaltinis: Mirties atvejų ir jų priežasčių valstybės registras, Higienos institutas.
Remiantis Nacionalinio visuomenės sveikatos centro duomenimis, per paskutinius trejus metus buvo užregistruoti 2 nauji ŽIV susirgimo atvejai Klaipėdos rajone. Nuo 2012 m. sergamumas lytiškai plintančiomis infekcijomis didėja, daugiausia susergama sifiliu ir gonokokine infekcija (2015 m. užregistruoti 6 nauji lytiškai plintančių infekcijų susirgimo atvejai) (4 lent.).
4 lentelė. Nauji ŽIV ir lytiškai plintančių infekcijų susirgimo atvejai Klaipėdos r. 
	
	2011
	2012
	2013
	2014
	2015
	Iš viso

	Žmogaus imunodeficito viruso (ŽIV) liga (B20-B24)
	-
	-
	1
	1
	0
	2

	Sifilis (A51-A53)
	-
	-
	-
	2
	3
	5

	Gonokokinė infekcija (A54 (A54.0-A54.6, A54.8, A54.9)
	3
	1
	1
	-
	1
	6

	Lytiškai santykiaujant plintančių chlamidijų sukeltos ligos (A56 (A56.0-A56.4, A56.8)
	1
	-
	-
	-
	2
	3

	Iš viso
	4
	1
	2
	3
	6
	16


2011-2015 m.

Šaltinis: Nacionalinis visuomenės sveikatos centras

2. BENDROJI DALIS
2.1. Pagrindinių stebėsenos rodiklių savivaldybėje analizė ir interpretavimas („Šviesoforas“)

Pagrindinio rodiklių sąrašo analizė ir interpretavimas („šviesoforo“ kūrimas) atliekamas palyginant einamųjų metų savivaldybės rodiklius su Lietuvos vidurkiu. Vadovaujantis „šviesoforo“ principu, visos 60 Lietuvos savivaldybių suskirstytos į 5 grupes (po 12 savivaldybių kiekvienoje grupėje):

 ( 12 savivaldybių, kuriose stebimas rodiklis – geriausias, priskiriamos savivaldybių su geriausiais rodikliais grupei ir žymimos žalia spalva (pirmas kvintilis); 

( 12 savivaldybių, kuriose stebimas rodiklis – prasčiausias, priskiriamos savivaldybių su prasčiausiais rodikliais grupei ir žymimos raudona spalva (penktas kvintilis); 

( likusių 36 savivaldybių rodiklio reikšmės žymimos geltona spalva. Šių savivaldybių rodikliai interpretuojami kaip atitinkantys Lietuvos vidurkį. 

Pagrindinio rodiklių sąrašo analizės ir interpretavimo tikslas yra įvertinti, kokia esama gyventojų sveikatos ir sveikatą lemiančių veiksnių situacija savivaldybėje, vertinant Lietuvos sveikatos programos tikslų ir uždavinių įgyvendinimo kontekste, ir kokių intervencijų/priemonių reikia imtis, siekiant stiprinti savivaldybės gyventojų sveikatą ir mažinti sveikatos netolygumus.

Klaipėdos rajono gyventojų sveikatos ar su sveikata susijusios stebėsenos ataskaitoje analizuojamų metų rodiklių duomenys ir jų interpretavimas pateikiami 5 lentelėje „Klaipėdos rajono savivaldybės sveikatos ir su sveikata susijusių rodiklių profilis“.

Remiantis profilio rodikliais ir jų interpretavimo rezultatais, buvo pasirinktos rodiklių sąrašo reikšmės, kurių rodiklis ar pokyčio kryptis prastesnis palyginti su šalies reikšmėmis. Sudarius Klaipėdos rajono probleminių visuomenės sveikatos sričių (temų) sąrašą, buvo atlikta atrinktų rodiklių detalesnė analizė ir vertinimas (žr. „Specialioji dalis“).
Pirmajame lentelės stulpelyje pateikiami pagrindinio sąrašo rodikliai, suskirstyti pagal Lietuvos sveikatos programoje numatomus įgyvendinti tikslus ir uždavinius. Antrajame stulpelyje pateikiama savivaldybės rodiklio reikšmė, trečiajame stulpelyje – atitinkamo rodiklio Lietuvos vidurkio reikšmė, ketvirtajame – mažiausia reikšmė tarp visų savivaldybių, penktajame – didžiausia reikšmė tarp visų savivaldybių, šeštajame – savivaldybės rodiklio interpretavimas (reikšmės savivaldybėje santykis su Lietuvos vidurkio reikšme ir savivaldybės rodiklio vietos tarp visų savivaldybių pavaizdavimas pagal „šviesoforo“ principą); septintajame stulpelyje – pateikiama Lietuvos sveikatos 2014-2025 metų programoje (toliau LSP) suplanuota (numatyta) atitinkamo rodiklio reikšmė (siekinys) 2020 metams.

5  lentelė. Klaipėdos rajono savivaldybės sveikatos ir su sveikata susijusių rodiklių profilis 2015 m.

	Rodiklis
	Savivaldybės rodiklis (absoliutus sk.)
	Lietuvos rodiklis
(absoliutus sk.)
	Minimali reikšmė
	Maksimali reikšmė
	Santykis: savivaldybė/Lietuva
	Lietuvos siekinys 2020 m.

	
	2014 m.
	2015 m.
	

	Strateginis tikslas – pasiekti, kad 2025 metais šalies gyventojai būtų sveikesni ir gyventų ilgiau, pagerėtų gyventojų sveikata ir sumažėtų sveikatos netolygumai

	Vidutinė tikėtina gyvenimo trukmė (VGT)
	[image: image97.png]


76,65           (5 m.)
	[image: image98.png]


74,51         (1 m.)
	69,1
	76,8
	1,02
	1,03
	75,8

	Skirtumas tarp moterų ir vyrų (VGT)
	[image: image99.png]


10,22           (1 m.)
	10,53    
[image: image9]  (8 m.)
	-
	-
	-
	9,5

	Išvengiamas mirtingumas (proc.)
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33,6 (187
)
 (1 m.)
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34,4 (14373)
 (1 m.)
	27,6
	47
	1,20
	

	1 tikslas. Sukurti saugesnę socialinę aplinką, mažinti sveikatos netolygumus ir socialinę atskirtį

	1.1 uždavinys – sumažinti skurdo lygį ir nedarbą

	Standartizuotas mirtingumo dėl savižudybių rodiklis (X60-X84) 100 000 gyventojų
	32,1 (16)
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 (1 m.)
	30,4 (896)


[image: image10](1 m.)
	15
	75,5
	0,48
	0,98
	19,5 



	Mokyklinio amžiaus vaikų, nesimokančių mokyklose, skaičius 1000 gyventojų
	76,3  (416
)

[image: image11](3 m.)
	65,89 (15980)
 
[image: image12](3 m.)
	27
	130,2
	1,17
	1,2
	

	Socialinės rizikos šeimų skaičius 1000 gyventojų
	         2,99  (159)  

          
[image: image13](1 m.)
	3,36 (9757)


[image: image14] (nuo 2004 m.)
	1,1
	8,5
	0,87
	0,89
	

	Ilgalaikio nedarbo lygis 100 gyventojų (proc.)

	0,98 (343)


[image: image15](2 m.)
	2,52 (46905)


[image: image16](2 m.)
	0,6
	9,0
	0,43
	0,39
	

	Gyventojų skaičiaus pokytis 1000 gyventojų
	-5,49 (-292
)

(2 m.)
	-11,26 (-32704)

    
[image: image17]  (1m.)
	-21,7
	-5,5
	0,62
	0,49
	

	1.2 uždavinys – sumažinti socialinę-ekonominę gyventojų diferenciaciją šalies ir bendruomenių lygmeniu

	Srandartizuotas mirtingumo dėl išorinių priežasčių rodiklis (V00-Y98) 100 000 gyventojų
	98,29 (49)


[image: image18] (1 m.)
	109,75 (3208)


[image: image19](1 m.)
	80
	169,1
	0,79
	0,83
	77,3 



	Mokinių, gaunančių nemokamą maitinimą mokyklose, skaičius 1000 gyventojų
	134,46 (1002)


[image: image20](1 m.)


	219,53 (75839)

 
[image: image21](1 m.)
	106,8
	496,4
	0,62
	0,61
	

	Socialinės pašalpos gavėjų skaičius 1000 gyventojų
	22,02 (1170)


[image: image22] (2 m.)
	38,11 (110701)


[image: image23] (2 m.)
	17
	89,5
	0,58
	0,58
	

	Sergamumas tuberkulioze (A15-A19) 

100 000 gyventojų  
	28,22 (15
)


[image: image24] (1 m.)
	41,86 (1216)


[image: image25] (9 m.)
	10
	115,8
	0,99
	0,67
	

	2 tikslas. Sukurti sveikatai palankią fizinę darbo ir gyvenamąją aplinką

	2.1 uždavinys – kurti saugias darbo ir sveikas buities sąlygas, didinti prekių ir paslaugų vartotojų saugumą

	Asmenų, žuvusių ar sunkiai sužalotų dėl nelaimingų atsitikimų darbe, skaičius 10000 darbingo amžiaus gyventojų
	2,33 (8
)


[image: image26](2 m.)
	1,02 (187)


[image: image27](2 m.)
	0
	3,0
	1,31
	2,28
	

	Susižalojimo dėl nukritimo atvejų skaičius (W00-W19) 65+ m. amžiaus grupėje 10 000 gyventojų 
	95,60 (77
)

 
[image: image28] (1 m.)
	138, 97 (7613)


[image: image29](1 m.)
	83,9
	283,2
	0,7
	0,69
	

	Darbingo amžiaus asmenų, pirmą kartą pripažintų neįgaliais, skaičius 10 000 gyventojų 
	69,65 (230)


[image: image30](2 m.)
	68,87 (12148)

    
[image: image31] (7 m.)  
	44,8
	126,3
	0,94
	1,01
	

	Sergamumas žarnyno infekcinėmis ligomis (A00-A08) 10 000 gyventojų
	86,93 (462
)


[image: image32](1 m.)
	72,77 (21140)


[image: image33](1 m.)
	7,3
	115,7
	1,28
	1,19
	

	2.2 uždavinys – kurti palankias sąlygas saugiai leisti laisvalaikį

	Standartizuotas mirtingumo dėl atsitiktinio paskendimo rodiklis (W65-W74) 100 000 gyventojų
	5,16 (3)

 (toks pats mirčių skaičius kaip ir 2014 m.)
	4,94 (146)


[image: image34](1 m.)
	0
	18,1
	0,73
	1,04
	

	Standartizuotas mirtingumo dėl nukritimo rodiklis (W00-W19) 100 000 gyventojų
	16,16 (7)


[image: image35](1 m.)

	13,80 (394)


[image: image36](1 m.)


	0
	37,7
	1,43
	1,17
	

	2.3 uždavinys – mažinti avaringumą ir traumų kelių eismo įvykiuose skaičių

	Standartizuotas mirtingumo dėl transporto įvykių rodiklis (V00-V99) 
100 000 gyventojų
	14,24 (7)

(toks pats mirčių skaičius kaip ir 2014 m.)
	10,47 (307)


[image: image37] (1 m.)
	0
	30,2
	1,2
	1,36
	

	Pėsčiųjų mirtingumas dėl transporto įvykių (V00-V09) 100 000 gyventojų
	1,88 (1)


[image: image38](1 m.)
	3,86 (112)


[image: image39](1 m.)
	0
	10,8
	2,21
	0,49
	

	Transporto įvykiuose patirtų traumų skaičius (V00-V99) 100 000 gyventojų 
	71,50 (38)


[image: image40](1 m.)
	65,68 (1908)


[image: image41](3 m.)
	28,4
	151,9
	1,00
	1,09
	

	2.4 uždavinys – mažinti oro, vandens ir dirvožemio užterštumą, triukšmą

	Į atmosferą iš stacionarių taršos šaltinių išmestų teršalų kiekis, tenkantis 1 km2
	824
	1010
	-
	-
	-
	

	Viešai tiekiamo geriamojo vandens prieinamumas vartotojams, proc.
	64

(toks pats rodiklis kaip ir 2014 m.)
	-
	-
	-
	-
	

	Nuotekų tvarkymo paslaugų prieinamumas vartotojams, proc.
	48

(toks pats rodiklis kaip ir 2014 m.)
	-
	-
	-
	-
	

	3 tikslas. Formuoti sveiką gyvenseną ir jos kultūrą

	3.1 uždavinys – sumažinti alkoholinių gėrimų, tabako, neteisėtą narkotinių ir psichotropinių medžiagų vartojimą ir prieinamumą

	Standartizuotas mirtingumas dėl priežasčių, susijusių su narkotikų vartojimu  (F11, F12, F14, F15, F16, F19, X41, X42, X61, X62, Y11, Y12) 100 000 gyventojų
	4,06 (2)


[image: image42](1 m.)
	5,22 (149)


[image: image43](1 m.)
	0
	26,1
	0,0
	0,73
	

	Standartizuotas mirtingumas dėl priežasčių, susijusių su alkoholio vartojimu (E24.4, F10, G31.2, G40.5, G62.1, G72.1, I42.6, K29.2, K70, K85.2, K86.0, P04.3, X45, X65, Y15) 100 000 gyventojų
	20,17 (11)


[image: image44](1 m.)
	24,87 (732)


[image: image45] (1 m.)
	8,9
	64,3
	0,42
	0,82
	

	Nusikalstamos veikos, susijusios su disponavimu narkotinėmis medžiagomis ir jų kontrabanda (nusikaltimai) 100 000 gyventojų
	0


[image: image46](1 m.)
	65,65 (6290)


[image: image47](1 m.)
	0
	269,1
	0,1
	0
	

	Gyventojų skaičius, tenkantis vienai licencijai verstis mažmenine prekyba tabako gaminiais

	236,20 (225)


[image: image48] (1 m.)
	173,48 (16745)


[image: image49] (2 m.)
	120,4
	312,7
	1,4
	1,36
	

	Gyventojų skaičius, tenkantis vienai licencijai verstis mažmenine prekyba alkoholiniais gėrimais

	205,99 (258)


[image: image50] (1 m.)


	149,70 (19405)

(nežymiai sumažėjo palyginti su 2014 m.)
	82,9
	270,4
	1,4
	1,38
	

	Mokyklinio amžiaus vaikų, kurie per paskutinius 12 mėn. bent kartą rūkė tabako gaminius arba elektronines cigaretes, dalis (proc.)
	19,4/13,7
(berniukai – 19,7/17,5)

(mergaitės – 19/9,6)
	-
	-
	-
	-
	-
	

	Mokyklinio amžiaus vaikų, kurie per paskutines 30 d. bent kartą rūkė tabako gaminius arba elektronines cigaretes, dalis (proc.)
	11,8/6,2

(berniukai –12,8/7,5)

(mergaitės –10,9/4,3)
	-
	-
	-
	-
	-
	

	Mokyklinio amžiaus vaikų, kurie per paskutinius 12 mėn. bent kartą vartojo alkoholinius gėrimus, dalis (proc.)
	30,7
(berniukai – 30,2)

(mergaitės – 31,4)
	-
	-
	-
	-
	-
	

	Mokyklinio amžiaus vaikų, kurie per paskutinius 30 d. bent kartą vartojo alkoholinius gėrimus, dalis (proc.)
	15,2

(berniukai –14,3 )

(mergaitės –16,1 )
	-
	-
	-
	-
	-
	

	Mokyklinio amžiaus vaikų, kurie per paskutinius 12 mėn. bent kartą vartojo marihuaną ar hašišą, dalis (proc.)
	3,9

(berniukai – 5,4)

(mergaitės – 2,4)
	-
	-
	-
	-
	-
	

	Mokyklinio amžiaus vaikų, kurie per paskutines 30 d. bent kartą vartojo marihuaną ar hašišą, dalis (proc.)
	2

(berniukai – 2,1)

(mergaitės – 1,6)
	-
	-
	-
	-
	-
	

	Mokyklinio amžiaus vaikų, kurie per paskutinius 12 mėn. bent kartą vartojo psichoaktyvias medžiagas, išskyrus marihuaną ar hašišą, dalis (proc.)
	1,2

(berniukai –1,4 )

(mergaitės –0,8 )
	-
	-
	-
	-
	-
	

	Mokyklinio amžiaus vaikų, kurie per paskutines 30 d. bent kartą vartojo psichoaktyvias medžiagas, išskyrus marihuaną ar hašišą, dalis (proc.)
	1

(berniukai – 0,7)

(mergaitės –1,3 )
	-
	-
	-
	-
	-
	

	3.2 uždavinys – skatinti sveikos mitybos įpročius

	Kūdikių, išimtinai žindytų iki 6 mėn. amžiaus, dalis (proc.)
	22,44 (70)

(1 m.)
	32,03 (8872)


[image: image51](2 m.)
	10,6
	47,9
	0,4
	0,7
	

	Mokyklinio amžiaus vaikų, kasdien valgančių pusryčius, dalis (proc.)
	57,4

(berniukai – 60,6)

(mergaitės – 54)


	-
	-
	-
	-
	-
	

	Mokyklinio amžiaus vaikų, kurie bent kartą per dieną valgo daržoves, dalis (proc.)
	30,1
(berniukai – 24,7)

(mergaitės – 36,8)


	-
	-
	-
	-
	-
	

	Mokyklinio amžiaus vaikų, kurie bent kartą per dieną valgo vaisius, dalis (proc.)
	32,2

(berniukai –25)

(mergaitės –40,5 )


	-
	-
	-
	-
	-
	

	3.3 uždavinys – ugdyti optimalaus fizinio aktyvumo įpročius

	Mokyklinio amžiaus vaikų, kurie kasdien, ne pamokų, sportuoja apie 60 min. ir ilgiau, dalis (proc.)
	13,2
(berniukai –19,5)

(mergaitės –5,1 )
	-
	-
	-
	-
	-
	

	4 tikslas. Užtikrinti kokybiškesnę ir efektyvesnę sveikatos priežiūrą, orientuotą į gyventojų poreikius

	4.1 uždavinys – užtikrinti sveikatos sistemos tvarumą ir kokybę, plėtojant sveikatos technologijas, kurių efektyvumas pagrįstas mokslo įrodymais

	Išvengiamų  hospitalizacijų skaičius 1000 gyventojų

	37,65 (2001)


[image: image52] (1 m.)
	33,62 (97672)


[image: image53] (1 m.)
	20,9
	59,8
	1,1
	1,12
	

	Išvengiamų hospitalizacijų dėl diabeto ir jo komplikacijų skaičius 1 000 gyventojų
	6,38 (269)


[image: image54](1 m.)
	6,94 (16 539)


[image: image55](1 m.)
	5,1
	12
	0,8
	0,92
	

	4.2 uždavinys – plėtoti sveikatos infrastruktūrą ir gerinti sveikatos priežiūros paslaugų kokybę, saugą, prieinamumą ir į pacientą orientuotą sveikatos priežiūrą

	Slaugytojų, tenkančių vienam gydytojui, skaičius
	3,43 (158
)

(1 m.)


	2,14 (22499)

(išlieka toks pats rodiklis kaip ir 2014 m.)
	1,5
	4,1
	1,5
	1,61
	Pasiekti ES valstybių narių vidurkį

	Šeimos gydytojų skaičius 10 000 gyventojų
	3,58 (19
)


[image: image56] (1 m.)


	7,1 (2062)


[image: image57](1 m.)
	2,8
	11,2
	0,6
	0,5
	7,54

	Apsilankymų pas gydytojus skaičius, tenkantis vienam gyventojui
	7,61 (404561)

(4 m.)
	8,34 (24223427)

(2 m.)
	6
	10,8
	0,9
	0,91
	

	Savivaldybei pavaldžių stacionarines asmens sveikatos priežiūros paslaugas teikiančių įstaigų pacientų pasitenkinimo lygis balais
	19,10 (1
)
	18,77 (84)
	17,4
	20
	1,3
	1,02
	

	Sergamumas daugeliui vaistų atsparia tuberkulioze (A15-A19) 100 000 gyventojų
	3,76 (2
)


[image: image58](1 m.)
	3,68 (107)


[image: image59](2 m.)
	0
	17,2
	1,3
	1,02
	

	Sergamumas ŽIV ir lytiškai plintančiomis ligomis (B20-B22, B23 (B23.0-B23.2, B23.8), B24, Z21, A50 (A50.0-A50.7, A50.9), A51-A53, A54 (A54.0-A54.6, A54.8, A54.9), A56 (A56.0-A56.4, A56.8) 10 000 gyventojų
	1,13 (6
)


[image: image60](1 m.)
	3,59 (1044)


[image: image61](1 m.)
	0
	9
	0,3
	0,31
	

	4.3 uždavinys – pagerinti motinos ir vaiko sveikatą

	Kūdikių (iki 1 m. amžiaus) mirtingumas 1000 gyventojų gimusių kūdikių
	1,75 (1
)

(mirusiųjų skaičius išlieka toks pats kaip ir 2014 m.)
	4,19 (132)


[image: image62](2 m.)
	0
	14,9
	0,5
	0,42
	Pasiekti ES valstybių narių vidurkį

	2 metų amžiaus vaikų MMR1 (tymų, epideminio parotito, raudonukės vakcina, 1 dozė) skiepijimo apimtys (proc.)
	95,86 (417)


[image: image63](Procentinis sumažėjimas per 2 m.)
	94,15 (27035)


[image: image64](2 m.)
	87,2
	100
	1,0
	1,02
	

	1 metų amžiaus vaikų DTP3 (difterijos, stabligės, kokliušo, poliomielito, Haemophilus influenzae B vakcina, 3 dozės) skiepijimo apimtys (proc.)
	93,37 (338)


[image: image65] (1 m.)
	93,48 (27041)


[image: image66](1 m.)
	81,7


	100
	1,0
	1,00
	

	Tikslinės populiacijos (6–14 m.) dalis, dalyvavusi vaikų krūminių dantų dengimo silantinėmis medžiagomis programoje, proc.
	12,06 (
655)

(1 m.)


	19,98 (48684)
           (1 m.)
	6,9
	64,8
	0,6
	0,6
	

	Mokinių dantų ėduonies intensyvumo indeksas 
	4,63 


[image: image67](1 m.)


	3,44 


[image: image68](1 m.)
	1,1
	8,3
	1,3
	1,35
	

	Paauglių (15–17 m.) gimdymų skaičius 1000 gyventojų
	6,29 (6)


[image: image69](2 m. rodiklis)


	5,85 (274)

(išlieka toks pats rodiklis kaip ir 2014 m.)
	0
	17,3
	0,4
	1,07
	

	4.4 uždavinys – stiprinti lėtinių neinfekcinių ligų prevenciją ir kontrolę


	Standartizuotas mirtingumo

nuo kraujotakos sistemos ligų rodiklis (I00-I99) 100 000 gyventojų.
	738,83 (301)


[image: image70]( 4 m.)

	831,46 (23587)


[image: image71] (1 m.)
	687,5
	1160,5
	0,8
	0,7
	368,7

	Standartizuotas mirtingumo nuo piktybinių navikų rodiklis (C00-C96) 100 000 gyventojų
	243,57 (109)


[image: image72](2 m.)
	287,93 (8348)


[image: image73](2 m.)
	233,1
	357,1
	0,9
	0,71
	172,8

	Standartizuotas mirtingumas nuo cerebrovaskulinių ligų (I60-I69) 100 000 gyventojų
	157,64 (65)


[image: image74](1 m.)
	202,52 (5694)


[image: image75]( 1 m.)
	123,9


	436,3
	0,6
	0,62
	

	Sergamumas II tipo cukriniu diabetu (E11) 10 000 gyventojų
	37,3 (198)


[image: image76](1 m.)
	42,6 (12386)


[image: image77](1 m.)
	19,7
	71,8
	1,0
	0,88
	

	Tikslinės populiacijos dalis (proc.), dalyvavusi atrankinės mamografinės patikros dėl krūties vėžio prevencinėje programoje 2014–2015 m.
	31,1 (2079
)


[image: image78]

	48,4 (203634)


[image: image79]
	18,2
	73,6
	0,8
	0,64
	

	Tikslinės populiacijos dalis (proc.), dalyvavusi gimdos kaklelio piktybinių navikų prevencinėje programoje 2013–2015 m.
	43,68 (5723
)


[image: image80]

	50,24
 (374726)

[image: image81]
	31,3
	70
	0,8
	0,87
	

	Tikslinės populiacijos dalis (proc.), dalyvavusi storosios žarnos vėžio ankstyvosios diagnostikos prevencinėje programoje 2014–2015 m.
	41,19 (6042
)


[image: image82]

	50,44 (446469)


[image: image83]
	16,7
	71,9
	0,9
	0,82
	

	Tikslinės populiacijos dalis (proc.), dalyvavusi asmenų, priskirtinų širdies ir kraujagyslių ligų didelės rizikos grupei, atrankos ir prevencijos priemonių finansavimo programoje 2015 m.
	33,91 (4204
)

(1 m.)


	37,42 (252702)

(1 m.)


	10
	54,1
	0,9
	0,91
	


3. SPECIALIOJI DALIS
3.1. Atrinktų rodiklių detali analizė ir interpretavimas
3.1.1. Asmenų, žuvusių ar sunkiai sužalotų dėl nelaimingų atsitikimų darbe, skaičius 10 000 darbingo amžiaus gyventojų
Asmenų, žuvusių ar sunkiai sužeistų dėl nelaimingo atsitikimo darbe, skaičius 10 000 darbingo amžiaus gyventojų Klaipėdos rajone 2015 m. buvo apie 2,3 karto didesnis nei Lietuvos vidurkis. Nors rajono rodiklis tarp savivaldybių yra vienas didžiausių, tačiau absoliutus skaičius nėra didelis – 8 asmenys (10 pav.).
[image: image84.png]nes oy
nes s opequng
s 1 snewy
nes 1 sopadiens
nes 1 oganaue
nes 1 soumin
S
s w oganaveq
nes w hpners
nes 1 igpL
nes g

s w sney
nes w ouney
nes huaingara
s 1 hpsyAuy

nes 1 ogorew
nes saoduwelien
nes w sopadens
nes s oppitoy
n

s s puwgtes.
nes 1 hipze
nes s spuauyy
-
s 1 uners
nes 1 souaren
nes 1 hnepay
s s wopuars
nes 1 saupy
nes 1 e
nes 1 hunasey
nes s opfsampey
nes 1 soBurany
nes 1 soneuor
es 1 ouney
nes s snewin

s 3 BN
nes s operseq

nes s clonsed
s s opfguor
-
es s hopersex
nes s spdiounin

nnpA 11 s spykes.

s



[image: image85.png]Didziausi rodikliai

Rodiklis

10000

Savivaldybe: e
ew.
Visagino sav. 30
Jurbarko . sav. 23
Alytaus r_sav. 25
Kiaipedos _sav. 23

Panevezior sav.

17





10 pav. Asmenų, žuvusių ar sunkiai sužalotų dėl nelaimingų atsitikimų darbe, skaičius 10000 darbingo amžiaus gyventojų rodiklio santykis su Lietuva ir pasiskirstymas tarp savivaldybių, 2015 m.
Šaltinis: Higienos instituto Sveikatos informacijos centras
Remiantis LR Valstybinės darbo inspekcijos prie Socialinės apsaugos ir darbo ministerijos duomenimis, nuo 2007  iki 2015 m. asmenų, žuvusių ar sunkiai sužalotų dėl nelaimingų atsitikimų darbe, sumažėjo 1,7 atvejais 10 000 gyventojų, tačiau pastaraisiais metais padidėjo sunkių ir mirtinų nelaimingų atsitikimų darbe skaičius (2014 m. 3 sunkūs ir 1 mirtinas nelaimingas atsitikimas, 2015 m. – 6 sunkūs ir 2 mirtini). Vyrai nelaimingus atsitikimus darbe patiria kur kas dažniau nei moterys (2015 m. buvo 56 vyrų ir 12 moterų nelaimingų atsitikimų (11 pav., 6 lent.).
[image: image86.png]45

35

25

15

05

4
\ 2,8
\ }’5/’\ 23
\ N\ >
\ / ANy
\i 1 1 Y
<
~ /
0
2007 ‘ 2008 2009 2010 ‘ 2011 2012 2013 ‘ 2014 ‘ 2015 ‘





11 pav. Klaipėdos rajono gyventojų, žuvusių ar sunkiai sužalotų dėl nelaimingų atsitikimų darbe, skaičius 10000 darbingo amžiaus gyventojų 
Šaltinis: LR Valstybinė darbo inspekcija prie Socialinės apsaugos ir darbo ministerijos, Lietuvos statistikos departamentas, VSB skaičiavimai

6 lentelė.  Klaipėdos rajono gyventojų, patyrusių nelaimingus atsitikimus darbe, skaičius
	
	2007
	2008
	2009
	2010
	2011
	2012
	2013
	2014
	2015

	Lengvų nelaimingų atsitikimų darbe skaičius
	47
	45
	29
	32
	43
	36
	59
	43
	60

	Sunkių nelaimingų atsitikimų darbe skaičius
	5
	2
	2
	1
	0
	5
	8
	3
	6

	Mirtinų nelaimingų atsitikimų darbe skaičius
	7
	0
	0
	1
	0
	3
	1
	1
	2

	Vyrų nelaimingų atsitikimų darbe skaičius
	50
	31
	24
	25
	33
	37
	51
	38
	56

	Moterų nelaimingų atsitikimų darbe skaičius
	9
	16
	7
	9
	10
	7
	17
	9
	12

	Jaunų asmenų nelaimingų atsitikimų darbe skaičius
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	2
	0

	Iš viso
	59
	47
	31
	34
	43
	44
	68
	47
	68


Šaltinis: LR Valstybinė darbo inspekcija prie Socialinės apsaugos ir darbo ministerijos
2013–2015 m. laikotarpiu, Klaipėdos rajone daugiausia nelaimingų atsitikimų užregistruota apdirbamojoje gamyboje, iš jų daugiausia metalo konstrukcijų ir jų dalių gamyboje, baldų gamyboje ir krovininiame kelių transporte (7 lent.). Nuo 2013 iki 2015 m. Klaipėdos rajono įmonėse ir įstaigose nebuvo sunkiai susižalojusių ar žuvusių darbe neblaivių darbuotojų.
7 lentelė. Nelaimingų atsitikimų darbe pasiskirstymas pagal ekonominės veiklos rūšis Klaipėdos rajono įmonėse, įstaigose

	Ekonominės veiklos rūšys
	2013
	2014
	2015

	
	Lengvi
	Sunkūs
	Mirtini
	Lengvi
	Sunkūs
	Mirtini
	Lengvi
	Sunkūs
	Mirtini

	Žemės ūkis, miškininkystė ir žuvininkystė
	1
	0
	1
	1
	0
	0
	6
	0
	0

	Kasyba ir karjerų eksploatavimas
	3
	0
	0
	2
	0
	0
	-
	-
	-

	Apdirbamoji gamyba (mėsos perdirbimas, metalo konstrukcijų gamyba ir kt.)
	26
	2
	0
	22
	2
	0
	26
	1
	0

	Vandens tiekimas, nuotekų valymas, atliekų tvarkymas ir regeneravimas
	0
	1
	0
	-
	-
	-
	1
	0
	0

	Statyba
	7
	2
	0
	3
	1
	1
	6
	3
	0

	Didmeninė ir mažmeninė prekyba; variklinių transporto priemonių ir motociklų remontas
	8
	2
	0
	1
	0
	0
	6
	0
	0

	Transportas ir saugojimas
	9
	1
	0
	10
	0
	0
	13
	1
	2

	Administracinė ir aptarnavimo veikla
	-
	-
	-
	1
	0
	0
	0
	1
	0

	Apgyvendinimo ir maitinimo paslaugų veikla
	1
	0
	0
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Viešasis valdymas ir gynyba; privalomasis socialinis draudimas (savivaldybių veikla ir kt.)
	1
	0
	0
	1
	0
	0
	-
	-
	-

	Žmonių sveikatos priežiūra ir socialinis darbas (ligoninių veikla ir kt.)
	1
	0
	0
	-
	-
	-
	1
	0
	0

	Švietimas
	2
	0
	0
	2
	0
	0
	-
	-
	-

	Meninė, pramoginė ir poilsio organizavimo veikla
	
	
	
	-
	-
	-
	1
	0
	0

	Iš viso
	59
	8
	1
	43
	3
	1
	60
	6
	2


Šaltinis: LR Valstybinė darbo inspekcija prie Socialinės apsaugos ir darbo ministerijos

3.1.2. Mokinių dantų ėduonies intensyvumo indeksas
Kiekvienas moksleivis kasmet į mokyklą privalo pristatyti pažymą apie dantų būklę. Paskaičiavus mokinių pieninių ir nuolatinių dantų ėduonies intensyvumo indeksą (kpi+KPI
) gauta, kad 2015 m. Klaipėdos rajono KPI buvo aukštas – 4,6 (Lietuvos vaikų KPI yra vidutinis – 3,4) (12 pav.). 2015 m. 82,9 proc. Klaipėdos r. mokinių turėjo ėduonies pažeistų, plombuotų ir išrautų dantų (2014 m. – 82,5 proc.). 
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12 pav. Mokinių dantų ėduonies intensyvumo indekso pasiskirstymas 2015 m.

Šaltinis: Higienos instituto Sveikatos informacijos centras
2015 m., palyginus su 2014 m., mokinių dantų būklė buvo prastesnė kiekvienoje klasėje, išskyrus septintokus. 2015 m. aukštas mokinių dantų ėduonies intensyvumo indeksas buvo 1–3 ir 8–12 klasių mokinių (svyravo nuo 4,8 iki 5,6) (13 pav.).
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13 pav. Klaipėdos rajono mokinių dantų ėduonies intensyvumo indeksas pagal klases 2014–2015 m.

Šaltinis: Higienos instituto Sveikatos informacijos centras
3.1.3. Sergamumas žarnyno infekcinėmis ligomis (A00-A08) 10 000 gyventojų
Nuo 2013 m. sergamumas žarnyno infekcinėmis ligomis Klaipėdos rajone padidėjo nuo 62,9 iki 86,9 atvejų 100 tūkst. gyventojų. 2015 m. Klaipėdos rajono savivaldybėje sergamumo žarnyno infekcinėmis ligomis rodiklis viršijo visos šalies vidurkį – buvo 1,2 karto didesnis (14 pav.).
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14 pav. Sergamumas žarnyno infekcinėmis ligomis (A00-A08) 10 000 gyventojų
Šaltinis: Nacionalinis visuomenės sveikatos centras, Užkrečiamųjų ligų ir AIDS centras, Lietuvos statistikos departamentas, VSB skaičiavimai
Remiantis Nacionalinio visuomenės sveikatos centro duomenimis, kaimo gyventojai daugiau suserga naujomis žarnyno infekcinėmis ligomis nei miesto gyventojai (2015 m. užregistruoti 299 nauji žarnyno infekcijų atvejai kaimo gyventojų ir 163 miesto gyventojų). Tiek vyrų, tiek moterų, naujų žarnyno infekcijų atvejų užregistruota panašiai – 2015 m. buvo užfiksuoti 230 moterų ir 232 vyrų nauji žarnyno infekcijų susirgimo atvejai (15 pav.).
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15 pav. Sergamumas žarnyno infekcinėmis ligomis Klaipėdos rajone pagal lytį ir gyvenamąją vietą 2014-2015 m., proc.
Šaltinis: Nacionalinis visuomenės sveikatos centras, VSB skaičiavimai
Klaipėdos rajone daugiausia sergančių žarnyno infekcinėmis ligomis buvo iki 17 m. amžiaus grupėje ir nuo 2014 m. užregistruota 49 atvejais daugiau naujų žarnyno infekcijų. Daugiau žarnyno infekcinėmis ligomis suserga vaikai iki 3 metų, dažniausiai susergama rotovirusiniu enteritu (2015 m. 56 nauji atvejai, 2014 m. 80 naujų atvejų) ir virusinėmis nepatikslintomis žarnyno infekcijomis (2015 m. 103 nauji atvejai, 2014 m. 163 nauji atvejai). Be to, dvigubai daugiau naujų žarnyno infekcijų atvejų užregistruojama vaikams iki 3 m., gyvenantiems kaimuose (2015 m. 129 nauji atvejai kaime ir 63 mieste, 2014 m. 210 naujų atvejų kaime ir 91 atvejis mieste) (16 pav., 8 lent.). 
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16 pav. Sergamumas žarnyno infekcinėmis ligomis Klaipėdos rajone pagal amžiaus grupes 2014–2015 m., proc.

Šaltinis: Nacionalinis visuomenės sveikatos centras, VSB skaičiavimai
8  lentelė. Naujai susirgusių žarnyno infekcinėmis ligomis atvejų skaičius Klaipėdos rajone iki 17 m. amžiaus vaikų grupėje pagal gyvenamąją vietą 2015 m.
	Ligos pavadinimas
	Miestas
	Kaimas
	Iš viso

	
	0–3 m.
	4–6 m.
	7–9 m.
	10–14 m.
	15–17 m.
	0–3 m.
	4–6 m.
	7–9 m.
	10–14 m.
	15–17 m.
	

	1. Vidurių šiltinė 

(A01 (A1.0)
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	2. Paratifai A, B, C 

(A01 (A01.1-A01.4)
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	3. Salmoneliozės 

(A02 (A02.0-A02.8, A02.09)
	1
	1
	-
	-
	-
	4
	2
	3
	-
	-
	11

	4. Šigeliozės 

(A03 (A03.0-A03.9)
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	5. Kitos patikslintos bakterinės žarnyno infekcijos, iš jų:

(A04 (A04.0-A04.8)
	6
	2
	1
	1
	-
	13
	2
	2
	1
	1
	29

	5.1. Ešerichiozė

(A04 (A04.0-A04.4)
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	5.1.1. Enterohemoraginės E. coli sukelta infekcija

(A04 (A04.3)
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	5.2. Kampilobakteriozė

(A04 (A04.5)
	5
	2
	1
	1
	-
	9
	2
	2
	1
	1
	24

	5.3. Jersiniozė

(A04 (A04.6)
	1
	-
	-
	-
	-
	4
	-
	-
	-
	-
	5

	6. Nepatikslintos bakterinės žarnyno infekcijos

(A04.9, A09)
	1
	-
	-
	1
	1
	5
	3
	-
	2
	2
	15

	7. Virusinės žarnyno infekcijos (patikslintos), iš jų:

(A08 (A08.0-A08.3, A08.5)
	25
	15
	4
	3
	-
	34
	7
	5
	1
	-
	94

	7.1. Rotovirusinis enteritas

(A08 (A08.0)
	23
	12
	4
	1
	-
	33
	6
	3
	1
	-
	83

	7.2. Ūminė gastroenteropatija, sukelta Norwalk veiksnio

(A08 (A08.1)
	-
	-
	-
	1
	-
	-
	-
	1
	-
	-
	2

	8. Virusinės žarnyno infekcijos (nepatikslintos)

(A08 (A08.4)
	30
	20
	6
	6
	1
	73
	31
	19
	12
	8
	206

	9. Kitos bakterinės maisto toksinės infekcijos

(05 (A05.0 – A05.4, A05.8, A05.9)
	0
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Iš viso:
	63
	38
	11
	11
	2
	129
	45
	29
	16
	11
	355


Šaltinis: Nacionalinis visuomenės sveikatos centras
4. KLAIPĖDOS RAJONO SAVIVALDYBĖS MOKINIŲ GYVENSENOS IR SVEIKATOS TYRIMO REZULTATAI 2016 M.
Klaipėdos rajono savivaldybės mokinių gyvensenos ir sveikatos tyrimo analizė buvo atlikta vadovaujantis Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos ministro 2014 m. gruodžio 19 d. įsakymo Nr. V-1387 „Dėl Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2003 m. rugpjūčio 11 d. įsakymo Nr. V-488 „Dėl Bendrųjų savivaldybių visuomenės sveikatos stebėsenos nuostatų patvirtinimo“ pakeitimo 8.3 papunkčiu, kad nuo 2016 m. bus atliekami periodiniai 5, 7, 9 klasių mokinių gyvensenos tyrimai pagal metodiką, suderintą su LR Sveikatos apsaugos ministerija. 
Klaipėdos rajono savivaldybės mokinių gyvensenos tyrime dalyvavo 949 mokiniai: iš jų 53,9 proc. berniukų ir 46,1 proc.  mergaičių, kurių amžius siekia nuo 11 iki 17 metų (anketų grįžtamumas – 100 proc.).
RŪKYMAS

Nuo 2008 m. kada nors rūkiusių mokinių dalis mažėja. 2016 m. atlikto tyrimo metu nustatyta, kad kada nors bent kartą per savo gyvenimą rūkė tabako gaminius – 38,9 proc. mokinių, o elektronines cigaretes – trečdalis (29,8 proc.). Ankstesnių tyrimų duomenimis, berniukai kada nors rūkė daugiau nei mergaitės (p<0,01); tačiau paskutinio tyrimo rezultatai parodė, jog tiek berniukų, tiek mergaičių atsakymai paklausus, ar yra bent kartą rūkę tabako gaminius, buvo panašūs – statistinio reikšmingumo nėra (p>0,05). Tačiau kai buvo klausiama, ar yra bent kartą rūkę elektronines cigaretes, berniukų teigiamų atsakymų buvo daugiau negu mergaičių – kad bent kartą rūkė per paskutinius metus prisipažino 17,5 proc. berniukų ir 9,6 proc. mergaičių (p<0,05). Mieste gyvenčių vaikų, kurie bent kartą per savo gyvenimą rūkė tabako gaminius buvo daugiau negu vaikų, gyvenančių kaime (44,7 ir 35,9 proc.; p<0,05).  

Kuo vyresnė klasė ir vyresnis amžius (16-17 m.), tuo bent kartą rūkiusių tabako gaminius ir elektronines cigaretes yra daugiau (p<0,05) (9 lent.).
9 lentelė. Mokinių dalis, bent kartą rūkusių tabako gaminius, el. cigaretes pagal klases, proc.
	
	Tabako gaminiai
	Elektroninės cigaretės

	
	Per savo gyvenimą*
	Per paskutinius 12 mėn.*
	Per paskutines 30 d.*
	Per savo gyvenimą*
	Per paskutinius 12 mėn.*
	Per paskutines 30 d.*

	5 kl.
	11,8
	2,2
	1,1
	7,7
	2,5
	2,9

	7 kl.
	34,3
	12,6
	7,9
	26,4
	11,8
	7,5

	9 kl.
	71,8
	41,6
	25,5
	55,9
	26,7
	8,3


*p<0,05

Šaltinis: Klaipėdos rajono savivaldybės visuomenės sveikatos biuro mokinių gyvensenos ir sveikatos tyrimas 2016 m.
ALKOHOLINIŲ GĖRIMŲ VARTOJIMAS

Nuo 2014 m. mokinių alkoholinių gėrimų vartojimas didėja. Remiantis 2016 m. tyrimo duomenimis, pusė Klaipėdos rajono mokinių (50,3 proc.) atsakė, kad per visą savo gyvenimą bent kartą vartojo kokį nors alkoholinį gėrimą. Ankstesnių tyrimų duomenimis, berniukai bet kokį alkoholinį gėrimą vartoja daugiau nei mergaitės (p<0,01); paskutinio tyrimo duomenimis, tiek berniukų, tiek mergaičių atsakymai paklausus, ar bent kartą vartojo kokį nors alkoholinį gėrimą buvo panašūs – statistiškai reikšmingo skirtumo nėra (p>0,05). Tarp miestuose gyvenančių vaikų, alkoholio vartojimas paplitęs labiau, negu miesteliuose ir kaimuose. Kad bent kartą per paskutinius metus vartojo bet kokį alkoholinį gėrimą atsakė 39,6 proc. mieste gyvenančių vaikų, o kaime ir miestelyje atitinkamai 27 ir 30,3 proc. gyvenančių vaikų (p<0,05). 

Kad per paskutinius metus vartojo bent kartą bet kokį alkoholinį gėrimą, atsakė 5,8 proc. penktokų, 25,7 proc. septintokų ir 59,6 proc. devintokų. 16 ir 17 m. jaunimas yra daugiau bent kartą vartoję alkoholinius gėrimus ir buvę nuo jo apsvaigę, nei jaunesnio amžiaus asmenys, kurių amžius siekia 14 m. ( p<0,05 ir p<0,0001) (10 lent.).
10  lentelė.  Mokinių dalis, bent kartą vartojusių bet kokį alkoholį ir buvę apsvaigę pagal amžių, proc.

	
	
	14 m.
	15 m.
	16 - 17 m.

	Bent kartą vartoję bet kokį alkoholį 
	Per savo gyvenimą
	48,5**
	85,3**
	85,8**

	
	Per paskutinius 12 mėn.
	25,5**
	56,1**
	64,8**

	
	Per paskutines 30 d. 
	11,3*
	29,8*
	31,7*

	Bent kartą apsvaigę nuo alkoholio 
	Per savo gyvenimą
	13,8**
	47,4**
	60,5**

	
	Per paskutinius 12 mėn.
	10,3*
	28*
	42*

	
	Per paskutines 30 d. 
	5,2
	14,7
	13,4


   *p<0,05 **p<0,0001
Šaltinis: Klaipėdos rajono savivaldybės visuomenės sveikatos biuro mokinių gyvensenos ir sveikatos tyrimas 2016 m.
NARKOTIKŲ VARTOJIMAS

Palyginus su ankstesnių metų tyrimo duomenimis, panašus procentas mokinių išlieka, kurie nevartojo per savo gyvenimą marihuanos ar hašišo – apie 94 proc. Paskutinio tyrimo duomenimis, bent kartą per visą savo gyvenimą marihuanos ar hašišo vartojo 6,1 proc. mokinių, per paskutinius metus – 3,9 proc. mokinių. Nuo 2008 m. mergaičių didesnė dalis nė karto per savo gyvenimą nėra vartojusios marihuanos ar hašišo palyginus su berniukais. Miestuose gyvenančių vaikų didesnė dalis bent kartą per savo gyvenimą vartojo marihuaną ar hašišą negu miestelio vaikai (9,3 proc. ir 4,9 proc.; p<0,05).
Nuo 2008 m. vyresnių klasių mokiniai dažniau nei jausnesnių klasių mokiniai vartoja narkotines medžiagas. Bent kartą per paskutinius metus narkotikus vartojo kas dvyliktas devintokas (8,2 proc.) ir 2 proc. septintokų, 1,4 proc. penktokų (p<0,05). 16-17 m. jaunimas daugiau  bent kartą vartojo marihuaną ar hašišą, palyginus su jaunesnio amžiaus mokiniais (14 m.) (p<0,05) (11 lent.).
11  lentelė. Mokinių dalis, bent kartą vartojusių marihuaną ar hašišą, pagal klases ir amžių, proc.
	
	Pagal klases
	Pagal amžių

	
	5 kl.
	7 kl.
	9 kl.
	14 m.
	15 m.
	16-17 m.

	Per savo gyvenimą
	1*
	4,1*
	13,5*
	2,9*
	12*
	17,2*

	Per paskutinius 12 mėn.
	1,4**
	2*
	8,2*
	1*
	7,5*
	10,1*

	Per paskutines 30 d.
	0,7
	2
	3,2
	2,1
	3,7
	3,4


    *p<0,05 

Šaltinis: Klaipėdos rajono savivaldybės visuomenės sveikatos biuro mokinių gyvenseno ir sveikatoss tyrimas 2016 m.
MITYBOS ĮPROČIAI (daržovių ir vaisų valgymas)
Palyginus su ankstesnių metų tyrimo duomenimis, mažėja daržovių ir vaisių vartojimas kasdien. Paskutinio tyrimo duomenimis, paklausus vaikų, kaip dažnai valgo vaisius ir daržoves, apie trečdalis jų nurodė, kad mažiausiai po kartą kasdien (32,3 proc. taip dažnai valgo vaisius, 30,1 proc. – daržoves), 2-4 d. per sav. daržoves valgo 29,1 proc. mokinių, vaisius -  35 proc. mokinių. Mergaitės dažniau nei berniukai  kasdien mažiausiai kartą per dieną valgo vaisius ir daržoves (p<0,05). 

Devintos klasės mokinių, valgančių daržoves 5-6 dienas per savaitę, buvo daugiau negu septintos klasės mokinių (atitinkamai 28,7 ir 19,6 proc.; p<0,05). Kasdien bent po kartą per dieną  vaisius daugiau valgo penktų klasių mokiniai negu devintos klasės mokiniai (atitinkamai 20,3 ir 13,4 proc.; p<0,05). Dvigubai daugiau keturiolimečių daržoves valgo kasdien, 1 kartą per dieną, palyginus su 16 ir 17 m. amžiaus asmenys (19 ir 9,4 proc., p<0,05). (12 lent.).
12  lentelė. Pasiskirstymas pagal tai, kaip dažnai mokiniai valgo daržoves ir vaisius pagal amžių, proc.
	
	Vaisių valgymas
	Daržovių valgymas

	
	14 m.
	15 m.
	16 - 17 m.
	14 m.
	15 m.
	16 - 17 m.

	Niekada
	0
	0,6
	0
	0,7
	0
	1,6

	Rečiau nei 1 k. per sav.
	3,6
	2,9
	7,7
	5,8*
	1,2*
	9,4*

	1 k. per sav.
	12,4
	8,7
	13,1
	9,5
	11,2
	5,5

	2-4 d. per sav.
	40,9
	37
	37,7
	27,7
	29,4
	35,2

	5-6 d. per sav.
	15,3
	19,1
	20
	24,1
	27,6
	30,5

	Kasdien, 1 k. per d.
	13,1
	15
	12,3
	19*
	15,3
	9,4*

	Kasdien, kelis k. per d.
	14,6
	16,8
	9,2
	13,1
	15,3
	8,6


    *p<0,05 

Šaltinis: Klaipėdos rajono savivaldybės visuomenės sveikatos biuro mokinių gyvensenosir sveikatos tyrimas 2016 m.

FIZININIS AKTYVUMAS
Pagal Pasaulio sveikatos organizacijos rekomendacijas, vaikai iki 17 m. turėtų būti fiziškai aktyvūs bent 60 min. per dieną.
 Nuo 2014 m. kasdien sportuojančių mokinių dalis mažėja. Paskutinio tyrimo duomenis paklausus mokinių, kiek valandų per savaitę ne pamokų metu mankštinasi, sportuoja,  34,5 proc. atsakė, kad  4 val. ir daugiau, apie trečdalis mokinių – 2-3 val., 19,2 proc. – nuo pusės iki vienos valandos. 
Nuo 2008 m. kasdien sportuoja daugiau berniukai nei mergaitės. Paskutinio tyrimo duomenimis, berniukai ilgiau sportuoja negu mergaitės, 43,8 proc. berniukų ir 23,2 proc. mergaičių sportuoja daugiau negu 4 val. per savaitę (p<0,05) (17 pav.). Analizuojant duomenis pagal gyvenamąją vietą nustatyta, kad daugiau valandų sportuoja, mankštinasi miesteliuose negu kaimuose/vienkiemiuose gyvenantys vaikai (atitinkamai apie 2-3 val. sportuoja 33,2  proc. miestelio vaikų ir 24,3 proc. kaimo/vienkiemio vaikų; p<0,05). 
Kasdien daugiau sportuoja penktokai nei vyresnių klasių mokiniai. Sportuojančių penktokų  apie pusę valandos per savaitę buvo daugiau negu devintokų (17,3 ir 10,3 proc.; p<0,05). Kas trečias jaunas žmogus (11-17 m.) daugiausia sportuoja laisvalaikiu apie 4 ir daugiau  val. per sav. Statistiškai reikšmingų skirtumų pagal amžių nenustatyta (p>0,05).
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                           *p<0,05 
17 pav. Pasiskirstymas pagal tai, kiek valandų per savaitę ne pamokų metų mankštinasi ir sportuoja taip, kad suprakaituotų ir padažnėtų kvėpavimas pagal lytį, proc. 
Šaltinis: Klaipėdos rajono savivaldybės visuomenės sveikatos biuro mokinių gyvensenos ir sveikatos tyrimas 2016 m.



APIBENDRINIMAS 
1. 2016 m. pradžioje, palyginti su 2015 m., Klaipėdos rajono savivaldybėje gyventojų skaičius išaugo 628 gyventojais. Klaipėdos rajono miesto teritorijose gyventojų sumažėjo 175 asmenimis, o kaimo teritorijose padaugėjo 803 asmenimis. 2016 m. pradžioje 1000-iui Klaipėdos rajono vyrų teko 1049 moterys. Klaipėdos rajono gyventojų vidutinis amžius 2016 m. pradžioje buvo – 40 metų. 2016 m. jaunimas (14-29 m.). sudarė penktadalį (20,2 proc.) visų Klaipėdos rajono gyventojų, pensinio amžiaus gyventojai – 15,2 proc.

2. Analizuojant mirtingumo situaciją, Klaipėdos rajone 2015 m., palyginti su 2014 m., gimusiųjų skaičius padidėjo, mirusiųjų atvirkščiai – sumažėjo. 2015 m. Klaipėdos rajone buvo stebimas teigiamas natūralus gyventojų prieaugis. 2015 m., palyginti su 2014 m., tiek miestuose, tiek kaimuose, vyrų mirčių padaugėjo. Per pastaruosius metus vyrų mirtingumas nuo išorinių priežasčių padidėjo, 2015 m. buvo užregistruota net 11 vyrų savižudybių atvejų ir 7 vyrų mirtys transporto įvykiuose. 2015 m. Klaipėdos rajono savivaldybėje, kaip ir Lietuvoje, daugiausia gyventojų miršta nuo kraujotakos sistemos ligų (54,1 proc.), antroje vietoje – nuo piktybinių navikų (19,6 proc.), trečioje vietoje – nuo išorinių mirties priežasčių (8,8 proc.). Standartizuotas mirtingumas per pastaruosiuos metus padidėjo nuo kvėpavimo sistemos ligų.
3. Ruošiant atrinktų rodiklių detalesnę analizę Klaipėdos rajone, buvo atrinkti rodikliai, kurie patenka į raudoną zoną ir turėjo didžiausią santykį su Lietuvos rodikliais: asmenų, žuvusių ar sunkiai sužeistų dėl nelaimingo atsitikimo darbe, skaičius 10 000 darbingo amžiaus gyventojų; mokinių dantų ėduonies intensyvumo indeksas, kuris antrus metus iš eilės yra tarp prioritetinių problemų; sergamumas žarnyno infekcinėmis ligomis (A00-A08) 10 000 gyv.
4. Asmenų, žuvusių ar sunkiai sužeistų dėl nelaimingo atsitikimo darbe, skaičius 10 000 darbingo amžiaus gyventojų Klaipėdos rajone 2015 m. buvo apie 2,3 karto didesnis nei Lietuvos vidurkis (2014 m. – 1,3 karto). 2015 m. Klaipėdos r. buvo užregistruoti 6 sunkūs ir 2 mirtini nelaimingi atsitikimai darbe (įmonėse ir įstaigose nebuvo sunkiai susižalojusių ar žuvusių darbe neblaivių darbuotojų). Vyrai nelaimingus atsitikimus darbe patiria kur kas dažniau nei moterys. 2013–2015 m. laikotarpiu, Klaipėdos rajone daugiausia nelaimingų atsitikimų užregistruota apdirbamojoje gamyboje ir krovininiame kelių transporte.
5. 2015 m. Klaipėdos rajono mokinių dantų ėduonies intensyvumi indeksas buvo aukštas – 4,6. 82,9 proc. Klaipėdos r. mokinių turėjo ėduonies pažeistų, plombuotų ir išrautų dantų (2014 m. – 82,5 proc.). 
6. Nuo 2013 m. sergamumas žarnyno infekcinėmis ligomis Klaipėdos rajone didėja, 2015 m. sergamumo žarnyno infekcinėmis ligomis rodiklis viršijo visos šalies vidurkį – buvo 1,2 karto didesnis. Kaimo gyventojai daugiau serga žarnyno infekcinėmis ligomis nei miesto gyventojai. Klaipėdos rajone daugiausia sergančių žarnyno infekcinėmis ligomis buvo iki 17 m. amžiaus grupėje. Daugiau žarnyno infekcinėmis ligomis suserga vaikai iki 3 metų, dažniausiai susergama rotovirusiniu enteritu ir virusinėmis nepatikslintomis žarnyno infekcijomis. Dvigubai daugiau naujų žarnyno infekcijų atvejų užregistruojama vaikams iki 3 m., gyvenantiems kaimuose.
7. 2016 m. atlikto Klaipėdos r. mokinių gyvensenos ir sveikatos tyrimo rezultatai:
Žalingi įpročiai

7.1. Nuo 2008 m. kada nors rūkiusių mokinių dalis mažėja. Per paskutines trisdešimt dienų kas aštuntas mokinys rūkė tabako gaminius. Kada nors bent kartą rūkė elektronines cigaretes trečdalis Klaipėdos rajono mokinių. Mokinių alkoholinių gėrimų vartojimas didėja. Pusė Klaipėdos rajono mokinių per visą savo gyvenimą bent kartą vartojo kokį nors alkoholinį gėrimą, o kas ketvirtas mokinys buvo išgėręs tiek alkoholinių gėrimų, kad pasijustų apsvaigęs. Kuo vyresnė klasė, tuo daugiau buvo bent kartą rūkiusių tabako gaminius, elektronines cigaretes, vartojusių bet kokį alkoholinį gėrimą ir buvę nuo jo apsvaigę. Panašus procentas mokinių išlieka, kurie nevartojo per savo gyvenimą marihuanos ar hašišo – apie 94 proc. Per paskutinius metus daugiau berniukų negu mergaičių vartojo marihuaną ar hašišą. Devintokų, vartojusių marihuaną ar hašišą, buvo daugiau negu septintokų ir penktokų.

Mitybos įpročiai

7.2. Mažėja kasdien vartojančių daržoves ir vaisius. Apie trečdalis Klaipėdos rajono mokinių vaisius ir daržoves valgo mažiausiai po kartą kasdien. Mergaitės dažniau negu berniukai valgo vaisius ir daržoves. Kasdien bent po kartą per dieną vaisius daugiau valgo penktų klasių mokiniai negu devintos klasės mokiniai. 

Fizinis aktyvumas

7.3. Kasdien sportuojančių mokinių dalis mažėja. Kasdien, ne pamokų metu, sportuoja ir mankštinasi 23 proc. mokinių, mažiausiai keturis kartus per savaitę sportuoja penktadalis mokinių. Berniukai sportuoja, mankštinasi dažniau negu mergaitės. Kasdien daugiau sportuoja penktokai ir septintokai negu devintokai. 
REKOMENDACIJOS
Siekiant geresnės Klaipėdos rajono gyventojų sveikatos būklės, mažinant sveikatos netolygumus, mirtingumą nuo plačiai paplitusių ligų, būtina skatinti glaudų tarpsektorinį bendradarbiavimą, kompleksiškai spręsti rajono gyventojų sveikatos problemas. 
· Planuojant, rengiant ir vykdant priemones svarbu atsižvelgti į Klaipėdos rajono savivaldybės tarybos nustatytus visuomenės sveikatos prioritetus bei gyventojų sveikatos būklės rodiklius.
· Būtina sistemiškai kelti visų sektorių specialistų kvalifikaciją sveikatos stiprinimo, ligų prevencijos ir sveikatos netolygumų mažinimo klausimais.

· Teikiant gyventojams informaciją, atkreipti dėmesį į gyventojų, kuriems ši informacija teikiama, amžių, išsilavinimą, užimtumą bei sveikatos būklę.
· Plėtoti galimybes gyventojams stiprinti savo sveikatą (dalyvauti seminaruose, konsultuotis su sveikatos specialistais aktualiais su sveikata susijusiais klausimais). 
· Skatinti Klaipėdos rajono bendruomenes švęsti šventes be alkoholio, didinti nerūkymo vietų skaičių visoje rajono teritorijoje. 
· Ir toliau skatinti fiziniam aktyvumui palankios infrastruktūros vystymą (dviračių takų plėtra, laisvalaikio ir sveikatingumo vietų įrengimas). 
· Siekiant mažinti savižudybių skaičių: parengti savižudybių prevencijos veiksmų planą.
· Siekiant didinti darbuotojų saugą darbe: darbdaviams: kurti saugias darbo vietas; mokyti darbuotojus saugos darbe. Savivaldybei: skatinti darbdavius gerinti darbo sąlygas bei diegti sveikatinimo programas. 
· Siekiant pagerinti mokinių dantų būklę, reikia aktyviau mokyti vaikus kuo ankstyvesniame amžiuje tinkamų gyvensenos įpročių, didinti tėvų atsakomybę už savo vaikų burnos būklę: prižiūrėti, kaip vaiko valosi dantis, kasmet profilaktiškai patikrinti vaikų burnos būklę, laiku nuvesti gydyti kariesą.

· Siekiant sumžinti sergamumą žarnyno infekcinėmis ligomis, reikia nuolat kelti gyventojų sveikatos sąmoningumo ir raštingumo lygį, užtikrinti prieinamą cenrtalizuotai tiekiamą geriamąjį vandenį.
----------------------------------------------------------
� Mirčių, kurių galima išvengti taikant žinomas efektyvias prevencines ir/ar diagnostikos ir/ar gydymo priemones, skaičius. Pastaba: išvengiamas mirtingumas pradėtas skaičiuoti tik 2015 m.


� Išvykę iš šalies – 259, socialinės, psichologinės, ir kitos priežastys – 33, priežastis nenurodyta – 124 mokiniai. Šaltinis: Statistikos departamentas. Pastaba: nuo 2012 –2013 mokslo metų statistinė informacija apie 7–15 metų amžiaus nesimokančius vaikus. Šaltinis: Lietuvos statistikos departamentas.


� Ilgalaikio nedarbo lygis – tai bedarbystė, trunkanti ilgiau kaip metus, parodanti darbo jėgos procentą nuo visų galinčių dirbti asmenų.


� Absoliutus skaičius apskaičiuojamas: 570 (gimusių skaičius) – 556 (mirusių skaičius) – 306 (neto tarptautinė migracija). Tarptautinė neto migracija – imigrantų ir emigrantų skaičiaus skirtumas.


� Nauji tuberkuliozės atvejai. Šaltinis: Tuberkuliozės registras.





� 6 sunkūs ir 2 mirtini nelaimingi atsitikimai darbe. Šaltinis: LR Valstybinė darbo inspekcija prie Socialinės apsaugos ir darbo ministerijos.


� Ligonių, gydytų stacionaro priėmimo-skubios pagalbos skyriuose, ir ligonių, gydytų stacionare nuo traumų, skaičius. Šaltinis: Privalomojo sveikatos draudimo fondo informacinė sistema.


� Nauji žarnyno infekcinių ligų atvejai. Šaltinis: Nacionalinis visuomenės sveikatos centras.


� Rodiklis atspindi tabako prieinamumą. Maža rodiklio reikšmė parodo, kad licencijų yra išduota daug, todėl vienai jų tenka mažai gyventojų (didesnis prieinamumas). Absoliutus skaičius skliaustuose – tai licencijų verstis mažmenine prekyba tabako gaminiais skaičius. 


�  Rodiklis atspindi alkoholinių gėrimų prieinamumą. Maža rodiklio reikšmė parodo, kad licencijų yra išduota daug, todėl vienai jų tenka mažai gyventojų (didesnis prieinamumas). Absoliutus skaičius skliaustuose – tai licencijų verstis mažmenine prekyba alkoholiniais gėrimais skaičius.


� Išvengiama hospitalizacija – tai hospitalizacija, kurios galima išvengti imantis prevencinių priemonių ir (ar) laiku teikiant reikiamą ambulatorinę sveikatos priežiūrą.


� Praktikuojantys slaugytojai, įskaitant akušerius. Šaltinis: Higienos instituto Sveikatos informacijos centras.


� Praktikuojantys šeimos gydytojai. Šaltinis: Higienos instituto Sveikatos informacijos centras.


� Savivaldybei pavaldžių stacionarinės asmens sveikatos priežiūros paslaugas teikiančių asmens sveikatos priežiūros įstaigų, įvertinusių pacientų pasitenkinimo lygį, skaičius. Šaltinis: Valstybinė  akreditavimo sveikatos priežiūros veiklai tarnyba.


� Nauji vaistams atsparios tuberkuliozės atvejai. Šaltinis: Tuberkuliozės registras.


� Nauji ŽIV ir lytiškai plintančių ligų B20-B22, B23 (B23.0-B23.2, B23.8), B24, Z21, A50 (A50.0-A50.7, A50.9), A51-A53, A54 (A54.0-A54.6, A54.8, A54.9), A56 (A56.0-A56.4, A56.8) atvejai. Šaltinis: Užkrečiamųjų ligų ir AIDS centras.


� Per 2015 m. užregistruota 1vyriškos lyties kūdikio mirtis iki 1 metų. Šaltinis: Mirties atvejų ir jų priežasčių valstybės registras, Higienos institutas.


� 6–14 m. vaikų, kuriems krūminiai dantys buvo padengti silantinėmis medžiagomis, skaičius.


� 50–69 m. moterų, kurioms 2014–2015 m. buvo suteikta mamografijos atlikimo ir (ar) vertinimo paslauga, skaičius.


� 25–60 m. moterų, kurioms 2013–2015 m. buvo atliktas gimdos kaklelio citologinio tepinėlio paėmimas ir (ar) ištyrimas, skaičius.


� 50–74 m. asmenų, kuriems 2014–2015 m. buvo atliktas slapto kraujavimo testas, skaičius.


� 40–55 m. vyrų ir 50–65 m. moterų, kuriems 2015 m. buvo suteikta informavimo apie didelę širdies ir kraujagyslių ligų tikimybę, šios tikimybės įvertinimo, pirminės prevencijos priemonių plano sudarymo ar siuntimo išsamiai įvertinti širdies ir kraujagyslių ligų tikimybę paslauga ir (ar) išsamaus įvertinimo paslauga, skaičius.


� Pagal PSO KPI indeksas: labai žemas <1,2; žemas – 1,2–2,6; vidutinis – 2,7–4,4; aukštas – 4,5–6,5; labai aukštas>6,5.


�  Physical activity and young people. WHO. Prieiga per Internetą: http://www.who.int/dietphysicalactivity/factsheet_young_people/en/.
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		Gyventojų skaičius metų pradžioje

						2001		2002		2003		2004		2005		2006		2007		2008		2009		2010		2011		2012		2013		2014		2015		2016

		Klaipėdos r. sav.		Moterys		23798		23929		24023		24372		24692		24940		25402		25996		26641		26721		26434		26491		26523		26734		27041		27293

				Vyrai		22381		22484		22547		22995		23412		23548		23891		24492		25049		25122		24845		24914		25091		25376		25790		26166

				Miestas		16923		16856		16823		16769		16679		16529		16598		16593		16698		16699		16445		16371		16317		16294		16284		16109

				Kaimas		29256		29557		29747		30598		31425		31959		32695		33895		34992		35144		34834		35034		35297		35816		36547		37350

		Gyventojų skaičius pagal pagrindines amžiaus grupes																												Gyventojų skaičius (absoliutūs skaičiai)

				Klaipėdos r. sav. (proc.)												Lietuva (proc.)														Iš viso		0-17 m.		14-29 m.		18-64 m.		65+ m.

				0-17 m.		14-29 m.		18-64 m.		65+ m.						0-17 m.		14-29 m.		18-64 m.		65+ m.				2016 m.		Klaipėdos r.		53459		10965		10772		34349		8145

		2012		21.5		21.3		63.8		14.7				2012		18.4		21.3		63.4		18.2						Lietuva		2888558		518201		581241		1821830		548527

		2013		21.1		21.0		64.0		14.9				2013		18.2		21.1		63.5		18.3

		2014		20.9		20.8		64.2		14.9				2014		18.1		20.8		63.4		18.4

		2015		20.7		20.7		64.2		15.1				2015		18.0		20.6		63.3		18.7

		2016		20.5		20.2		64.3		15.2				2016		17.9		20.1		63.1		19.0

		Gimusieji ir mirusieji

						2006		2007		2008		2009		2010		2011		2012		2013		2014		2015

		Klaipėdos r.		Gimusieji		493		590		604		605		590		550		525		635		556		570

				Mirusieji		609		608		581		583		589		601		596		610		569		556

		Vyrų ir moterų mirčių pasiskirstymas pagal gyvenamąją vietą

						Procentai						Absoliutūs skaičiai

						2014 m.		2015 m.				2014 m.		2015 m.

		Klaipėdos r.		Vyrai mieste		32.5		34.7				185		193

				Vyrai kaime		18.5		19.8				105		110

				Moterys mieste		27.6		28.2				157		157

				Moterys kaime		21.4		17.3				122		96

				Iš viso		100.0		100.0				569		556

		Standartizuotas mirtingumas pagal priežastis 100000 gyv. Klaipėdos rajone

				2008		2009		2010		2011		2012		2013		2014		2015

		Bendras standartizuotas mirtingumas		922.4		895.2		902.5		915.3		881.1		870.5		776.4		756.0

		Kraujotakos sist. ligos		421.6		442.4		422.7		446.4		442.1		437.7		394.5		379.0

		Piktybiniai navikai		156.6		185.2		204.6		178.5		181.8		187.8		174.5		156.4

		Išorinės mirties priežastys		139.0		95.0		120.2		103.2		103.9		98.7		78.2		84.8

		Virškinimo sist. ligos		68.7		50.6		47.8		64.6		58.4		56.8		39.4		26.4

		Kvėpavimo sist. ligos		59.2		53.3		39.1		31.0		29.8		29.8		21.6		30.1

				Mirčių pagal priežastis pasiskirstymas 2014 m.																				Mirčių pagal priežastis pasiskirstymas 2015 m.

						Procentai						Absoliutūs skaičiai														Procentai						Absoliutūs skaičiai

						Klaipėdos r.		Lietuva				Klaipėdos r.		Lietuva												Klaipėdos r.		Lietuva				Klaipėdos r.		Lietuva

		Kvėpavimo sist. ligos				3.0		2.9				17		1180								Kvėpavimo sist. ligos				4.1		3.3				23		1358

		Virškinimo sist. ligos				4.7		5.2				27		2090								Virškinimo sist. ligos				3.2		5.0				18		2098

		Išorinės mirties priežastys				8.3		8.3				47		3338								Išorinės mirties priežastys				8.8		7.7				49		3208

		Piktybiniai navikai				21.6		19.9				123		8028								Piktybiniai navikai				19.6		20.0				109		8348

		Kraujotakos sist. ligos				54.5		56.0				310		22524								Kraujotakos sist. ligos				54.1		56.5				301		23587

										Iš viso mirę		569		40252																Iš viso mirę		556		41776

		VGT

				2006		2007		2008		2009		2010		2011		2012		2013		2014		2015

		Klaipėdos r. vyrai		66.76		66.07		67.51		69.43		68.23		68.76		69.44		70.09		72.23		71.63

		Klaipėdos r. moterys		76.81		77.33		79.43		79.48		79.88		79.22		79.43		80		80.34		81.85

		Standartizuotas mirtingumas nuo išorinių mirties priežasčių 100 000 gyv.

				2011		2012		2013		2014		2015

		Vyrai		174.5		188.5		184.8		122.0		141.6

		Moterys		39.9		29.8		18.0		39.9		34.9

		Asmenų žuvusių ar sunkiai sužeistų dėl nelaimingo atsitikimo darbe, skaičius 10000 darbingo amžiaus gyv.

				2007		2008		2009		2010		2011		2012		2013		2014		2015

		Klaipėdos r.		4		1		1		1		0		2.5		2.8		1.2		2.3

		KPI indeksas

		Klasės		1		2		3		4		5		6		7		8		9		10		11		12

		2014		4.6		4.9		4.5		3.6		2.9		2.9		12.5		3.9		4.4		4.7		5.0		5.1

		2015		5.6		5.3		4.9		3.7		3.6		3.3		3.6		4.8		5		5.3		4.9		5.6

		Nauji žarnyno infekcijų ligų atvejai

		Metai		Nauji ligos atvejai		Vidutinis metinis gyventojų skaičius

		2007		270		49891

		2008		351		51089

		2009		388		51767

		2010		389		51561

		2011		507		51342

		2012		396		51509

		2013		326		51862

		2014		417		52471

		2015		462		53145

		Sergamumas žarnyno infekcinėmis ligomis (A00-A08) 10 000 gyv.

				2007		2008		2009		2010		2011		2012		2013		2014		2015

		Klaipėdos r.		54.1		68.7		75.0		75.4		98.7		76.9		62.9		79.5		86.9

		Lietuva		47.8		56.2		54.7		56.1		69.9		65.3		61.6		61.6		72.8

				Procentai								Abs. Sk.

				2014		2015						2014		2015

		Miestas		29.5		35.3				Miestas		123		163

		Kaimas		70.5		64.7				Kaimas		294		299

				2014		2015				Iš viso		417		462

		Moterys		50.6		49.8				Moterys		211		230

		Vyrai		49.4		50.2				Vyrai		206		232

										Iš viso		417		462

				Procentai								Abs. Sk.

				2014		2015						2014		2015

		0-17 m.		73.4		76.8				0-17 m.		306		355

		18-64 m.		20.4		18.6				18-64 m.		85		86

		65 + m.		6.2		4.5				65 + m.		26		21

										Iš viso		417		462
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