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Hattér

A varoslakdknak sziiksége van arra, hogy az 6 egészségiiket els6dleges prioritasként kezel6
rendszeres helyi cselekvést, a helyi er6forrasok hasznositasat hatékonyan szervezzék. Tekintettel
arra, hogy az egészség meghatarozdi kozott szamos olyan tényez6 van (pl.: az életmddot
befolydsold tarsadalmi és fizikai kornyezet), ami egyéni szinten alig, a kdzosségek szervezett
tevékenysége révén viszont nagyobb mértékben befolyasolhatdk, ennek a keretei csak akkor
alakithatok ki és csak akkor m(ikodtethet6k jél, ha az onkormanyzat a sajat eszkdzeivel tdmogatja a
kozOsségi egészségtervezést, illetve sajat lehetdségeire tdmaszkodva ebben kezdeményezébleg részt
is vesz.

A helyi egészségtervezésre azért van sziikség, mert:

o Az egészségligyi kapacitdsok kialakitasakor nem midig vannak tekintettel a sziikségletek
helyi specifikumaira, és nem is késziilnek a helyi szolgaltatasok eredményességével
kapcsolatos értékelések, amik hidnyaban nem is lehet finomhangolni a helyi szolgaltatok
mUkodését, nem is lehet a helyben egyébként rendelkezésre allé er6forrasokat a jobb
szolgaltatasok elérése céljabdl hasznositani.

e Ennek kovetkezményeként el6fordulhat, hogy a nem megfelel6 kilsé tdmogatas miatt az
egészségligyon belll szervezett szlirések és egyéb preventiv jelleg(i szolgdltatasok, illetve
altaldban az egészségfejlesztési programok felépitése-miikodtetése elmarad a helyi
szlikségletektSl. Technikailag ennek egyik el6idéz6je az lehet, ha nincs helyi
egészségstratégia, vagy ha a helyi dontéshozok (példaul az dnkormanyzat kiilonbozé
testililetei) nem veszik figyelembe altaldban (tehat nem kozvetleniil az egészségliggyel
foglalkozd) a dontéseik soran az egészségre gyakorolt kdzvetlen vagy kdzvetett hatasokat.

o A szikségletek rendszeres értékelése segiti a beavatkozasok célcsoportjainak a
meghatdarozasat, ezzel teszi elkerllhet6vé azt, hogy az Uj vagy megujitott szolgdltatasok ne
noveljék, hanem csdkkentsék a helyi kdzosségen beliili egészség-egyenlbtlenségeket. Az
egészséges életmddot megalapozé kornyezet kialakitdsa, az egészséggel kapcsolatos
ismeretatadds és kommunikacié esetében elsédleges fontossagu lenne a célcsoporthoz
kotott projektvezetés. Az egyenl6tlenségek kezelésével kapcsolatos elkotelezettséget az
egészségterv tudja kinyilvanitani illetve gyakorlatba tltetni.

e A helyi egészségtervezés akkor szolgalhatja hatékonyan a varosban lakdkat, ha mUkodik
olyan férum, ami lehet&séget ad a szakemberek rendszeres egyeztetésére, a laikusok
véleményének a becsatornazdsara és a dontéshozok kérdéseinek megvalaszoldsara. Ennek
hidnyaban egyéb prioritasok tudnak érvényesiilni az egészség rovasara.

2014-ben a tiszaujvarosi 6nkormdnyzat szamara elkészilt a ,Tiszaujvdros egészségterve 2014”
tanulmany, ami abban segitette az 6nkormanyzatot, hogy az elérhetd informacidkra tdmaszkodo
helyi stratégiat alakitson ki. A tanulmany a varos lakdinak szocio-demografiai helyzetét, haldlozasi
viszonyait, megbetegedési statisztikdit, az egészségre kozvetett, de meghatarozd hatdssal levé
gazdasagi kornyezetet, a kozintézmények lehetGségeit, az egészségligyi ellatas helyi szerepléi altal
nyujtott szolgdltatdsok mindségét vette szdmba. A dokumentum Osszedllitdsakor részben
kézintézményekben elérhet6 adatbazisok feldolgozasara, részben helyben (interjuk, on-line
felmérés és dokumentum-elemzés révén) gydjtott informdcidk tamaszkodtak. Az volt a célja az
akkor késziilt tanulmanynak, hogy helyi egészségproblémakra vonatkozéd adatokkal és
informacidkkal segitse az dnkormanyzatot a helyi stratégia megalkotasaban, amire a cselekvési
terv, és a részletes célkitizéseket megvaldsitd projektek raépitheték.



A ,Tiszaljvaros egészségterve 2024” tanulmany azért készilt, hogy (1) értékelje a 2014-2023
id&szak valtozasait, és igy segitse annak az értékelését, hogy mennyire voltak hatékonyak a korabbi
tervezési ciklus projektjei; illetve, hogy (2) értékelje a 2024-es jelen helyzetet, bemutassa a jelenlegi
problémakat, igy segitse a jov6beni stratégia kidolgozasat. Mddszertan szempontjabdl az el6z6
egészségterv Osszeadllitdsanak a megkdzelitését alkalmazta a , Tiszaljvaros egészségterve 2024” is.
Annyi valtoztatdssal, hogy a Kdzponti Statisztikai Hivatal altal megsz(intetett morbiditasi jelentési
rendszer helyett a Nemzeti Egészségbiztositasi Alapkezel6 (NEAK) adatai alapjan értékelte a
morbiditasi helyzetet. Annyiban kerilt Uj mdédszertan a 2024-es tanulmanyba, hogy ugyanennek az
adatforrasnak (NEAK) a segitségével a tanulmanyban értékelni lehetett a tiszaljvarosi egészségigyi
ellatds teljesitményét is, és a fels6 tagozatos tanuldk fittségét a Nemzeti Egységes Tanuldi Fittségi
Teszt (NETFIT) adatai alapjan.



Tiszaujvaros szocio-demografiai statusza

Tiszaujvarosnak 17122 lakosa volt 2014-ben, ami lecsokkent 14428 f6re 2023-ra. Ugyanebben az
id6szakban Tiszadjvaros jaras Tiszaujvaros nélklli populaciéja 14912 lakosrél 15073 fére
emelkedett. (2. dbra) A gyermekek részesedése a lakdnépességbdl Tiszaujvarosban viszonylag kicsi
és csokkend trendet mutat. (1. tablazat)

1. tablazat A gyermeknépesség eltartottsdgi ratajal a vizsgélt populdcidkban.

2014 | 2023

Tiszaujvaros 0,204 10,190
Tiszaujvarosi jards Tiszaujvaros nélkil | 0,243 | 0,298
Magyarorszag 0,207 | 0,223

Az idGskoruak részaranya 2014-ben hazai mértékkel mérve még viszonylag alacsony volt
Tiszaujvdrosban. Mara kifejezetten magas lett az idGskoruak aranya (2. tablazat) — az 6regedési
index Tiszaujvarosban messze meghaladja mind a jarasi mind az orszagos népesség 6regedési
indexét. (3. tablazat)

2. tablazat Oregedési index? a vizsgalt populacidkban.

2014 | 2023

Tiszaujvaros 0,195(0,352
Tiszaujvérosi jaras Tiszaujvaros nélkil | 0,211 | 0,254
Magyarorszag 0,248|0,311

3. tablazat Az idGs népesség eltartottsagi ratdja® a vizsgalt populécidkban.

2014 | 2023

Tiszaujvaros 0,954 (1,854
Tiszaujvérosi jaras Tiszaujvaros nélkil | 0,868 | 0,853
Magyarorszag 1,193]1,393

Tiszaujvdrosban a 7 évnél idGsebb népesség atlagosan tanuldssal toltott ideje 11,3 év volt 2022-ben
a népszamlalas szerint. A teljesitett képzési id6 kor és nem szerint standardizalt értéke alapjan,
Tiszaujvaros a 351. legmagasabb képzettségli népességgel rendelkezé magyarorszagi telepiilés (11
percentilis).

1 A gyermeknépesség eltartottsagi rataja a gyermekkord népességnek (0-14 éves) az aktiv kord (15-64
éves) népességhez viszonyitott aranyat fejezi ki.

2 Az id8s népesség eltartottsagi ratdja az id8s korl népességnek (65—X éves) az aktiv kort (15—64 éves)
népességhez viszonyitott aranyat fejezi ki.

3 Az dregedési index az id8s korl népességnek (65—X éves) a gyermekkorl népességhez (0-14 éves)
viszonyitott aranyat fejezi ki.



A 15 évnél idGsebb népességen belil a foglalkoztatottak részardnya 55,5% volt Tiszaujvarosban
2022-ben. A kor és nem szerint standardizdlt foglalkoztatottsagi arany, Tiszaujvdros az 1063.
legjobb helyzet( hazai telepiilés volt (33 percentilis).

Tiszaujvdrosban a lakdsok 94%-dban volt fird6szoba a 2022-es népszamldlds szerint. A
flirdGszobaval rendelkezd lakdsok részardnya alapjan, Tiszaujvaros az 554. legjobb helyzetl hazai
telepilés (17 percentilis).

A lakasok zsufoltsagat az egy lakdsra jutd lakdk szdmdval lehet kifejezni. Tiszadjvarosban 2,1 6 lakik
egy lakdsban. A hazai telepiilések kozt a 151. legjobb helyzet(l telepllés Tiszaujvaros ebbdl a
szempontbdl (4 percentilis).

Osszességében Tiszaljvaros, hazai viszonyok kozt viszonylag kedvezé tarsadalmi-gazdasagi
fejlettségi mutatodkkal rendelkezik. (1. abra)

telepiilések szama
telepiilések szama

L

Képzettségi index (z-score) ——Egy fdre juto lakasok szama (z-score)

® Tiszaujvaros ® Tiszaujvaros

®
®
© £
E @
\S m
v -
X 9
2 @
i I b=
= o
a / @
Q@ [
[} f =
i ,..,__._/—//
Foglalkoztatottak aranya a 15 év Flirddszobas lakasok részaranya (z-
felettiek korében (z-score) score)
® Tiszaujvaros ® Tiszaujvaros

1. dbra Tiszaujvaros népességének tarsadalmi-gazdasdgi statusza 2022-ben a hazai telepiilések
indikatorainak eloszldsahoz viszonyitva.
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2014 Tiszaujvaros, férfi
2014 Tiszaujvaros, né
= 2023 Tiszaljvaros, férfi

= 2023 Tiszaljvaros, né

® 2014 Magyarorszag, férfi
© 2014 Magyarorszag, nd
2014 Tiszaujvaros, férfi

2014 Tiszaujvaros, né

® 2014 Tiszaujvaros jaras Tiszaudjvaros nélkiil, férfi

® 2014 Tiszaujvaros jaras Tiszaujvaros nélkiil, né

2023 Tiszaujvaros jaras Tiszaudjvaros nélkiil, férfi

= 2023 Tiszaljvaros jaras Tiszaujvaros nélkiil, né

® 2023 Magyarorszag, férfi

® 2023 Magyarorszag, nd

2023 Tiszaujvaros, férfi

= 2023 Tiszaljvaros, né

2. abra Tiszaujvaros, a tiszaljvarosi jaras Tiszaujvaros nélkll és Magyarorszag népességének

demografiai 6sszetétele 2014-ben és 2023-ban.




»Tiszaujvaros egészségterve 2014” végrehajtasanak értékelése

Az egyén egészségi dllapotat nagymértékben befolyasolja az a tarsas, fizikai és tarsadalmi-
gazdasagi kérnyezet, amelyben él, éppen ezért, amikor a lakossag egészségi dllapotanak javitdsa a
célunk, ezen tényez6ket nem hagyhatjuk figyelmen kivil. Ebbél fakaddan a telepllések kivald
szinteret biztosithatnak a lakossdg egészségének javitdsdra, egészségfejlesztési tevékenység
végzésére. Tiszaljvaros az elmult 10 éves teleplilésfejlesztési tevékenységének keretében kiemelt
figyelmet forditott lakosai egészségi allapotdnak a javitdsdra is. A varos 2014-ben késziilt
egészségterve fogalmazta meg azokat az egészségfejlesztési célkitlizéseket és tevékenységeket,
melyeket a 2014-es dnkormdnyzati valasztasok utan hivatalba Iép6 dnkormanyzat két mikodési
ciklusara terveztek.

A ,Tiszaljvaros Egészségterve 2014” dokumentumban 6 tervezési célt rogzitettek, melyek az alabbi
egészséget meghatdrozo tényezékre fokuszaltak:

e Gazdasag, kornyezet, infrastruktura
o Kbdznevelés

e Szocidlis ellatas

e Egészségligyi ellatds

o  Civil halézat (Normak és értékek)

e \arosvezetés

Ezen tervezési célokra vonatkozd javaslatok alapjan vizsgdltuk at Tiszadjvaros fejlesztésével
kapcsolatos dokumentumokat az elmult 10 év vonatkozasaban. (Az egészségterv cselekvési tervét
Osszegz6 tablazatot az 1a. sz. melléklet ,Tiszaujvaros Egészségterve 2014” tervezési céljait
Osszefoglalod tablazat a miiveleti célok teljesiilésének vonatkozasaban tartalmazza.)

A vdros sajat jovGképét, fejlesztési céljait és cselekvési terveit tobb stratégiai dokumentumban
rogzitette az elmult években, melyek az alabbiak voltak:

e Tiszaujvaros Gazdasagi Programja (2014-2019, 2019-2024)

e Tiszaujvaros Varos Integrélt Telepilésfejlesztési Stratégiaja (2015)

e Tiszaujvaros Sportfejlesztési Koncepcidja (2009-2020, 2021-2030)

e Helyi EsélyegyenlGségi Program (2017-2022, 2022-2027)

e Tiszaljvaros Fenntarthato Energia és Klima Akciéterve (SECAP) (2018)

e Szocidlis Szolgaltatastervezési Koncepcio, (2016-2017, 2018-2019, 2020-2021, 2022-2023,
2024-2025)

e A Tiszaljvarosi Kabitoszeriigyi Egyeztet6 FOrum Nemzeti Drogellenes Stratégidja a
tiszaujvarosi kabitdszerprobléma kezelésére (2014-2020)

e Tiszaujvaros Kulturdlis Stratégidja (2015-2020, 2021-2025)

e Tiszaujvaros Telepiilési Kornyezetvédelmi Programja (2021-2026)

Ezen dokumentumokbdl kitlinik, hogy legyen szé barmilyen szegmensr6l (gazdasagi, szocialis,
kulturalis, kéznevelés, egészségligy, sport, kdrnyezet, fenntarthatd fejlédés) a varos onreflektiv
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madon elemzi a sajat helyzetét, cselekvési terveit a sajat értékeire és er6forrasaira épitve késziti el,
valamint komplexen igyekszik kezelni a lakossag korében felmeril6 problémakat is. Stabil
jovéképpel rendelkezik, melynek része a lakossag jolléte és egészségi allapotanak javitasa.
Tiszaujvaros Varos Onkormanyzata lehet8ségéhez mérten kiillénésen nagy hangsulyt fektet arra,
hogy a lakosok egy olyan telepiilésen élhessenek, ahol testileg, lelkileg és szocidlisan egyarant jol
érzik magukat, képességeiket ki tudjak bontakoztatni. Mindennek érdekében az Onkormanyzat
tdmogatja azokat az intézményeket, szervezeteket és egyesileteket, melyek hozzajarulhatnak a
lakossag egészségi allapotanak javitdsdhoz. Ezen relevans szervek pedig magasfokon
egylttm(kodnek egymassal, mely 0Osszehangolt munka lehetévé teszi a hatékonyabb
egészségfejlesztési tevékenységet a varosban.

Az elmult 10 évben mikozben a varos alkalmazkodott a gazdasdgi és tarsadalmi valtozasokhoz,
folyamatos fejlédést is mutatott. Altaldnossagban és a varos egészségfejlesztési tevékenységének
szempontjabdl is elmondhatd, hogy az elmult évek nehézségei (leginkdbb a COVID-19 okozta
jarvanylgyi helyzet) kihivast jelentettek a szolgaltatasok stabilitasat illetéen.

Az elmult 10 évben Tiszadjvaros Varos Onkormanyzata kétéves ciklusokban hatarozott a varos
egészségfejlesztéséhez kapcsolddd miiveleti célokat szolgalé tevékenységekrél, igy a ,, Tiszaujvaros
Egészségterve 2014” végrehajtasardl szolé cselekvési terveket és azok megvaldsitdsanak
értékelését 2016-2017-es, 2018-2019-es, 2020-2021-es, 2022-2023-as id6szakos bontasban
készitették el.

Ezen id&szakokbdl rendelkezésre allnak a tevékenységekért felel6s intézmények és szervezetek
értékel6é dokumentumai is, igy Osszetett képet kaphatunk a cselekvési tervek megvaldsuldsardl a
2022-2023 ciklus kivételével, amire vonatkozdéan az értékelésre vonatkozé Onkormanyzati
dokumentum hianyzik, ezért ebben a ciklusban tortént tevékenységek megvaldsuldsardl csak az
egyes tevékenységekért felel6s intézmények és szervezetek értékel6 dokumentumai szolgalnak
informdacidval.

A ,Tiszaljvaros Egészségterve 2014” c. dokumentumban rogzitett tervezési célokra vonatkozd
javaslatokban stratégiai, taktikai és mliveleti (hosszu-, kozép- és rovidtavu) célokat is
meghataroztak a szakért6k (1a. sz. melléklet ,Tiszaujvaros Egészségterve 2014” tervezési céljait
Osszefoglald tablazat a miveleti célok teljesiilésének vonatkozasaban). A 2014-es egészségterv
javaslatdban osszesen 32 mdveleti célt rogzitettek, ebbdl 27 cél szerepelt a fentebb emlitett
cselekvési tervekben megvaldsitanddként, melyet 47 db kilonféle tevékenység segitett el6. A
tevékenységek jelentds része tobb ciklus tervei kozott is szerepelt. A célok teljesiilésének
vonatkozasaban az attekintett dokumentumok alapjan elmondhatd, hogy 19 cél teljesiilt, 4 részben
teljesilt (vagy nem itélhet6 meg teljes egészében), 6 nem teljesiilt, 3 esetben pedig megvizsgaltak
a célok teljestlésének redlis igényét, de nem taldltdk azt megalapozottnak. A
dokumentumelemzéshez felhasznalt dokumentumok listdjat az 2. sz. melléklet A
dokumentumelemzéshez felhasznalt dokumentumok és informaciok tartalmazza.

A tovdbbiakban a 6 egészséget meghatdrozd tényezd tervezési céljaihoz kapcsolddd Osszegz6
értékelés, ezt kovetSen a vonatkozd mliveleti célok megvaldsitdsdval kapcsolatos értékelések
kerilnek ismertetésre.



Gazdasag, kornyezet, infrastruktura

Osszegzd értékelés

A vdrosban zajld gazdasagi, kornyezeti és infrastrukturdlis valtozasok egyarant kihatnak a lakosok
jollétére, egészségi allapotara. A fenti tényez6k fejlesztésének érdekében Tiszaujvaros Varos
Onkormanyzata 5 éves gazdasagi programokat dolgozott ki a 2014-2019-es, illetve a 2019-2024-es
onkormadnyzati ciklusokra vonatkoztatva.

A gazdasagi programok helyi szinten meghatdrozzak mindazokat a célkitlizéseket és feladatokat,
amelyek a helyi 6nkormanyzat koltségvetési lehetGségeivel 6sszhangban, a varos tdrsadalmi,
koérnyezeti és gazdasagi adottsdgainak atfogd figyelembevételével az 6nkormanyzat altal nydjtott
feladatok biztositasat, szinvonalanak javitasat szolgdljak.

A Gazdasagi Programokban 2018-ig leirt gazdasagi helyzetkép a varos erds ipari fejlédésérél szamolt
be, a varost a térség gazdasagi, kereskedelmi és az orszag petrolkémiai , fellegvaraként” emlitik. A
varos gazdasaga stabilnak volt mondhaté.

A varosban miikodd legfébb iparagakként emlitésre kerilt a vegyipar (MOL Petrolkémia Zrt., JSR
MOL Synthetic Rubber Zrt. vegyipari termékkereskedelem: MOL Nyrt. logisztikai telephelye, MOL-
Mineralimpex Zrt.), a gépipar (elektronikai alkatrész gyartdsa, Jabil Circuit Magyarorszag Kft.) és az
energiaipar, bar utébbi a fosszilis technoldgia hattérbe szoruldsaval nagymértékben csokkent, az Uj
fotovoltaikus erémivek megjelenése viszont folyamatos volt.

A Nemzeti Ado- és Vamhivatal 2018-as elemzésében a megyei TOP 100 foglalkoztatottak szdma
alapjan kialakitott lista szerint is a fenti ipardgak jelentés szdmu munkahelyet biztositottak a
megyében (4. tablazat)

4. tablazat Tiszaljvaros 2019-2024-es gazdasagi programjaban szereplé tablazat, mely a
Tiszaujvarosi székhely( vallalatok megyei TOP 100-ban elfoglalt helyét mutatja be az alkalmazottak
|étszama alapjdn 2018-ban

At]ngos

Villalat neve M

létszam, fa
1. | Jahil Circuit Magyararszag Kft. 3273
13, | MOL Petrolkémia Zrt. 971
37. | Tiszatextil Mianyagfeldolgozo és Ertékesits Kft. 272
45. | AD Plastic Tisza Kft. 227
47. | Taghleef Industrnies Kft. 204
60. | Remat Hulladékhasznosito Zrt. 165
81. | Tisza Work Kft. 129
91. | Elektrowit Kft. 114

Forras: Megyei TOP 100 kadvany (A NAV elemzése a megye gazdasagarol)

Mig a 2014-2019-es gazdasagi helyzetkép az 6rids vallalatoktdl az egyéni vallalkozdkig 1700-1750
db egyéni és tarsas vallalkozasrol szamol be (melyek kozil 15-20 megyei szinten is meghatarozo),
addig a 2019-2024-es gazdasagi helyzetképben mar csak 1500-1700 vallalkozas miikodésérél (10-
15 megyei szinten meghatdrozd) irnak a beruhazasi periédusok fuggvényében. A fentebb irt
tdrsasdgok egyéb vegyipari termékek és eszkozok elballitasaval, szallitmdanyozasaval és egyéb
kapcsolddo szolgdltatasok nyujtasaval foglalkoznak, szorosan integraldodva a vegyipari 6rids cég
kiszolgaldasahoz, illetve termékpalettdjahoz. A fentiek alapjan elmondhatd, hogy a varosban 2014-
2019-es ciklus idején csdkkent a vallalkozdsok szama.
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A 2019-2024-es dokumentum gazdasagi kitekintésében a két legnagyobb befektets vallalat a MOL
Csoport és a Jabil Circuit Magyarorszag Kft. kedvezé6tlen gazdasagi kilatasairdl szamolt be. A Jabil
Circuit Magyarorszag Kft. szdmara a munkaerd megtartdsa nehézséget jelentett, 2014-2019 kdzott
a foglalkoztatottak szdma a felére csokkent. A kies6 munkaerdt ukrdan vendégmunkdasokkal
igyekeztek poétolni.

A dokumentumokban leirasra kerl a helyi adopolitika is. A varosnak tobb addalapu bevétele is van.
A varos koltségvetése nagyban fligg a helyi ipar(zési adotdl, bevételének tobb, mint 60%-a ebbél a
forrasbdl szarmazik.

Tiszaujvéros Varos Onkormanyzatanak jelenleg négy, 100%-0s énkormanyzati tulajdonban 1évé
gazdasagi tarsasaga van, melyek kozil ketté nonprofit, kett6 profitorientalt vallalkozas. Mind a négy
vallalkozas mikodtetése nem csak a varos gazdasdgi stabilitdsdhoz jarul hozza, de az altaluk nyujtott
szolgdltatasok és lehet6ségek nagy szerepet toltenek be a varos lakosainak joéllétének
el6segitésében. A Tiszaujvarosi Sport-Park Nonprofit Kft. kézhasznu feladatot Iat el, sport és
szabadidds szolgaltatasokat biztosit a tarsadalom széles korének. A Sportcentrum kézel 15 hektaros
teriiletén tobb mint 20 féle sportagat lehet (zni. Vallalkozasi tevékenysége keretében
edz6tdborokat, céges rendezvényeket szervez, sportlétesitményeket, egyéb kiszolgdld
|étesitményeket ad bérbe.

A Tiszaujvarosi Varosgazda Nonprofit Kft. kozfeladatokhoz kapcsolddo kdzhasznu tevékenységek lat
el, kiemelt feladata a véros kozterileteinek gondozasa, a telepiléstisztasagi feladatok ellatdsa, helyi
kozutak és tartozékainak karbantartdsa, a kozparkok és egyéb kozteriletek kialakitasa és
fenntartasa, az 6nkormanyzati intézmények karbantartdsa.

A varos tavhGszolgdltatasanak folyamatos és szinvonalas biztositasaért a TiszaSzolg 2004 Kft. felel.
A cég 2011-ben kezdte meg a régi szigeteletlen vezetékek cseréjét korszerl, elGszigetelt
vezetékekre, majd 2014-t6l tavhérekonstrukcids programot inditott, melyet évente litemezetten
végez. Az el6z6 években tortént vezetékrekonstrukcidkkal egyltt 2019. évben a varos
vezetékhdlézatanak nyomvonalhossza 6sszességében kozel 44%-ban feldjitasra kerilt. A TiszaSzolg
2004 Kft. feladatat képezi tovdbba az Ipari Park, a Gyogy- és Strandfiird§ és a Termal Kemping
mikodtetése. Az lpari Parkban értékesitésre kerilt az 6sszes kdzmiivesitett ingatlan, tovabbi
ingatlanok értékesitéséhez az utak és kozmivek megépitése sziikséges, de ennek jelent8s pénziigyi
vonzata miatt a tovabbi fejlesztések palyazati forrasbél valdsulhatnak meg.

A Tisza Média Kft. az 6nkormanyzat részére nyujtott televiziés misorszolgaltatds, a Tiszaujvarosi
Krdénika szerkesztési feladatainak ellatasa, és Képujsag miikodtetése révén tdjékoztatja a lakossagot
a helyi aktualis eseményekrél, hirekrdl.

A fentiek alapjan 6sszességében leirhatd, hogy Tiszaujvaros gazdasagi erésségi kozé tartozik az
ipar, valamint a sport- és gydégyturizmus. Ezen harom teriilet lehetSségeinek kiaknazisa — a
megfelel6 kornyezet- és egészségvédelmi szabalyok betartasaval, valamint a vdros
infrastrukturajanak folyamatos fejlesztésével — hozzajarulhat a lakosok foglalkoztatottsaganak és
jovedelmének, ezzel egyiitt jollétének biztositasahoz.

M(veleti célok teljestlése

Kérnyezetvédelmi erdésav lehetdségek szerinti bévitése

Az Onkormanyzat tajékoztatdsa szerint 2014-2024 kodzott Tiszaujvaros és Tiszaszederkény kozott
30mx800m terlleten tortént ligetszerd fasitas.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitlizott cél a fent leirtak alapjan teljesiilt.
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Evezési, tura, sportoldsi lehetdségek bévitése a Tisza és a Sajo folydkon

Tervezett feladat: Vizi Sport Egyesiiletek programjainak, szakmai munkdjanak tdmogatdsa

Felel6s intézmény/szervezet: Polgarmesteri Hivatal Intézményfelligyeleti Szocidlis és Sport
Osztaly/Tiszadjvaros Varos Onkormanyzata

Megvaldsulds: Az 6nkormdnyzat cselekvési tervének értékel6 dokumentumdban olvashatd, hogy
2016-2017-ben a tervezett feladat megvaldsult. Ezen tilmenden a 2015-2023-as id6tartamrél sz6lo
éves beszdmoldk a kiemelt sportagak, sportegyesiiletek oOnkormdnyzati tdmogatdsanak
felhasznaldsarol dokumentumok alapjan leirhatd, hogy az Onkormanyzat évrél évre mikddési
tdmogatdst és létesitményhaszndlati tamogatast nyujtott a Tiszaljvarosi Vizi Sportegyesiiletnek és
a Tiszaujvdrosi Kajak-kenu és Sarkanyhajé Egyesiletnek, mely utdébbi 2017-ig felhalmozasi
tdmogatasban is részesilt. 2019. szeptember 30. napjaval a Tiszaljvarosi Vizi Sportegyesilet
beolvadt a Tiszaujvarosi Kajak-Kenu és Sarkanyhajo Egyesiilet civil szervezetbe. A KépviselG-testiilet
dontése alapjan 2019. év 1-9. hdnapjaira mindkét egyesiilet id6aranyosan kapott m(ikodési és
|étesitményhaszndlati tAmogatast, majd a beolvadast kbévet6en a fennmaradd tdmogatdsi 6sszeget
a Tiszaujvarosi Kajak-Kenu és Sarkanyhajé Egyesiilet kapta meg. A sporttamogatasra forditott
Osszeget — a tervezhetd bevételek és kiadasok fliggvényében — az dnkormanyzati képvisel6-testiilet
évenként, a koltségvetési rendeletében hatdrozta meg.

Tervezett feladat: Csatlakozas a Tiszai vizitura utvonalhoz

Felel8s intézmény/szervezet: Polgarmesteri Hivatal Intézményfellgyeleti Szocidlis és Sport
Osztaly/Tiszaujvaros Varos Onkormanyzata

Megvaldsulds: 2020-2021-ben a tervezett feladat megvaldsult. Az dnkormdnyzat altal is tAmogatott
Tiszaujvarosi Kajak-Kenu és Sarkdanyhajé Egyesiilet szakmai beszamoldibdl kiolvashato, hogy az
infrastrukturalis fejlesztéseknek kdszonhetSen az egyesiilet telephelyein adottak a feltételek a
versenysport mellett a szabadidGsport, valamint a vizitira megalléhely céljaira is. Rendelkeznek
elegend6 satorhellyel, szocidlis helyiségekkel, fedett kozosségi térrel, konyhaval, bogracsozd
helyekkel. A vizitelepik jelenleg regisztralt 2 lapatos minGsitésd vizitira megallohely.

Tervezett feladat: Sportoldsi lehet&ségek biztositasa a Tiszan

Felels intézmény/szervezet: Polgadrmesteri Hivatal Intézményfelligyeleti Szocialis és Sport
Osztaly/Tiszaujvaros Varos Onkormanyzata

Megvaldsulds: Az 6nkormanyzat altal is tdmogatott 2011-ben megalakult Tiszadjvarosi Kajak- Kenu
és Sarkanyhajo Egyesiiletnek az elmult években nagy szerepe volt a tiszaujvarosi kajak-kenu
sportélet megujitasaban. Szakmai beszamoldikbdl és a honlapjukon irottakbdl kitlinik, hogy a

Sportegyesiilet segitségével és aktiv kozremikodésével megvaldsul a szabadidGsporttél az élsportig
terjed6 széles tarsadalmi igényt kielégitG vizi sportélet.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitiizott cél a fent leirt feladatok megvaldsulasanak tiikrében
teljesiilt.

Gyalog és kerékpdarral jarhatd utvonalak, kulturdlis, sport- és természetjaro turdk kialakitdsa a vdros
kornyékeén, illetve a kistérségben

Tervezett feladat: Civilkezdeményezések, programok tdmogatasa

Felels intézmény/szervezet: Polgdrmesteri hivatal Tiszatjvaros Varos Onkormanyzata,
Tiszaujvarosi Sport Club Természetjard Szakosztaly
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Megvaldsulas: A 2016-2017. évi Cselekvési terv értékelése kapcsan a dokumentumban az szerepel,
hogy ,, Civil szervezett6l nem érkezett kezdeményezés a kétéves id6szakban”.

Cél teljesiilésének értékelése: A Kkitliz6tt cél a fent leirt feladatok megvaldsulasanak tiikrében
nem teljesiilt.

Kerékpdrtdroldk létesitése

Tervezett feladat: Kerékpartarolok |étesitése az dvodai udvarok rekonstrukcidjahoz kétédéen

Felel8s intézmény/szervezet: Polgdrmesteri Hivatal/Tiszatjvaros Varos Onkormanyzata

Megvaldsulds: 2016-2017-es értékel6 dokumentum szerint a tervezett feladat megvaldsult.

A fedett kerékpartarolok telepitésére 2014-2016 kdzott keriilt sor a varosban, az Onkormanyzattdl
kapott informacidk szerint az aldbbi intézményekben:

- 2014. évben a Bobita, Katica, Szivarvany és Tindérkert Ovodakban, a Hajléktalanok Atmeneti
Szallasan és az E6tvos Jozsef Gimnaziumban,

- 2015. évben a Szederinda Ovodaban,

- 2016. évben a , Tiszavirdg” Id6sek Klubjaban, az ,Esély” Napkozi Otthonban, a , Tiszaszederkény”
M{ivel6dési Hazban és az E6tvos Jozsef Gimnaziumban.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitlizott cél a fent leirt feladat megvalosulasanak tiikrében
teljesiilt.

Tdrgyaldsi lehetdségek biztositdsa helyi agrdr- és vendéglatdipari vdllalkozdsok tulajdonosainak
agrdrtermékek helyi értékesitéséhez, uj vallalkozdsok létesitéséhez

Tervezett feladat: Rendezvények kapcsan (pl. HaldszIéf6z6 Fesztival, Hajdik a szigeten)
vendéglatdipari vallalkozdsok és agrartermékek elSallitéi szdmara egyeztetések biztositdsa

Felel8s intézmény/szervezet: Polgdrmesteri Hivatal/Tiszatjvaros Varos Onkormanyzata

Megvaldsulas: A kézhez kapott cselekvési terv értékel6 dokumentuma szerint ez a feladat 2016-
2019 valésult meg, am a rendelkezéslinkre bocsajtott elGterjesztési dokumentumokbdl (2015-
2024) kit(inik, hogy a Polgdrmesteri Hivatal/Tiszatjvaros Varos Onkormanyzata ezen éveket
kovetSen is minden évben kiilonitett el 6sszeget a rendezvények szervezésének tdmogatasara (évi
27-63M Ft). Az el6terjesztések mellékletei alapjan a varos szamos (rendszeresen megrendezett)
programot biztositott a varos lakdi szamara, ahol a helyi agrar- és vendéglatdipari vallalkozdsok
tulajdonosainak is volt lehetGsége targyaldsokba bocsatkozni egymassal.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitlizott cél teljesiilése a feladat megvaldsitasanak tiikrében nem
itélhet6 meg teljes mértékben.

Kézmiihdlézatba bekapcsolt lakdsok ardnydnak névelése
Ezen miiveleti cél vonatkozasaban nem tlztek ki megvaldsitando feladatot.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitlizott cél nem teljesiilt.

Vdrosi pdlydzat lakdsok hészigetelésére

Tervezett feladat: Az "Otthon melege" programban részt vevs és allami tamogatast nyert
tarsashdzak 6nkormanyzati tdmogatasa.

Felel8s intézmény/szervezet: Polgdrmesteri Hivatal/Tiszatjvaros Varos Onkormanyzata
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Megvaldsulds: 2016-2017-es értékel6 dokumentum szerint a tervezett feladat megvaldsult. Az
Onkormanyzat informdcidi alapjan 18 tarsashdz, 819 lakds részesiilt 6sszesen 377 667 442 Ft
tdmogatasban.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitlizott cél a fent leirt feladat megvaldsulasanak tiikrében
teljesiilt.
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Kdznevelés
Osszegz8 értékelés

2013 januar 1-t6l oktatdspolitikai vonatkozdsok kovetkeztében Tiszaujvaros Varos
Onkormanyzatnak — az orszdg mas telepiiléseinek 6dnkorményzataihoz hasonléan — a varosban
m(ikodé iskoldkban folyd oktatdi-nevel6i munkara, illetve szakmai feladatelldtdsra nem lehet
kozvetlen rdhatasa. Ezért a kdznevelési feladatok elldtasdban kizardlag az évoda fenntartdjaként
vehet részt.

A 2019-2024-es Gazdasdagi programban leirasra kerilt, hogy a varosban 9 kdznevelési intézmény
latja el a koznevelési feladatokat, 15 ©Onkormanyzati tulajdonban 1évé épiiletben: egy
onkormanyzati (4 telephellyel) és egy egyhazi fenntartasu évoda, két 8 évfolyamos dallami, illetve
két egyhdzi altaldnos iskola, egy pedagdgiai szakszolgdlati tagintézmény és két allami fenntartasu
kozépiskola.

Tiszatjvaros Varos Onkormanyzata az iskolak fenntartdival és mikoddtetSivel eredményes, a
gyermekek javat szolgdld egylttm(ikodés kialakitdsdra torekszik az intézményekben folyd oktatd-
nevel6 munka sikeressége érdekében. Az dnkormanyzat vallalt feladatként biztositja a varosi
informatikai rendszer igénybevételét, a levelez6rendszer hasznalatdt, az épiletek technikai
tavfellgyeleti szolgdltatasat. Tamogatja az intézményi didksportot, az iskolai diaksport egyesiiletek
keretein beliil zajl6 Uszdsoktatast, biztositja a tanuldk ingyenes tdboroztatasat testvérvarosi keretek
kozott, és a varosi Derkovits Mlvel6dési Kozpont szinhdztermének téritésmentes hasznalatat.
Tamogatast nyljt az intézmények évforduldés eseményeinek méltd meglinnepléséhez, a tanuldk
részére ingyenes egyszeri strandbelép6t ad, és biztositja a tanulmanyi 6sztondijrendszerben vald
részvétellket. Az iskolak alkalmazottai részesei a varosi kitlintetési rendszernek, az 6nkormanyzati
intézményekben érvényesitett jovedelemjavitd intézkedések rendszerének, meghivottjai a varos
gasztronémiai és év végi rendezvényeinek, tdmogatast biztositanak szdmukra a ndénapi és
pedagdgusnapi rendezvényeikhez.

Az dnkormdnyzat az 6vodai nevelésrdl a Tiszaujvarosi Napkézi Otthonos Ovoda fenntartasaval,
tovabba 2017. szeptember 1-jétdl a Tiszaujvarosi Reformatus Egyhazkozséggel (egyhazi fenntartd)
kotott koznevelési szerz6dés révén gondoskodik. Az intézmények hatdlyos Pedagdgiai
Programjaban rogzitettek szerint minden nevelési évben a nagycsoportos koru gyermekek szamara
biztositott az Uszdsoktatas alapjaihoz sziikséges vizbiztonsagot nyujté programban vald részvételi
lehet8ség, heti két éraban, 12-14 hetes idGszakban. Az évodak személyi ellatottsaga biztositott, a
kiemelt figyelmet igényl6 gyermekekkel az intézményben alkalmazdsban 3ll6 fejleszt6 pedagdgus,
gyogypedagodgus és pszicholdgus foglalkozik. Egy telephely kivételével rendelkeznek az épiiletek
tornaszobdval, a Szederinda Ovodaban a testnevelés foglalkozasok megtartdsa a Tiszaujvarosi
Sport-Park Nonprofit Kft. altal mdkodtetett kiilon tornateremben biztositott.

A 20/2012. (VIIl. 31.) EMMI rendelet a nevelési-oktatasi intézmények m(ikodésérél és a kdznevelési
intézmények névhasznalatardl kimondja, hogy minden nevelési-oktatasi intézményben meg kell
valdsulnia a teljes korl egészségfejlesztésnek, melynek érdekében minden intézmény pedagdgiai
programjaban egy egészségfejlesztési programot is készit. A tiszaljvarosi dvodak és iskolak
egészségfejlesztési programjai, illetve az attekintésre rendelkezésre bocsijtott értékeld
dokumentumok intézményenként eltéré részletességliek. A programok és dokumentumok
tartalmazzdk a teljes kord iskolai egészségfejlesztésre vonatkozd kotelezé elemeket, ezen felil
intézményenként valtozé hangsulyt fektetnek a sportra, az egészséges taplalkozas témakorére, a
lelki egészségre és a rizikd magatartasformak prevencidjara, mely utébbi inkabb a kdzépiskolak
dokumentdcidjaban lelhet6 fel nagyobb hangsullyal. Az intézmények rendszeresen csatlakoznak a
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varosi sportrendezvényekhez, a sportegyesiiletekkel valé egylUttm{kodés az évek soran
szorosabbra fliz6dott. Az értékel6 dokumentumokban és a pedagdgiai programokban az évek soran
valamelyest gyarapodott az egészségfejleszt6 tevékenységek szama, azonban a COVID-19 okozta
jarvanylgyi helyzet a jelenléti oktatas mellett az egészségfejlesztési tevékenységek megvaldsuldsat
is akadalyozta.

Az allami fenntartdsu &ltalanos iskoldk (Tiszaujvarosi Hunyadi Matyés Altalanos Iskola és Alapfoku
M(ivészeti Iskola, Tiszatjvarosi Széchenyi Istvan Altaldnos Iskola) részletesebb egészségfejlesztési
tervvel rendelkeznek a pedagdgiai programjukban, valamint tartalmasabb értékel6
dokumentumokat szolgaltattak, mint az egyhazi fenntartasu iskolak és a kdzépiskolak. A pedagdgia
programokban, illetve az értékel6 dokumentumokban az egészségfejlesztés vonatkozasaban az
iskoldk onreflektiv médon SWOT analizis segitségével felmérték az er6sségeiket és a lehetGségeiket,
valamint kitérnek az iskolakat érint6 gyengeségekre, illetve problémdkra, veszélyekre is. Tobbek
kozott er6sségeik kozé soroljak azt, hogy vezetési és nevelGtestiileti szinten egyarant elkotelezettek
az egészségfejlesztés irant, a varosi sportegyesiletekkel vald szoros egylittmikodést, a varosi
relevans szervekkel (Népegészségligyi fGosztaly, Kdabitdszerligyi Egyezteté6 Forum, Human
Szolgdltaté Kozpont) hatékony munkakapcsolatokat alakitottak ki, a didkok szamara biztositott az
iskolapszicholdgusi terdpids fogadddrai részvétel, a mindennapos testneveléshez és sportolashoz
biztositjak a korszer(i infrastrukturat, eszkdzoket, a didksportban bet6ltott megyei szerepik
hangsulyos, valamint aktivan szerveznek tandéran kivili sport és kulturdlis programokat,
rendezvényeket. Az iskolak gyengeségek kozott emlitik, hogy ugy tapasztaljdk, hogy az iskolak
tanuldinak kérében a csaldd egészségfejleszt6 és szocializacids tevékenysége gyengiil, a sziil6ket
kevéssé sikerlil bevonni az iskolai egészségfejlesztési tevékenységekbe, a csalddokban évek 6ta
novekszik a stresszhelyzet (szlil6k kilon élése, mozaik csaldadok szamdanak novekedése), illetve tobb
képzett egészségnevelbre lenne sziikségiik. Az iskoldk célkitlizései kozott szerepel az egészség iranti
egyéni, csaladi, kozosségi felelGsség fejlesztése, ezzel egyitt az emlitett problémak évek ota
fennallnak.

Mliveleti célok teljesiilése

Ovodapedagdgusok tovdbbképzésének tdmogatdsa

A dokumentumokban leirtak alapjan elmondhatd, hogy az 6nkormanyzat az évodapedagdgusok
tovabbképzését 2015-2023 kdzott tdAmogatta. A szakvizsgak és masoddiplomdak megszerzésén tul, a
rovidebb id6tartamu (5, 6, 8, 10, 30 és 60 dra id6tartamu) tovabbképzéseket is patronaltak,
melyeken a pedagdgusok széles koérben részt vettek, a kilonféle képzéseken a részvételek szama
Osszesen 154 volt (5. tablazat). Tobb tovabbképzés tartalmazott olyan elemeket, melyek koziil az
egészségfejlesztéshez kapcsolédéd témdkat dolgoztak fel. Az aldbbiakban olvashaté az
d6vodapedagdgusok tovabbképzési tamogatdsanak részletei.

Tervezett feladat: A Tiszadjvarosi Napkozi Otthonos Ovoda 2013-2018. évi tovabbképzési
programjaban foglalt tovabbképzések koltségvetési tdmogatasa / Tiszaujvarosi Napkozi Otthonos
Ovoda jévahagyott tovabbképzési programjaban foglalt tovabbképzések koltségvetési tamogatasa

Felel6s intézmény/szervezet: Polgarmesteri Hivatal/Tiszatjvaros Varos Onkormanyzata
Tiszaujvarosi Napkozi Otthonos Ovoda

Megvaldsulds: 2016-2023 kozott a tervezett feladat megvaldsult. Azt, hogy hany f6 szerzett
képzettséget nevelési évenként és Gsszesitve az 5. tablazat mutatja.

A tovabbképzések koziil az aldbbiak dolgoztak fel tobb egészségfejlesztéshez kapcsolddd témat:

2018-2019:
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szakpszicholdgusi szakvizsga megszerzése,

dramapedagdgia szakvizsga,

gyermek Etka-jéga egészségmeglrz8 program,

agresszio és konfliktuskezelés,

csaladpedagodgia 6 év alatti gyermekekkel foglalkozd szakembereknek,
dvoda-iskola atmenetet segit6 lehet6ségek,

a mozgas kiemelt szerepe a gyermek fejlédésében,

szocialis kompetenciadk fejlesztése az élménypedagdgia modszerével.

2020-2021:

dramapedagdgia — szakvizsga,

gyermektdnc az 6voddban — szakvizsga,

a dramapedagdgia szerepe a tehetséggondozasban,

nevelés és tudasatadds népmesékkel,

szocidlis kompetenciak fejlesztése az éilménypedagdgia médszerével,
a szlil6kkel valé kapcsolattartds, egylittnevelés innovativ formai,

a jaték alkalmazasa az oktatasban és nevelésben,

jatékos mozgasfejlesztés — a mozgds kiemelt szerepe a gyermek fejlédésében.

A koronavirus okozta jarvanyhelyzet kovetkeztében a nevel6testiilet valamennyi tagjat érintd,
mozgds témakdrében tervezett 30 6ras tovabbképzés elmaradt.

2022-2023:

DiabMentor - a cukorbeteg gyermekek tdmogatdsaért,

a gyermekkori agresszid er6szakmentes kezelése a pedagdgus mindennapi gyakorlatdban,

MOTAIK szorongasoldd gyerekcsoport vezetésének elmélete és gyakorlata a 6-9 éves korosztaly

szamara,
a jaték alkalmazdasa az oktatdsban és nevelésben,

dramajaték-vezetés.
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5. tablazat A képzettséget szerzett pedagdgusok szama képzettség és nevelési évek szerint

Nevelési év/f6
. Osszes
Képzés o
2015- 2016- 2017- 2018- 2019- 2020- 2021- 2022- részvétel
2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
szakvizsga 1 2 2 1 2 1 - - 9
madsoddiploma 2 1 - - - - - - 3
30-60 oras
tovabbképzés 5 2 15 5 9 4 17 9 66
5-10 6ras
tovabbképzés - - 18 - >3 - 3 - 76
Osszes részvétel 8 5 35 6 66 5 20 9 154

Cél teljesiilésének értékelése: A kitlizott cél a fent leirt feladat megvaldsulasanak tiikrében
teljesiilt.

Atképzéshez/felnéttképzéshez helyszin biztositdsa
Ezen miveleti cél vonatkozasaban nem tlztek ki megvaldsitando feladatot.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitlizott cél nem teljesiilt.

Képzésre jelentkezd vdrosi lakosok részvételének tdmogatdsa
Ezen miiveleti cél vonatkozasaban nem tlztek ki megvaldsitando feladatot.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitlizott cél nem teljesiilt.

Iskolai testmozgdsprogramok tamogatdsa (kiilénds tekintettel a mozgdsszervi betegségben szenvedd
és a tulsulyos iskoldsokra)

Tervezett feladat: Gydgyuszas biztositdsa a Tiszaujvaros Varosi Rendelintézet keretein belill

Felel8s intézmény/szervezet: Tiszaljvaros Varosi RendelGintézet

Megvaldsulds: 2016-t6l 2023 oktéberéig a gydgyuszas folyamatosan biztositott volt a
rendelGintézet altal a 18 évnél fiatalabbak szamara, a mindenkori jarvanylgyi szabalyok
figyelembevételével. A rendel§intézet tervezte a tevékenység folytatasat, de nincs arrdl informacio,
hogy ez mikortdl valésulhat meg Ujra.

Tervezett feladatok:

A tdbmegsport, a mindennapos testnevelés feltételeinek megteremtése.
A Diak Sport Egyesiilet (DSE) és a tomegsport foglalkozasainak és rendezvényeinek népszerdsitése.
A tanulok fizikai allapotanak mérése.

Mozgdasprogramok rendszeres szervezése.
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A varosban taldlhatd sportolasi lehetGségek népszerdsitése, varosi sporteseményeken vald aktiv
részvétel.

Felel8s intézmény/szervezet: Tiszatjvarosi Hunyadi Matyas Altalanos Iskola és Alapfokt Mivészeti
Iskola, Tiszaujvarosi Széchenyi Istvan Altalanos Iskola, Tiszatjvdarosi Szent Istvan Katolikus Altalanos
Iskola, Kazinczy Ferenc Reformatus Altaldnos Iskola (2016-2019), Kazinczy Ferenc Reformatus
Altalanos Iskola és Ovoda (2020-2023), Szerencsi Szakképzési Centrum Brassai Samuel Technikum
és Szakképz6 Iskola, Tiszaujvarosi E6tvos Jézsef Gimnazium és Kollégium

Megvaldsulds: 2016-2023 kozott a feladatok megvaldsuldsa folyamatos volt minden iskolaban a
mindenkori jarvanylgyi szabalyok betartasaval. A rendelkezésre all6 dokumentumokban leirtak
alapjan elmondhaté, hogy az iskoldkban Osszességében torekedtek a mindennapos testnevelés
szinvonalas megvaldsuldsdra, a tornatermek, iskolai udvarok és tornafelszerelések
korszer(sitésével, fejlesztésével. Az iskoldkban a DSE-vel egylttmikodve az elmult években
torekedtek a sport népszer(sitésére a tanuldk korében. Tobbek kozott iskolanként véltozd
rendszerességgel, de tanévenként legalabb egyszer sportnapokat, hazi versenyeket, turakat
szerveztek, illetve kulonféle sportkoroket mikodtettek (pl.: labdarugas, kosarlabda, Uszas), melyek
az attekintett dokumentumok alapjan egyre népszer(ibbé valtak. Az iskoldk a varosi Sport
Egyesiilettel is egyUttmi{kodtek az évek alatt, a didkok korében népszer(sitették a varosban
elérhetd sportolasi lehetGségeket, becsatlakoztak a varosi sportrendezvényekbe, versenyekbe (pl.:
Sarkanyhajo verseny). Osszességében elmondhatd, hogy a COVID-19 okozta jarvanyiigyi helyzet
mindezen tevékenységek folytonos mikodtetését nagyban megnehezitette. A tanuldk fizikai
allapotdnak mérését az iskolaorvos és védéné feladatkorébe tartozd statuszmérésen tul, 5.
osztalytol a NETFIT mérés egészitette ki minden tanévben.

Az attekintet dokumentumok tikrében leirhatd, hogy a két allami fenntartdsu altalanos iskola
egészségfejlesztési programja mar 2015-t6l részletesebben irta le a fizikai aktivitassal kapcsolatos
sokszin{ tevékenységeit, mint a masik négy iskola. A két egyhazi dltalanos iskola 2022-2023-as
periédusra vonatkozé dokumentumai valamelyest jobban részletezték a fizikai aktivitassal
kapcsolatos tevékenységeket, mint a 2016-2021 koz6tti dokumentacidk. A varosi gimnazium fizikai
aktivitassal kapcsolatos dokumentacidja valamelyest részletesebb, mint a technikum és szakképzé
iskoldé. A technikum a rohamosan novekvé tanuldi létszdm miatt, a 2016-2017 és 2018-2019-es
dokumentdcidjaban is kérte az Onkormanyzat segitségét az infrastruktira fejlesztését illetSen,
koztiik az egészséges életmdddal kapcsolatos helyiségek bévitését is (szocidlis helyiségek,
sportlétesitmények, 6lt6z6k, kozosségi terek, kerékpar tarold).

Tervezett feladat: Létesitményhaszndlat tdmogatdsa, eszkozfejlesztés

Felel8s intézmény/szervezet: Polgdrmesteri Hivatal/Tiszatjvaros Varos Onkormanyzata

Megvaldsulds: 2016-2017-ben az Onkormanyzat létesitményhasznélati és eszkodzfejlesztési
tdmogatasa az iskolai testmozgdsprogramok vonatkozdsaban folyamatos volt.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitiizott cél a fent leirt feladatok megvaldsulasanak tiikrében
teljesiilt, azonban a gydgytszas folyamatossaga nem biztositott.

Elvezeti szerek fogyasztdsdnak megelézése, integrdlt iskolai programok bevezetésének tdmogatdsa

Tervezett feladat: Az élvezeti szerek (dohanyzas, alkohol, drog, energiaital) hasznalatat csokkenté
prevencids programok (onismeret, konfliktuskezelés, relaxacio, konfliktuskezel6 tréningek)
biztositasa a helyi altaldnos iskolak fels6 tagozatain tanulé és a helyi kzépiskoldkban tanulé didkok
szamdra.
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Felel8s intézmény/szervezet: Tiszaljvarosi Humanszolgaltatd Kozpont, Tiszadjvarosi Kabitdszertgyi
Egyeztetd Férum, Polgdrmesteri Hivatal/Tiszaujvaros Varos Onkorményzata, Tiszadjvarosi Hunyadi
Matyas Altaldnos Iskola és Alapfoki M(vészeti Iskola, Tiszaujvarosi Széchenyi Istvan Altalanos
Iskola, Tiszatjvarosi Szent Istvan Katolikus Altaldnos Iskola, Kazinczy Ferenc Reformatus Altalanos
Iskola és Ovoda, Szerencsi Szakképzési Centrum Brassai Samuel Technikum és Szakképzé Iskola,
Tiszaujvarosi EOtvos Jozsef Gimnazium és Kollégium

Megvaldsulds: 2016-2023 kozott folyamatos.

Tiszaljvarosban az élvezeti szerek fogyasztdsdnak prevencidjdban és visszaszoritasaban nagy
szerepet jatszik a Tiszaujvarosi Kabitdszerligyi Egyezteté Férum, mely kidolgozta a ,, Tiszaujvarosi
Kabitdszerligyi Egyeztet6  Forum  Nemzeti Drogellenes Stratégidja a tiszadjvarosi
kabitdszerprobléma kezelésére” ciml dokumentumot, mely stratégia alapjan végzi tandcsadé és
egyeztet6 munkajat. A férum munkaja sordn figyelembe veszi a helyi sajatossagokat. A KEF 2014-
t6l kezd6déen minden évben cselekvési és munkaterveket készitett, valamint az éves
tevékenységeir6l beszamoldkban dokumentalja és értékeli munkajat, tevékenységét folyamatosan
fejleszti.

A férum tagjai a drogprobléma kezelésében fontos szerepet jatszd kiilonb6z6 szakmai
kompetencidval rendelkez6 helyi szakemberek. A férumban az aldbbi varosi intézmények
szakemberei  képviseltetik magukat: Tiszaujvaros Varosi Rendel6intézet, Tiszaujvarosi
Humadnszolgaltaté Kozpont, Tiszaujvarosi Mivel6dési Kozpont és Konyvtar, B.-A.-Z. Varmegyei
Kormanyhivatal Mez6kovesdi Jardsi Hivatal Népegészségligyi Osztalya, Tiszaujvarosi
Rendd&rkapitanysag, illetve a varos valamennyi oktatasi-nevelési intézete.

Az attekintett KEF beszamold dokumentumok tiikrében elmondhatd, hogy 2014 6ta a KEF:
e minden évben liléseket tart tagjai szamara,

e drogprevencids témaban varosi és iskolai programokon vesz részt és szervez,

e palyazatokat hirdet a didkok korében (pl.: fotopalyazat),

e drogprevenciés témdban vérosi szinten filmvetitést szervez és vetitési anyagot biztosit az
iskoldk szamara,

e bevonta a helyi médiat a drogprevencids programok szervezésébe,

e kortarssegits csoportot mikddtet, ahova folyamatosan Uj tagokat toboroz, és a csoport tagjai
szdmara folyamatos képzést szervez,

e drogprevencié kapcsan egyluttm(ikodik a Tiszaujvarosi Rend&rfGkapitanysaggal a
kinalatcsokkentés teriiletén, valamint a kortdrssegit6k bevondsdval ifjusagi jarérozést folytat,

e 2022-t6l tevékenységeibe bevonta a Tiszaujvarosi Polgdrdr Egyesiletet is,
e tagjai tovabbképzéseken vesznek részt szakmai ismeretek bévitésének céljabadl,

e tagjai szakmai konferencidkon vesznek részt, hogy megismerjék az orszagos és regionalis
helyzetképet, valamint bemutassak sajat munkajukat,

e szeretné erGsiteni a drogambulancia kezelés és ellatas teriletét a varosban, tervezi, hogy
tdmogatja az egészségligyi ellatds és a szocidlis szféra teriiletén egy-egy szakember szdmdra
addiktolodgiai konzultans és addiktoldgiai szakvizsga megszerzését, mert a kezelést és ellatast
jelenleg a Miskolci Drogambulancia végzi.
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http://kef.tiszaujvaros.hu/index.php/dokumentumtar?view=desktop&task=folder&uuid=99b8a02e-90b3-4b5a-a7e3-721ecf37fa4f

A KEF tervezett teendGi a COVID-19 miatti jarvanylgyi helyzet kovetkeztében 2020-2021-es
id6szakban nem tudtak maradéktalanul megvaldsulni, az ezt kévet6 id6szakban azonban sikerlt
Ujra élednitik az elmaradt tevékenységeket is.

Az iskoldk pedagdgiai programjai kiemelten foglalkoznak a tanuldk komplex személyiségének
fejlesztésével, kibontakoztatdsdval, valamint 6nmagukhoz és masokhoz vald viszonydnak
fejlesztésével. Mindezen tevékenységnek része az Onismeret fejlesztésére, a konfliktus- és
stresszkezelési és relaxacids technikdk elsajatitdsara, a helyes és felel6s dontéshozas elGsegitésére,
a szabadid6é hasznos, aktiv eltoltésére iranyuld kiilonféle programok szervezése. Ezen
tevékenységek miar Onmagukban is az élvezeti szerek (dohanytermékek, alkoholos italok,
kabitdszerek, energiaital) haszndlatanak prevencidjat szolgdljdk. Az attekintett dokumentumok
alapjan elmondhatd, hogy az el6bbi tevékenységek tandrak, témanapok, vagy egyéb (szabadidds)
programok formajdban valdsultak meg. Az iskoldk az elmult években a prevencids tevékenységek
kivitelezése soran az iskolai véddndkkel, iskolapszicholégusokkal, szocidlis segitGkkel, a
rend6rkapitanysaggal, Tiszaujvarosi Humanszolgaltaté Kozponthoz tartozd Csaldd és
Gyermekvédelmi Szolgdlattal és Csaldd és Gyermekvédelmi Kozponttal, a Mez6kodvesdi Jardsi
Hivatal Népegészségligyi Osztaly Tiszaujvarosi Telephelyével, és nem utolsé sorban a Tiszaljvarosi
Kabitdszerligyi Egyezteté Férummal (KEF) folytattak szoros egyuttm(ikodést, végeztek tevékeny
munkat. A tanulék az évek soran kaptak tajékoztatd (szérd)anyagokat a szerfogyasztasroél, részt
vettek drogprevencids el6addsokon, filmvetitéseken, interaktiv foglalkozasokon, beszélgetéseken,
és a rendGrkapitanysag blinmegel&zési és prevencids programjaiban (DADA — Dohanyzas, Alkohol,
Drog, AIDS program, ,Beccaria” kdzépiskolai blinmegel6zési nevelési-oktatdsi program). A KEF
kortarssegité csoport tagjai pedig kozvetlenil segithették a fiatalokra iranyuld drogprevencios
tevékenységet. Az  attekintett = dokumentumok  alapjan  elmondhaté, hogy a
rizikdmagatartasformadkra irdnyuld prevencids tevékenységek az altaldnos és a kozépiskoldkban
egyarant korosztalyhoz igazitottan zajlottak.

Az attekintett dokumentumok tiikrében elmondhatd, hogy a Tiszaujvarosi Humanszolgaltatd
K6zponthoz tartozé Csaldd és Gyermekvédelmi Szolgdlat, valamint a Csalad és Gyermekvédelmi
K6zpont nagy hangsulyt fektet a vdrosban folyd drogprevenciéra. Rendszeresen tdjékozddik a
miskolci Drogambulancia Alapitvany szolgaltatdsairdl, programjairdl, valamint ismeretterjeszté,
érzékenyitd szérdlapok és plakatok elérhet6ségét biztositja a lakossag szamara. Tajékoztatast nyujt
az érdekl6d6knek, szul6knek, gyerekeknek, érintetteknek, szakembereknek a segitség
lehetdségeirdl és mddjardl. Tanacsadast, egyéni esetkezelést folytatnak, illetve sziikség esetén
tovabb iradnyitjdk Gket mas szolgdltatasokhoz (pszichidtria, drogambulancia). Igény esetén
drogprevenciés oOrakat tartanak a varosi iskoldkban, el6adasok, interaktiv beszélgetések
formajdban. A KEF tagjaként aktivan részt vesznek a férum célkitizéseinek végrehajtasaban.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitlizott cél a fent leirt feladat megvaldsulasanak tiikrében
teljesiilt.

Szocialis ellatas
Osszegz§ értékelés

Tiszatjvaros Varos Onkormanyzata kiemelt figyelmet szentel az id8skord, az egészségi
problémakkal kiizdd, a hatranyos helyzetd, nehéz szocialis koriilmények kozott él6 lakosoknak, a
munkanélkilieknek, valamint a gyermeket nevel6 csaladoknak, éppen ezért szamos szocialis
tdmogatassal segitette az eddigiekben a raszoruldkat.
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https://www.police.hu/hu/hirek-es-informaciok/bunmegelozes/aktualis/30-eves-a-dada-program
https://bunmegelozes.eu/pdf/doc5.pdf

A 2014-2019-es Gazdasagi Program leirja, hogy orszaggyl(ilési torvénymodositasok és Uj
torvénykezések nyoman 2014-ben és 2015-ben a szocidlis ellatasok rendszerében nagy valtozasok
torténtek a segélyezési rendszert és tdmogatasokat illetGen.

A szocialis szolgdltatasok tekintetében a Tiszaujvarosi Humanszolgdltatd Kdzpontnak (THK)
kiemelkedd szerepe van a varos életében. Szolgaltatdsai kozé tartozik a(z):

o étkeztetés,

e hazi segitségnyuijtas,

e jelz6rendszeres hazi segitségnyujtas,

e nappali ellatas - id6sek klubjai,

e nappali ellatas - fogyatékos személyek ellatdsa,

o kisgyermekek napkdzbeni ellatasat a THK Napsugdr Bolcséde biztositja,
e EzlUsthid Gondozohaz,

e Ezisthid IdGsek Otthona,

e (Csaldd- és Gyermekjoéléti Szolgdlat,

e (Csaldd- és Gyermekjoéléti Kozpont,

e Hajléktalanok Atmeneti Szallasa,

e Hajléktalanok Nappali Meleged6je mikodtetése.

A THK szolgdltatdsainak természetébdl fakaddan, koteles egylttm(ikédni a varos tobb
intézményével és szervezetével is (pl.: nevelési-oktatasi intézetek, rendelGintézet,
rend6rkapitanysag). Az attekintett dokumentumok alapjan leirhatd, hogy ezen szervezetekkel vald
egyuttmiikodés j6 munkakapcsolatrdl arulkodik, mellyel a varos lakdinak jollétéért hatékonyan
tudnak tenni.

Ezen stabil egylittm{kodési rendszer miikddéséhez nagymértékben hozzdjarul a vdros Szocialis
Szolgaltatdstervezési Koncepcidja, melyet jogszabdlyban meghatarozottak szerint két évente
készitenek el. A Koncepcidban helyzetelemzésen alapuld célokat hatdroznak meg, melyek
megvaldsitasdért stratégiakat alakitanak ki, majd cselekvési terveket dolgoznak ki, mely magdba
foglalja, hogy ki, mikor és hogyan hajtja végre a stratégiai |épéseket. A stratégia megvaldsitasahoz
sziikséges az egyes szakteriletek szoros, jol tervezett egylttm(kodése. A mindenkori
szolgdltatastervezési koncepcié pedig 0Osszhangban all a vdrosfejlesztés egyéb stratégiai
dokumentumaival.

Mdveleti célok teljesilése

Gyermekvédelmi jelz6rendszer mikddtetése

Tervezett feladat: Veszélyeztetettséget és Krizishelyzetet Eszleld és Jelz6rendszer mikddtetése, az
egészségligyi dgazat jelz6rendszeri szerepének erdsitése

Felels intézmény/szervezet: Tiszaujvarosi Humanszolgaltatdé Koézpont, Tiszadjvaros Varosi
RendelGintézet, Véd6naGi Szolgalat, Haziorvosi Szolgalatok

Megvaldsulds: 2016-2023 kozott folyamatos.

A Tiszaujvarosi Humanszolgaltaté Kézpont szolgdltatasai kozott szerepel a Csalad- és Gyermekjoéléti
Szolgalat, illetve egy masik szakmai egység, a Csalad- és Gyermekjoléti Kozpont. Céljuk az egyének
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és csaladok életvezetési képességének megdbrzése, fejlesztése, a problémak kialakulasanak
megel6zése, kivaltd okok feltdrdsa, krizishelyzetek kezelése, a kialakult problémak
megsziintetésének el§segitése a szocidlis munka eszkdzeinek és mddszereinek alkalmazasaval.

A Csalad- és Gyermekjoléti Kozpont a j6l mikodd jelz6rendszer kiépitésére folyamatosan torekszik.
2016-2023 kozott rendszeres id6kozonként szervezett szakmai értekezleteket a jelz6rendszeri
tagok szamara, az egészségugyi ellatdrendszer szakmai egylttmiikodést elésegitend6en bevontak
a véddéndket, haziorvosokat, gyermekorvosokat, pszichidtereket. Az értekezleteken az egyes
szakterileteken felmeriil6 problémak és megoldasi alternativak megtargyaldsara kerilt sor. A
szakmakozi értekezleteken a résztvevék kdzos allaspontjat figyelembe véve éves jelz6rendszeri
intézkedési terv készil. Mindezen felil a megbeszéléseken rendszeresen sor kerdl
egészségfejlesztési prevencidos programok, tdjékoztatdk, kilonbozé szakemberek dltal tartott
el6adasok megtartdsdra is, melyekre kiemelt figyelmet forditanak.

2020-2021 kozott a szakmakozi értekezletek a COVID-19 okozta jarvanylgyi helyzet miatt
atalakultak, a rendszeres aktiv munkakapcsolat a jelz6rendszeri tagokkal irdsban, illetve telefonon
keresztil valdsult meg. Az oktatasi intézményekkel vald egylttm(ikodéseket az oktatdsi rendszerek
digitalis oktatdsra torténd attérése nehezitette. A személyes kontaktus egyben a problémadk
személyes tapasztaldsanak és a tiinetek érzékelésének a hianyahoz is vezetett, igy az észlel6 és
jelz6rendszer mkodésének hatékonysagat is csokkentette.

2019-ben a THK egyiittm(ikodési megéllapodast kotott a Hunyadi Matyds Altalanos Iskola és
Alapfoki Mdvészeti Iskoldval, mely megallapodas az iskolai lemorzsolédas megel6zését tdmogatd
rendszer fejlesztését célozta meg, kiilonos tekintettel a hatranyos helyzet(i, lemorzsoldddssal
veszélyeztetett tanuldk igazolatlan hidnyzasai csokkentésére.

A Csaldd- és Gyermekjoléti Szolgdlat és Kdzpont jelz6rendszeri készenléti szolgalatot is ellat. A
jelz6érendszer célja a csaldd- és gyermekjdléti kdézpont nyitvatartdsi idején kivil felmerld
krizishelyzetekben térténé azonnali segitség, tanacsadas vagy tdjékoztatas nyuljtdsa, segitség
mozgositasa, allandéan elérhets, kozismert mobiltelefonszam biztositasaval. Sziikség szerint
kapcsolatfelvétel torténik olyan intézményekkel, szolgdltatdokkal (rend6rség, gyermekvédelmi
szakszolgalat, kérhaz, csalddok atmeneti otthona, anyaotthonok, utcai szocidlis szolgalat), akik
krizishelyzet esetén azonnali, szakszer( segitséget tudnak nyujtani.

Az attekintett dokumentumok alapjan elmondhatd, hogy a Csaldd- és Gyermekjoléti Szolgalat és
K6zpont tevékenységei, szervezett programjai folyamatosan béviltek az évek soran, ezzel egyiitt
valtozason is keresztilmentek. Tevékenységeikkel kilonféle intézményekkel és szervezetekkel
egyuttmiikddve mindig térekedtek céljaik megvaldsitasara.

A Tiszaujvarosi Varosi RendelGintézet dokumentumaiban olvashatd, hogy a rendelGintézet részérdl
a veszélyeztetettséget és krizishelyzetet észlel§ jelz6rendszer tagjai a védéndk (2023.07.01-ig), a
pszicholdgus és a pszichiatriai szakrendelés vezet6je. Ezen kivil a 2016-2021-es dokumentumokban
emlitik, hogy az egészségiigyi ellatérendszer részérél még a haziorvosok és hazi gyermekorvosok is
tagjai a jelz6rendszernek, ez a 2022-2023-as dokumentumban nincs megemlitve, azonban a THK
dokumentdcidiban és honlapjan igen. A rendel6intézet a THK &ltal rendezett eseményeken
(esetmegbeszélés, szakmai napok) rendszeresen részt vesz, az egylittm(ikodés a jelz6rendszeri
tagokkal folyamatos, megujuld, hatékony.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitlizott cél a fent leirt feladat megvaldsulasanak tiikrében
teljesiilt.
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Veszélyeztetett gyermekek tdmogatdsa — felzdrkdzdst seqité pedagogusok jutalmazdsa

Tervezett feladat: Veszélyeztetett helyzetl(i fiatalok és csalddok tamogatdsa, kiilonb6z6 szabadidbs,
prevencids programokkal, a szil6i szerepek erGsitését célzé csoportokkal, valamint a fiatalok
motivaldsa a mozgasra, a szamitdgép haszndlat, és energiaital fogyasztads, egyéb élvezeti szerek
haszndlatanak csokkentésére.

Felel6s intézmény/szervezet: Tiszaljvarosi Humanszolgaltatdé Kozpont, Tiszaljvarosi Hunyadi
Matyas Altalanos Iskola és Alapfoki M(vészeti Iskola, Tiszatjvarosi Széchenyi Istvan Altalanos
Iskola, Tiszatjvarosi Szent Istvan Katolikus Altaldnos Iskola, Kazinczy Ferenc Reforméatus Altalanos
Iskola és Ovoda, Szerencsi Szakképzési Centrum Brassai Samuel Technikum és Szakképzd Iskola,
Tiszaujvdrosi EOtvos Jozsef Gimndzium és Kollégium, Védéndi Szolgalat, B.-A.-Z. Megyei
Kormdnyhivatal Mez6kovesdi Jarasi Hivatal Népegészségligyi Osztdlya, Tiszaujvarosi Kabitdszerigyi
Egyeztet6 Férum

Megvaldsulds: 2016-2023 koz6tt a megvaldsitas folyamatos volt, a mindenkori jarvanylgyi
szabalyok betartdsaval.

Tiszaujvdrosi Humanszolgaltaté Kézponthoz tartozé Csaldd- és Gyermekjoléti Szolgalat, illetve a
Csaldd- és Gyermekjoléti Kozpont 2016-2023 kozott tobb célcsoport szamara is szervezett
egészségfejleszt6, egészségmeglrz6, egészséges életmdddal kapcsolatos attitlidformalast
tdmogatd csoportos tevékenységeket kiilonb6z6 szakemberek bevonasaval (Mentakor és Nefelejts
Klub id6sek részére, Zene-Mozgds program fogyatékkal él6 személyek részére, Mocorgd Baba-
Mama klub 0-3 éves gyermeket neveld szllGk részére).

A szolgdlat 2016-2023 kozott rendszeresen szervezett az elmult években nyari programokat a
gyerekek szamdra. A 2016-2019 kozott szervezett ,Jatszéhdz” csoportfoglalkozas célja a
szamitégéphasznalat csokkentése mellett egyéb hasznos szabadidés tevékenységek elsajatitasa is
volt. 2016-2023 kozo6tt , Hétszinvirag” nydrinapkozit szerveztek a Tiszaszederkényi telepiilésrészen
él6 szocidlisan raszoruldk szamdra. A nyari napkdozi programjai soran nagy hangsulyt fektettek az
egészségfejlesztésre, egészség meglrzésre és egészséges életmdd kialakitdsara, ezen belil a
sportra is kiemelten fokuszaltak.

A THK kalénos figyelmet fordit a veszélyeztetett fiatalok és csalddok tamogatasara, szamukra
egészségfejlesztés és drogprevencios témadaban tobb programot is szervezett.

ATHK egészségfejlesztési tevékenységei keretében rendszeresen egylittm(ikodott a B.-A.-Z. Megyei
Kormanyhivatal Mez6kovesdi Jarasi Hivatal Népegészségligyi Osztalyaval, Tiszaujvarosi
Kabitdszerligyi Egyeztet6 Forummal, a védéndbkkel, illetve a telepiilés kbznevelési intézményeivel.

2018. szeptember 1-t6l a hatdlyos jogszabalyi valtozasok kovetkeztében a Csalad- és Gyermekjoléti
Kbzpont szolgaltatasai kozé bevezetésre kerilt az évodai és iskolai szocialis segitd szolgdltatas. A
szolgdltatds a gyermek veszélyeztetettségének megel6zése érdekében a szocialis segité munka
eszkozeivel tAmogatast nyUjt a kdznevelési intézményekbe jaré gyermeknek, a gyermek csaladjanak
és a kdznevelési intézmény pedagdgusainak. Az dvodai és iskolai szocidlis segité egyéni, csoportos
és kozosségi szocidlis munkat végez, valamint gyermek és ifjusdagvédelmi feladatokat lat el. A
tevékenységek tobbek kdzott széleskdrben tdmogatjak a mentalis egészséget, a tarsas kapcsolatok
épitését és megtartasat, feltérképezik az egyén tarsadalomban és kdzosségekben elfoglalt helyét,
illetve tudatositjdk az egyén szerepét helyzetének megvéltoztathatdsagara, egyfajta szellemi
stabilitast hivatottak megcélozni.

A tiszaljvarosi altaldnos és kozépiskoldkban tanuldknak — beleértve a veszélyeztetett helyzetl
fiatalokat is — 2016-2023 koz6tt rendszeresen volt lehetdségiik egészségfejlesztd tevékenységeken
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részt vennilk tandrai kereteken belll és kivil egyarant, az iskolak pedagdgiai programjaban foglalt
egészségfejlesztési terveknek megfelel6en. Az iskoldk mindegyike igyekszik a szll6kkel
konstruktivan egytttmdkodni, a szervezett programokba bevonni 6ket, azonban t6bb iskola arrél
szamolt be, hogy nehéz mozgdsitani 6ket. Az egészségfejleszt6 tevékenységekbe bele tartoztak a
védénék, a B.-A.-Z. Varmegyei Kormanyhivatal Mez6kovesdi Jardsi Hivatal Népegészségigyi
Osztalya és a Tiszaljvarosi Kabitdszerligyi Egyeztet6 Férum altal szervezett iskolai el6adasok,
foglalkozasok is. A feldolgozott témakorok tobbek kdzott a mozgds népszer(sitésére, szamitogép
haszndlat, energiaital fogyasztds és egyéb élvezeti szerek hasznalatanak csokkentésére is
fokuszaltak.

A Tiszaujvarosi Kabitdszeriigyi Egyeztetd Forum jelen dokumentum ,Elvezeti szerek fogyasztasanak
megel6zése, integralt iskolai programok bevezetésének tdmogatdsa” c. fejezetében mar
részletezett mddon segiti a fiatalokat a helyes, egészségtudatos dontéshozasban és életvezetésben.

Tervezett feladat: Az élvezeti szerek (dohanyzas, alkohol, drog, energiaital) hasznalatat csokkenté
prevencios programok a helyi dltalanos iskolak fels6 tagozatain tanuldk és a helyi kozépiskoldkban
tanulék, valamint a problémaban érintett csaladok szamara.

Felel§s intézmény/szervezet: Tiszaljvarosi Humanszolgaltatd Kozpont, Tiszaujvarosi Hunyadi
Matyas Altalanos Iskola és Alapfoki M(vészeti Iskola, Tiszatjvarosi Széchenyi Istvan Altalanos
Iskola, Tiszatjvarosi Szent Istvan Katolikus Altaldnos Iskola, Kazinczy Ferenc Reforméatus Altalanos
Iskola és Ovoda, Szerencsi Szakképzési Centrum Brassai Sdmuel Technikum és Szakképzd Iskola,
Tiszaujvarosi EOtvos Jozsef Gimnazium és Kollégium

Megvaldsulas: 2016 6ta folyamatos volt a tervezett feladat megvaldsitdsa, a mindenkori jarvanytgyi
szabalyok betartasaval.

A Tiszaujvarosi Humanszolgaltaté Kozpont és az iskoldk élvezeti szerek hasznalatdra fokuszald
prevencids tevékenységei korabbiakban &sszefoglaldsra keriilt az ,Elvezeti szerek fogyasztasanak
megel6zése, integralt iskolai programok bevezetésének tamogatdsa” c. alfejezetben. Az iskolak
igyekeztek tevékenységeikbe a szlil6ket is bevonni, a Csaldd és Gyermekvédelmi Szolgdlat
tevékenységei pedig kiterjedtek a teljes lakossagra. A dokumentumok alapjan elmondhato, hogy a
szolgdlat a veszélyeztetett gyermekekre és csalddokra kiemelt figyelmet fordit, a krizisellatas
kapcsdn az élvezeti szerek haszndlatanak elkeriilésére is fokuszal, mely a csaladok élethelyzetébdl
fakaddan Osszetett feladat. A kdros szenvedélyek megel6zését célzé tandcsadason fellil szocialis,
mentalhigiénés, életvezetési, addssagkezelési, csaladtervezési, nevelési, pszicholdgiai segitséget is
nyujt.

Tervezett feladat: A csaldd homeosztazisanak elvesztését okozd probléma kezelése, mentalis
betegségek megelGzése, az Onszervez6d6 csoportok tamogatdsdval a kezelésbe vételi arany
novelése, mentalis problémaval vagy fogyatékkal él6k életminGségének javitasa.

Felel8s intézmény/szervezet: Tiszaljvarosi Humanszolgaltato Kézpont

Megvaldsulds: A tervezett feladat megvaldsitasa 2016 6ta folyamatos, a mindenkori jarvanytgyi
szabalyok betartasaval.

Az attekintett dokumentumokban leirasra keriilt, hogy a THK Csalad és Gyermekjoléti Szolgalat
szolgdltatds nydjtdsa sordn, krizishelyzet, valamint a gyermek veszélyeztetése esetén személyes
kontaktus felvételével figyelemmel kisérte az igénybe vevGk mentalhigiénés helyzetét, feltarta a
csaladok kiegyensulyozott életvitelét veszélyeztet6 korGlményeket. A feltart problémakhoz
igazodva nyujtott mentalis allapot javitasat, és a csaladban feltart mikodési zavarok csokkentését,
konfliktuskezelést és izolaltsag oldasat célz6 gyermeknevelési problémakra reagdlé karos
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szenvedélyek megel6zését célzé tanacsadast, informacio atadast, segit6 beszélgetést. Ezen kivil
biztositotta az izoldltan é16 rdszoruldk, valamint hatranyos helyzet(i személyek szolgaltatasokhoz
valé hozzajutdsat. A fentiekben leirt, folyamatosan nyujtott szolgdltatdsok nagy segitséget
nyujtottak a csalddok homeosztazisanak elvesztését okozd problémak kezeléséhez, valamint a
mentalis betegségek megel6zéséhez és kezeléséhez is.

A feltdrt problémak tikrében a Csaldd- és Gyermekjoléti Szolgdlat folyamatosan miikodé
egészségfejleszté és egészségmegbrzést célzd szolgaltatasokat nyudjt, valamint biztositja a
szolgaltatdsokhoz valé hozzdjutdas megszervezését. Szocidlis, mentalhigiénés, életvezetési,
addssagkezelési, csalddtervezési, nevelési, pszicholdgiai, kdros szenvedélyek megel&zését célzd
tanacsadast nyujt, egészségi és mentdlis problémadkkal, konfliktuskezeléssel célorientdltan
foglalkozd csoportos tevékenységeket szervez (pl.: Mentakor, Egészségmeglrzés és
Egészségfejlesztés csoport, ,Zene-Mozgds” program, Nefelejts Klub)

Tervezett feladat: Gyermekvédelmi feladatok ellatasa, kiilonods tekintettel a korai észlelésre,
jelzésre és egylttmiikodésre.

Felel6s intézmény/szervezet: B.-A.-Z. Megyei Kormanyhivatal Mez6kovesdi Jarasi Hivatal
Népegészségligyi Osztdlya - Véd6ndGi Szolgdlat

Megvaldsulds: Az Onkormanyzat cselekvési tervében rogzitették, hogy a mindenkori jarvanyugyi
szabdlyok betartdsdval 2018-2023 kozott a tervezett feladat megvaldsitdsa folyamatos volt. A
Népegészségligyi Osztaly részér6l harom kapcsolédd dokumentum allt rendelkezésre az alabbi
kétéves periddusokrél: 2016-2017, 2018-2019 és 2022-2023.

A védénbk a gyermek testi, lelki, szocidlis fejl6édésének nyomonkovetésével, szlir6vizsgdlatok
végzésével, fontos jelz6rendszer szerepet toltenek be az elvaltozasok korai észlelésében és
jelzésében, illetve a sziikséges intervenciok miel6bbi megvaldsulasaban.

Tiszaujvarosban 2017 6szén a mindségi munka biztositdsa érdekében a védéndi korzetek
atalakuldson mentek keresztil. 2017 novemberét6l tisztan terileti és iskola-egészségigyi
feladatokat ellato korzetek jottek létre, igy 6 tertleti és 3 iskolai védéndi szolgdlat mikodik. Az
atrendezédés novelte a védénSi munka eredményességét.

A gyermekvédelmi feladatok ellatasanak tekintetében szakfelligyeleti részrél a megfelel6 védénéi
ellatds tamogatdsa érdekében az alabbi vizsgalatok torténtek:

2016-ban kornyezeti okbdl fokozott gondozasban részesiilt 0-3 éves gyermekek ellatdsara és a
gyermekvédelmi rendszerrel vald egylttmU(kodésre iranyult a szakfelligyeleti vizsgélat,

2017. aprilis 1. - 2018. marcius 30. kozott a szakfelligyeleti vizsgdlat a véd6néi szolgalatok
gyermekvédelmi feladatait ellendrizte,

2022-2023-as jelentésben olvashatd, hogy a védinGk feladata a gyermekek veszélyeztetettségének
jelzése a szocidlis jelz6rendszer felé, mar a korai idGszakban is. A véd6én6k ezirdnyu
tevékenységikrdl kilon jelentéseket készitettek, melyeket megkiildtek a Népegészségligyi Osztaly
felé, ahol megtortént a jelentések szakmai szempontu vizsgalata, szUréprébaszer( ellenérzése, a
szakmai jelentések dsszefoglalas utdni tovabbjelentése.

A Népegészségligyi Osztaly dokumentumaban az all, hogy a gyermekvédelmi jelz6rendszerrel az
egyuttmikodés megfelel6. A szakmakozi értekezletek folyamatosak. Tiszaujvarosban viszonylag
kevés jelzés torténik, legtobb esetben a védénd sajat hataskorében segit megoldani a felmerilt
problémakat, gondozza a csaladokat.
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A gyermekvédelem és egészségfejlesztés kapcsan tovabbi egylUttmikodések torténtek a
tiszadjvdrosi altaldnos és kozépiskoldkkal, a Csalad- és Gyermekjoléti Szolgalattal, valamint a
Kabitdszeriigyi Egyezteté Férummal.

Tervezett feladat: A 4 éves koru gyermekek véddndi szlrdvizsgalati tevékenységének egységes
szakfellgyeleti vizsgalata.

Felels intézmény/szervezet: B.-A.-Z. Megyei Kormanyhivatal Mez6kovesdi Jarasi Hivatal
Népegészségligyi Osztdlya

Megvaldsulds: 2016-2017 kdzott folyamatos volt. Ezen tevékenység szerepelt az Onkorményzat
2018-2019-es cselekvési tervének értékel6 dokumentumaban is, azonban a Népegészségligyi
Osztaly ezen idGszakara vonatkozé értékel6 dokumentumaban ez a feladat nem szerepelt.

A védénébi szlrdvizsgalatok teljestilésének ellenérzésére a B.-A.-Z. Megyei Kormanyhivatal
Mez6kovesdi Jarasi Hivatal Népegészségligyi Osztdlya altal bekért jelentések altal keriilt sor. A
Népegészségligyi Osztaly alapvetSen konstruktivan segitette a védénék munkajat.

A 4 éves koru gyermekek védéndi szlirGvizsgalati tevékenységének egységes szakfelligyeleti
vizsgalata megtortént. A szakfellgyelet célja a megfelel6 védénéi ellatas tdmogatasa, segitése, a
jogsértések feltarasa, keletkezési okuk megallapitdsa, a miikodés megfelelGségének helyreallitasa,
a 2010. évi tapasztalatokhoz képest a valtozasok kovetése, kedvezd valtozasok esetén annak
megerdsitése, kedvez6tlen valtozasok esetén a szlikséges intézkedések megitélése volt.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitlizott cél részben teljesiilt, a felzarkozast segité pedagégusok
jutalmazasanak vonatkozdsaban nem tiiztek ki teljesitend6 feladatot.

Fokozott gondozast igényl6 varandosokra irdnyuld programok

Tervezett feladat: Baba-Mama Klub mikodtetése

Felel8s intézmény/szervezet: Tiszaljvarosi Humanszolgaltato Kézpont

Megvaldsulds: 2016 6éta folyamatos, a mindenkori jarvanyligyi szabdlyok betartdsdaval.

A Tiszaujvarosi Humanszolgaltaté Kézpont mikodteti a Mocorgdé Baba-Mama klubot varandds és
kisgyermekes anyak részére. 2016-t6l 2020 marciusaig a klub kétheti rendszerességgel mikodott
két 6ra id6tartamban. 2022-t6l a klub Ujra m(ikodik, jelenleg minden hdnap utolsé keddjén két 6ra
id6tartamban.

Helyszint a , Napsugar” Bolcséde biztositja. A foglalkozds az egyik csoportszobaban zajlik, a
gyermekek és sziil6k igénybe tudjdk venni a csoportszoba altal kinalt jatékokat és eszkdzoket.

A foglalkozasokat csalddgondozd iranyitja, aki fokozott figyelmet fordit a lelki egészség, az anya-
gyermek kapcsolat, illetve az egészséggel kapcsolatos attitlidformaldsra, informacié atadasra. A
foglalkozasokba igyekeztek kilonféle szakembereket bevonni, igy a foglalkozason résztvevdék
tobbek kozott talalkozhattak haziorvossal, fogorvossal, fejleszté pedagdgussal, védénével, illetve
természetgydgyasszal.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitlizott cél megvaldsulasa a fokozott gondozast igényl6
varandosok vonatkozasaban nem itélheté meg teljes egészében az attekintett dokumentumok,
illetve a megvaldsult feladat alapjan.
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Egészségugyi ellatas
Osszegz8 értékelés

Tiszatjvaros Varos Onkormanyzata elkdtelezett a varos lakosainak szinvonalas egészségiigyi
ellatdsa mellett, illetve az egészséggel Osszefliggd életfeltételek javitdsat is komplex és kiemelt
feladatként kivanta kezelni az elmdult 10 évben. Ehhez leginkdbb a Tiszadjvaros Varosi
RendelGintézet nyujthatott m(ikodési keretet. A 6. tablazat dsszefoglalja az intézetben elérhet6
alap- és szakelldtas nyujtotta lehet6ségeket, valamint annak valtozasait a 2014-2019-es és 2019-
2024-es Gazdasagi Programban leirtak alapjan.

6. tablazat Tiszaujvdros Varosi RendelGintézetben elérhet6 alap- és szakellatdsok valtozasai a
gazdasagi programokban szerepld adatok alapjan

2014-2019-es Gazdasagi 2019-2024-es Gazdasagi
Programban szerepl6 Programban szerepl6
szolgaltatasok szama szolgaltatasok szama
haziorvosi korzet 8 8
hazi gyermekorvosi korzet 4 4
fogorvosi korzet 7 7
véddénai szolgalat (iskolaegészséglgyi és 8
Ugyeleti ellatas)
terileti védéné - 6
ifjusag-egészségligyi védéndi szolgalat - 3
jardbeteg szakellatas 25 26
gondozdi tevékenység 6 6
mozgd szakorvosi szolgdlat 2 1
egynapos sebészeti tevékenység 5 6
fiziko- és balneoterdpids tevékenység 8 9
nappali kdraszerd ellatas (infuzids kezelés,
otthoni szakdpolas, hospice szakapolas, 4 4
fogaszati Gigyeleti ellatds, foglalkozas-
egészségligyi alapellatas)

Ahogy a tablazatbdl is kitlinik, a varosban m(ikod6 egészségligyi ellatérendszer a szakellatasok
széles palettdjat nyujtja az ellatasi terliletéhez tartozo telepuilések lakosai szamara. Az egészségiigyi
alapellatasok — Ugy, mint haziorvosi és fogdszati ellatds, véddndi ellatds — Tiszaujvaros lakosai
szamara biztositottak, mig a jarobeteg szakellatasok tobbségénél korilbeltl 40 000 f6 az ellatandd
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lakossagszam, mely a RendelGintézet Tiszaujvaros és vonzaskorzetében betdltott kbzponti szerepét
mutatja.

A varosi 6nkormanyzat tovabbra is szeretné fenntartani a jarébeteg szakellatdsok jelenlegi
struktarajat, céljuk, hogy a megszokott egészségigyi ellatasok helyi szinten elérhetéek legyenek
Tiszaujvdaros lakoéi szamara. Mindezt a szakorvosi hattér stabil feltételeinek biztositasdval tartjak
megvaldsithaténak. A 2019-2024-es Gazdasagi programjukban eképpen fogalmaznak: ,Cél — az
orvosdiagnosztikai eszk6zpark folyamatos bévitésével, megujitdsaval — egyfeldl a helyben elérheté
beavatkozdsok kérének bévitése, mdsfeldl a korszerii miiszerezettség biztositdsdaval, a biztonsdgos
és szinvonalas betegelldtds feltételeinek biztositdsa. Fentieken tul megolddsra vdrd feladat az
alapelldtdsnak helyet add ,B” és ,,C” épliletrész rekonstrukcidja, valamint az egészségturizmusban
rejlé lehet6ségek maximdlis kihaszndldsa érdekében a kézfinanszirozott fiziko- és balneoterdpids
kezelések szakmai feltételrendszerének és a gyogyturizmus igényeinek 6sszehangoldsa.”

Az egészéglgyi ellatashoz kétédben a B.-A.-Z. Megyei Kormanyhivatal Mez6koévesdi Jarasi Hivatal
Népegészségligyi Osztdlya, és a Védondi Szolgdlat 2016-2023 kozott rendszeresen szervezett
prevencids programokat Tiszaujvaros lakosai szamara.

M{iveleti célok megvaldsulasa

Betegszdllitd rendszer lehetéségek szerinti visszadllitdsa

Tervezett feladat: A betegszallitasi rendszer feltételeinek monitorozasa (Balneoterapias ellatas)

Felel6s intézmény/szervezet: Tiszaljvaros Varosi RendelGintézet, Polgarmesteri Hivatal/
Tiszaujvaros Varos Onkormanyzata

Megvaldsulds: 2016-2017 kozott a tervezett feladat megvaldsult.

A betegszallitasi igényeket a rendelGintézet 2016. junius 1-t6l 2017. junius 30-ig monitorozta. A
vizsgalt idGszakban a reumatoldgiai szakrendelésen atlagosan havonta 110 f6 jelent meg, ebbél a
RendelGintézet teriileti ellatasi kotelezettségébe tartozd betegek kozil atlagosan havonta 2 {6
nem tudta igénybe venni a szamara felirt kezeléseket azért, mert beutazdsat nem tudta
megoldani. A fentiek alapjan a rendelGintézet azt a kbvetkeztetést vonta le, hogy a betegszallitas
hidnya nem eredményez csokkenést a betegforgalomban.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitlizott cél teljesiilésének realis igényét megvizsgaltak, de nem
talaltak azt megalapozottnak.

Egynapos sebészeti elldtds bévitése

Tervezett feladat: Esetszamok lehet&ség szerinti névelése

Felel8s intézmény/szervezet: Tiszaljvaros Varosi RendelGintézet

Megvaldsulds: 2016-2023 kozott a tervezett feladat folyamatosan megvaldsult.
Az esetszam novelése érdekében az ellatasi paletta bévitésére volt sziikség.

2016-2017: Arthroscopos beavatkozdsok lehetGségének megteremtése érdekében az intézet
palydzott az EFOP 2.2.19-17 kdédszamu ,Jarébeteg szakellatd szolgaltatdasok fejlesztése” c.
projektben vald részvételre. A palydzat nem nyert tamogatast.

2018-2019: Az intézet szerz6dott egy szemész szakorvossal, aki egynapos sebészeti keretek kozott
végzett szlirkehalyog miitéteket, ezzel mérsékelt ndvekedést vartak az esetszamok tekintetében.
Ebben a ciklusban beszerzésre keriilt egy arthroscopos torony, mellyel lehetdség nyilt elsé kérben
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valliziletet érint6 és ortopédiai kdrallapotok teljesebb korl diagnosztikdjara és szilkség esetén
kezelésére.

2020-2021: Uj egészségiigyi szolgalati jogviszonyban tobb szakteriileten ndvekedett az egynapos
sebészeti tevékenységet ellatd orvosi létszam. Szemészet: Uj ophthalmoscop kerilt beszerzésre.
NGgyodgydszat: egynapos sebészeti ellatdson belil specifikus, Uj beavatkozasok valtak elérhet6vé a
megnovekedett szamu négydgyaszati problémak kezelése érdekében.

2022-2023: A rendel6intézet Gzembe allitott egy palyazat keretében nyert endoszkdpos tornyot,
mely ortopédiai, urolégiai, altaldnos sebészeti és négyodgyaszati mltétek elvégzését is lehetbvé
teszi.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitlizott cél a fent leirt feladat megvaldsulasanak tiikrében
teljesiilt.

Rendelési id6 meghosszabbitdsa egy vagy tébb miiszakban dolgozdk munkarendjéhez igazodva

Tervezett feladat: A rendelési id6k meghosszabbitdsa iranti igény, indokoltsag, személyi és anyagi
feltételek vizsgalata.

Felel6s intézmény/szervezet: Tiszaljvaros Varosi RendelGintézet, Polgarmesteri Hivatal/
Tiszaujvaros Varos Onkormanyzata

Megvaldsulds: Az igényfelmérés 2016-2017 kozott megtortént. Valds lakossagi igény nem
mutatkozott a rendelési id6k meghosszabbitdsa irant.

A rendelési id6k meghosszabbitasa irdnti lakossagi igény monitorozdsara 2016.09.26-2017.10.06.
kozott sor kertlt. A rendel6intézet monitorozta a fiziko- és balneoterapias részlegben a délutani
kezelési id6pontok iranti igény alakuldsat. A vizsgalt id6szakban atlagosan 27 kezelési id6pont volt
kihaszndlatlan havonta, legnagyobb aranyban a fizikoterdpidn. Ezek alapjan azt allapitottdk meg,
hogy a délutani kezelési id6pontok irant nem mutatkozott lakossagi igény. A rendelGintézet tobbi
szakrendelésének vonatkozdsaban 2016-os évben érkezett egy esetben lakossagi igény a délutani
rendelési id6k bévitésére.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitlizott cél teljesiilésének redlis igényét vizsgaltak, de nem
talaltak azt megalapozottnak.

Szervezett szlirévizsgalatok minden varosi lakos szlrésére az 51/1997. NM rendeletben foglaltak
szerint

Tervezett feladat: Eletkorhoz kototten kotelezéen elvégzendd sziirévizsgalatok megszervezése és
kivitelezése, célzott egészségprevencids programok keretében is (tdbb napra és egészségigyi
teriletre kiterjedd sz(irési akcidk bevezetése)

Felel8s intézmény/szervezet: Tiszaljvaros Varosi RendelGintézet

Megvaldsulas: 2016-2023 kozott folyamatos volt.

A rendelGintézet vonatkozdsaban a hazi gyermekorvosok és védénék végezték az életkorhoz
kototten kotelez6 szlirGvizsgalatokat. A védéndk részben a terleti, részben az iskola-védénéi
ellatds keretében. A rendelSintézet rendszeresen részt vett (2020-2021-ben a pandémia miatt nem)
a Gyermeknaphoz kapcsoléddan megrendezésre keriil6 Csaladi Egészségnapon, ahol primer
prevencios tevékenységek keretében, vérnyomads, vércukor, vérzsir meghatarozast, melanoma
sz(irést végeztek, illetve egészségnevelést, ismeretatadast célzd szérdanyag terjesztése tortént az
érdekl6d6k részére. 2021. évben ndégydgyaszati szakrendelés keretében bevezetésre kerilt a
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menopausa szakellatas is. A rendelGintézetben a menopausalis-osteoporotikus tlinetek pontos
szlirése és diagndzisa vonatkozasaban Uj eszkdzbeszerzés igénye meriilt fel.

ArendelGintézet 2022-2023-as értékel6 dokumentumadban kerlilt leirdsra a feln6tt betegek sz(irése,
melyet elsGsorban a rizikécsoportra vonatkoztattak. A dohanyzas leszokas tdmogatast, elhizas
megel&zését célzd, testmozgdsra 6sztonzd tanacsadason tul a veszélyeztetett betegeknek legaldbb
évente laborvizsgalatot, mellkasrontgent, kardioldgiai, belgydgyaszati vizsgalatot, 50 éves kor felett
tobbek kozott PSA, vércukorszint és székletvérvizsgdlatot indikaltak. Nemzeti Egészségbiztositasi
Alapkezel6 (NEAK) kiértesités esetén négyogyaszati rakszlirések és nem kampanyjelleggel
menopauza szlrés is tortént.

Tervezett feladat: A népegészségligyi célu, célzott szlirGvizsgalatok népszerdsitése, egyre szélesebb
korben térténd lebonyolitdsa (méhnyaksziirések és mammografias sziirések).

Felel6s intézmény/szervezet: B.-A.-Z. Megyei Kormanyhivatal Mez6kovesdi Jarasi Hivatal
Népegészségligyi Osztdlya

Megvaldsulds: 2016-2019 kozott a megvaldsulds folyamatos volt.

A Népegészségligyi Osztaly el6addst szervezett a varos lakosai szdmara: ,Sz(iréssel az egészségért”
c. program keretében, mely a daganatos betegségek megel6zésérél, népegészségiigyi szlrésekrdl
szolt.

A minden évben megrendezett Varosi Csaladi Egészségnap keretében a Népegészségligyi Osztaly
tdjékoztaté programmal késziilt a népegészségligyi szlirések fontossagarél.

A véddéndk jogszabalyi kotelezettségeiknek eleget téve a csaladlatogatasok alkalmaval is aktivan
hozzajarultak a népegészségligyi célu célzott szlir6vizsgalatok népszerlsitésében.

A Népegészségligyi Osztaly beszamoldjaban olvashatd, hogy a szervezett népegészségiigyi szlirések
keretében mar tobb éve zokkenéGmentesen torténtek a szlirésen valé megjelenések.

Az emlGszlirés behivasi ciklusai 2 évesek a 45-65 évesek korében, a 2014-2015 és 2016-2017
ciklusban is 999 né vett részt a szlirésen, mely a behivottak 57%-a volt. Ez az arany jobb a megyei
adatoknal (41,1 és 40,2%). A 2017-2018-as periddusban 805 f6 vett részt, az, hogy ez a szam milyen
aranyu részvételt mutat és hogy az hogyan viszonyul a megyei adatokhoz nem kerilt leirdsra az
értékelésben.

A szervezett méhnyakrdk szlirésre a behivdsok folyamatosak voltak, de a megjelenteket a
Népegészségligyi Osztaly nehezen tudta szamon tartani a 2016-2019-es periddusokban, mert a
holgyek tobb helyre is mehettek szlirésre és a n6gyogyaszati szlirés nyilvantartasi rendszere még
nem volt olyan kidolgozott, mint az eml&sziirésé, igy a megjelentekrél nem vezettek statisztikai
adatokat telepiilésenként.

A véd6én6i méhnyak-sz(irés végzéséhez sziikséges elméleti és gyakorlati képzéssel 2018-ban négy
védéné rendelkezett. Akiknek nem volt ilyen irdnyd végzettségiik, 2019-ben jelentkeztek a
képzésre, igy eleget téve jogszabalyi kbtelezettségliknek.

2019-ben orszagossa valt a vastagbélszlirés. A szlirésben részt vett orvosok listakat kaptak az 50-70
év kozotti szirend6 személyekrél, akik megkaptak a felhivast. Tiszaujvarosban 5 feln6tt haziorvos
jelentkezett a programba.

Tervezett feladat: A népegészségligyi célu, célzott szlirGvizsgdlatok népszerdsitése, egyre szélesebb
korben torténd lebonyolitasa (méhnyakszlirések és a mammografids szlrések). A korszerl védénéi
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madszertan altal meghatdrozott szlirések végzése, a kiszlirt esetek tovabb kiildése, nyomon
kovetése.

Felels intézmény/szervezet: B.-A.-Z. Megyei Kormanyhivatal Mez6kovesdi Jarasi Hivatal
Népegészségligyi Osztdlya

Megvaldsulds: Az Onkormanyzat cselekvési tervében rogzitették, hogy a mindenkori jarvanyugyi
szabalyok betartasaval 2020-2023 kozott a megvaldsulas folyamatos volt. A Népegészségigyi
Osztaly részér6l azonban csak a 2022-2023-as periddusra vonatkozéd dokumentum allt
rendelkezésre.

2022-2023-as periddusban az eml6szliréseken vald részvétel érdekében a Népegészségligyi Osztaly
a haziorvosokon keresztil igyekezett elérni Tiszaujvaros néi lakossdgat. Az altalanos tapasztalatuk
az volt, hogy a szlirésen részt vevék szama csokkent a kezdetekhez képest, de a diagnosztikus
vizsgalatok szdma (mas teleplilésekhez hasonldéan) nétt. Amennyiben a szlirend6 személy a
haziorvosahoz fordult, beutalét kapott, igy mar nem a szlirésen megjelentek kdzé tartozott. Ezen
okok miatt nem itélhették meg pontosan, valdban csokkent-e a szlrési kedv.

A dokumentumban a méhnyaksz(résekrél nem esik szo.

A Népegészségligyi Osztdly dokumentumaban olvashaté, hogy a szervezett vastaghbél sz(irések is
folytak ezen periddus alatt, bar ezen szlirés esetében jarasi népegészségligyi osztalyoknak kevés
kozrem(koddi szerepiik van.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitliz6tt cél a fent leirt feladatok megvaldsuldasanak tiikrében
vélhetden teljesiilt.

Dohdnyzdsrdl leszoktatd, elhizdst célzo, testmozgdst fokozd programok

Tervezett feladat:

2016-2017, 2020-2021, 2022-2023: Eletmddot kedvezSen befolydsolé programok szervezése
kiilonboz6 szintereken tevékenységiikben egészség-betegség kozpontu civil szervezetek
bevonasaval (munkahelyi egészségprogramok bevezetése (2020-2023-as tervezetben mozgas és
mentalhigiénés programok), lehet6ség szerint palyazati forrdsok igénybevételével, iskolai
egészségnevelési programok biztositasa az iskola védénék kozrem(ikddésével)

2018-2019: Eletmddot kedvezéen befolydsolé programok szervezése kiildnbdzé szintereken
tevékenységiikben egészség-betegség kozpontu civil szervezetek bevonasaval (munkahelyi
egészségprogramok bevezetése (mozgds és mentdlhigiénés programok), lehetGség szerint palyazati
forrasok igénybevételével, iskolai egészség-nevelési programok biztositasa az iskolai védéndék
kozrem{kodésével, Onkéntes elsGsegélynyujtd  képzés munkahelyeken, kdznevelési
intézményekben, komplex mozgasprogramok beinditasa tulsulyos felnéttek szamara)

Felel8s intézmény/szervezet: Tiszaljvaros Varosi RendelGintézet

Megvaldsulds: 2016-2023 kozott folyamatos volt.

Az iskolakban mukodd egészségnevelési programokat az iskolai védéndék szakmai terviiknek
megfelel6en az intézmény vezetGivel egyeztetett formaban folyamatosan végezték, egyéni és
kiscsoportos foglalkozasok, osztalyfénoki érak keretében. A 2022-2023-as periddus értékeld
dokumentumaban tételesen fel voltak sorolva a prevencios tevékenységek, melyek széleskorlien
felolelték az egészséges életmdddal kapcsolatos témakoroket (taplalkozas, testmozgds, személyi
higiénia, oOltézkodés, karos szenvedélyek, a serdiilGkor testi-lelki valtozasa, felelds szexudlis
viselkedés, HPV oltas, elsGsegélynyljtds, csecsems és kisgyermek gondozas). A tapasztalatok
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alapjan két témakorre nem mutatkozott igény: elsGsegélynyujtdsi ismeretek és csecsemégondozasi
ismeretek.

A rendelGintézet munkahelyi egészségprogram keretében 2017 madrcius és aprilis honapban
jogafoglalkozast szervezett a dolgozdi részére, melyen atlagosan 13 f6 vett részt.

2018-2019: A tulsullyal kiizd6 péciensek diétas oktatdsara folyamatosan lehet6séget biztositott a
rendel8intézet.

2018-2021: A rendelGintézet tlid6gydgydszati szakrendelésén megjelend és a tiidégondozdban
gondozott dohanyzd betegek szamadra igény szerint dohdnyzasrél vald leszokds megkonnyitése
érdekében gyogyszeres kezelést biztositott.

Tervezett feladat:

2016-2019: Hatésagi ellenérzések soran a nemdohanyzék védelmérdl szo1d torvény betartatdsa, a
dohdnyzasi tilalom ald esé helyek, koztlik a szdrakoztaté-vendéglatdipari egységek kiemelt
ellenérzése.

2020-2023: Hatdsagi ellen6rzések a nemdohanyzok védelmérdl szold torvény betartatdsdra
vonatkozdan a vendéglatohelyeken, kdzteriileteken és az egészségligyi intézményekben.

Felels intézmény/szervezet: B.-A.-Z. Megyei Kormanyhivatal Mez6kovesdi Jarasi Hivatal
Népegészségligyi Osztdlya

Megvaldsulds: Az Onkormanyzat cselekvési tervében rogzitették, hogy a mindenkori jarvanyugyi
szabalyok betartdsdval 2016-2021 kozott folyamatos volt, a 2022-2023-as cselekvési tervben is
szerepel, de annak megvalésuldsardl az Onkorményzat részér8l nem érkezett dokumentacié. A
Népegészségligyi Osztaly részér6l hdarom kapcsolédd dokumentum allt rendelkezésre az aldbbi
kétéves periddusokrél: 2016-2017, 2018-2019 és 2022-2023.

Ezen dokumentumok alapjan leirhaté, hogy a nemdohanyzok védelme érdekében 2016-2019
kozott tobb, mint 200 ellenGrzést végzett a Népegészségiigyi Osztaly oktatdsi, nevelési és
egészségligyi intézményekben, vendéglatéhelyeken, kozterileteken, kozlekedési kozosségi
jarmiveken és munkahelyeken. Altaldnossagban az a tapasztalatuk, hogy a dohanyzasi szabélyokat
betartjak, hasonldan a jaras mas teriiletéhez. A legproblémasabbnak az iskolai dohanyzast taldltak.

A 2020-2021 periddusban a COVID-19 okozta jarvanylgyi helyzet miatt az ellenérzési
tevékenységek hattérbe szorultak.

2022-2023 kozott a Népegészségiigyi Osztdly 6sszesen 59 ellenbrzést folytatott le. A problémadk a
dohanyzast tilté vagy dohanyzohely kijel6lé tablakkal kapcsolatban voltak, az ellenérzéttek a
hidnyossdgokat pétoltak.

Tervezett feladat: SzabadidGsport lehet&ségek biztositasa, sportoldsi lehetGség biztositasa,
bdvitése, fogyatékkal él6k sportolasanak tdmogatdsa, sportolasi feltételek javitasa

Felels intézmény/szervezet: Tiszadjvarosi Sport-Park Nonprofit Kft.

Megvaldsulas: 2016-2019 kozott folyamatos volt

A Tiszaljvarosi Sport-Park Nonprofit Kft. megteremtette a lehetdséget arra, hogy tobb
|étesitményben is sportolhassanak a mozgaskorlatozottak, fogyatékkal él6k. E cél elérése
érdekében akadalymentesitették az asztalitenisz és sulyemel6 csarnokokat, melyekben t6bb
sportag m(ivelésére is van lehetdség.
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D) Tervezett feladat: Az egészséges taplalkozasi szokdsok alakitdsahoz kapcsolodd tevékenységek,
programok. Az egészséges életmdd szokasainak kialakitasat célzd6 rendezvények az
egészségmeglrzésben kompetens szakemberek bevondasaval

Felel8s intézmény/szervezet: Tiszatjvarosi Napkdzi Otthonos Ovoda (2016-t6l), Tiszaujvarosi
Kazinczy Ferenc Reformatus Altaldnos Iskola és Ovoda (2018-t6l)

Megvaldsulds: 2016-2023 kozott folyamatos

A Tiszaujvarosi Intézménymikodteté Kozpont (TIK) felel6s az évodai étkeztetésért, ezzel egyitt
nagy gondot forditanak a korszer( tapldlkozas bevezetésére. A Tiszaujvarosi Napkozi Otthonos
Ovoda 2016-t6l kezdSdéen kiemelt figyelmet forditott a gyermekek egészséges taplalkozasi
szokdasainak kialakitasara. Az dvodapedagdgusok feladata, hogy segitsék a gyermekeket az 4j izek
elfogadasaban és megszerettetésében. Ehhez a szlil6k tdmogatdsanak megnyerése és
egyuttmuikodése is szlikséges, éppen ezért az évoda és a TIK kozésen minden évben ételkdstold
délutdnt szervez, hogy a szll6knek lehet&ségiik legyen megkdstolni az Uj ételféleségeket,
amelyekkel a gyerekek taldlkoznak az 6voddban. Ehhez a szlil6k recepteket is kaphatnak.

2016 ota:
- az 6vodaban szilGi felajanlds alapjan a csoportokban tartanak zoldség- és gyiimdlcsnapokat,

- az Ovodai Unnepségeken az édességeket egyre gyakrabban valtja fel a zoldség- és a
gylimolcssalata,

- a vitaminok és asvanyi anyagok felszivodasa végett az ebédhez jaré gyimolcsoket a
gyermekek mar a délel6tt folyaman megkapjak.

2018 dta:

- Az 6vodapedagdgusok a kiilonbozé tevékenységek soran ismertetik meg a gyerekeket a
kiilonféle természetes asvanyianyag és vitaminforrasokkal, gyiimdlcsokkel, zoéldségekkel,
magvakkal.

- Kiemeltebben gondoskodnak a gyermekek napi folyadéksziikségletének rendszeres
biztositasarol.
- A taplalkozasi rendellenességek, kirivd taplalkozasi szokdsok esetében a pedagdgusok

szlil6kkel és szakemberekkel egylttm(kodve segitették a gyermekeket a problémak
kezelésében.

- Etelérzékenységekkel, ételallergidkkal kapcsolatban a sziilSknek lehet8ségiik van specidlis
étkezést igényelni az dvodai konyhaktol.

A Kazinczy Ferenc Reformatus Altalanos Iskola és Ovoda Tagévoddja 2018-t6l szamolt be a
tevékenységeirdl. Az értékel6 dokumentumban leirtak, hogy egészségnapok keretében a sziilGk
bevonasaval lehetGségik volt a gyerekeknek egészséges ételek, zoldségek és gylmolcsok
megkdstoldsdra, valamint egészségik megvédéséhez sziikséges tevékenységek keretében
gyogytedkat is kdstolhattak és megismerkedhettek néhany népszer(i gydogynévénnyel és azok
jotékony hatasaval is.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitliz6tt cél a fent leirt feladatok megvalésuldasanak tiikrében
teljesiilt.
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Atfogd egészségfejlesztési programok

Tervezett feladat: Egészségfejlesztési Iroda megvaldsitdsdnak vizsgalata a palyazati lehetGségek
figyelembevételével

Felel8s intézmény/szervezet: Tiszaljvaros Varosi RendelGintézet

Megvaldsulds: Nem kerilt sor a megvaldsulasra.

2017-ben az EFOP-1.8.19-17 kdédszdmon kerilt meghirdetésre , Az alapellatds és népegészségligy
rendszerének atfogo fejlesztése — népegészségligy helyi kapacitdsanak fejlesztése cimu palydzat. A
konstrukciéban szereplé kondiciok nem voltak megfelel6ek egy egészségfejlesztési iroda
kialakitasara és hosszu tava mikodtetésére, ezért a palyazat benyudjtdsara nem keriilt sor.

2018-2023: A rendelSintézet az elmult években kereste a pdlyazati lehetGségeket.
Egészségfejlesztési Iroda kialakitdsara vonatkozd palydzati lehet6ség nem volt, igy annak a
kialakitasara sem kerdlt sor. Kedvez6 pdlyazati lehetGség hianyaban nem valdsult meg.

Tervezett feladat: Az egészségmagatartast kedvezd iranyba befolyasolé programok
munkahelyeken és koznevelési intézményekben (iskolai egészségfejlesztési hetek, "Jaték és
egészség" - Gyermek és Csaladi Nap, varosi szint(i egészségprogramok)

Felels intézmény/szervezet: B.-A.-Z. Megyei Kormanyhivatal Mez6kovesdi Jarasi Hivatal
Népegészségligyi Osztdlya, koznevelési intézmények

Megvaldsulds: 2016-2019 kozott a fent leirt feladatok megvaldsuldsa folyamatosan sikeresnek volt
mondhatd. 2020-2023 kozott a Népegészségligyi Osztdly arrdél szamolt be, hogy a COVID-19 okozta
jarvanyulgyi helyzet kovetkeztében az osztalyra haruld feladatok miatt nem tudtak teljes egészében
megvaldsitani a tervezett programokat, leginkabb humaneréforras hijan.

A Népegészségligyi Osztdly a sikeres periddusokban folyamatosan szervezett Tiszaujvarosban
prevencids programokat, elGaddsokat kiilonboz6 célcsoportok szamdra (szépkoruak, iskolas
koruak, cukorbetegek, tanuszodat haszndldk), a célcsoportot érinté tobb témakérben (pl.:
érrendszeri betegségek megelGzésének lehet&ségei, cukorbetegek étrendje, helyes flrd6zés és
uszodahasznalat, egészséges tapldlkozas, dohanyzas, alkoholfogyasztds, energiaitalok, felelGs
szexudlis magatartas). A vdrosi Csaladi Egészségnapokon allapotfelmérd szlrévizsgalatokat
végeztek (testzsirszdzalék mérés, testtomeg és testmagassag alapjan szamolt testtémegindex
megallapitas, vérnyomas mérés, szén-monoxid mérés), az eredmények alapjan pedig személyre
szabott tandcsadast nyujtottak.

A Népegészségligyi Osztaly az orszagos és megyei programokba is igyekezte bevonni a varos lakéit
(pl.: 6vodai és iskolai dohdnyzasprevenciés programok, Happy hét). A rendelkezésiinkre bocsajtott
2016-2017-es, 2018-2019-es értékel6 dokumentumok azt mutattak, hogy az iskoldk nem mutattak
nagy érdekl6dést a meghirdetett 13 palyazat/program irant, 6sszesen 1 alkalommal jelentkezett 1
iskola.

Tervezett feladat: Dohanyzasrdl leszoktatd, elhizds megelGzését célzd, testmozgdast fokozd

programok lebonyolitdsa a koznevelési intézményekben, az iskolavédénéi haldzat széleskord
felvildgositd munkajaval, iskolai programokkal

Felel6s intézmény/szervezet: B.-A.-Z. Megyei Kormanyhivatal Mez6kovesdi Jarasi Hivatal

Népegészségligyi Osztalya, VéddnGi Szolgalat, koznevelési intézmények

Megvaldsulas: 2016-2023 kozott folyamatos volt.
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A B.-A.-Z. Megyei Kormanyhivatal MezGkovesdi Jarasi Hivatal Népegészségligyi Osztalya 2016-2023
kozott a mindenkori jarvanylgyi helyzetnek megfelel6en a kordbbiakban is részletezett médon
folyamatosan igyekezett programokat és el6adasokat szervezni a kdznevelési intézményekbe, a
feladatban leirt témakoroknek megfeleléen. A programokba, palyazatokba valé bekapcsolédasra az
iskolak kevéssé mutattak érdeklédést. Az iskoldkban m(ikod6 egészségnevelési programokat az
iskolai védén6k szakmai tervilkknek megfelel6en az intézmény vezetGivel egyeztetett formaban
folyamatosan végezték, egyéni és kiscsoportos foglalkozasok, osztalyfénoki 6rak keretében. A
foglalkozasok korében tobbek kozott kiemelt témakor az egészséges taplalkozas és testmozgas, a
dohdnyzdsrél torténd leszokds, mely utdbbit az egyéb karos szenvedélyekre vonatkozd
témakorokkel kapcsolnak ossze.

A testmozgast fokozé programok kifejtésre keriltek az ,Iskolai testmozgdsprogramok tdmogatdsa
(kGlonos tekintettel a mozgdasszervi betegségben szenved§ és a tulsulyos iskoldsokra)” c.
alfejezetben

Tervezett feladat: Az egészséges életmod szokdsainak kialakitdsat célzé rendezvények az
egészségmegdrzésben kompetens szakemberek bevondsaval.

Felel§s intézmény/szervezet: Tiszaujvarosi Napkdzi Otthonos Ovoda (2016-t6l), Tiszatjvérosi
Kazinczy Ferenc Reformatus Altaldnos Iskola és Ovoda (2018-t6l)

Megvaldsulds: 2016-2023 kozott a tervezett feladat folyamatosan megvaldsult.

A Tiszaujvarosi Napkozi Otthonos Ovoda és a Tiszatjvarosi Kazinczy Ferenc Reformatus Altaldnos
Iskola és Ovoda Tagdvodaja az értékelé dokumentumaik szerint a pedagdgiai programokban
megfogalmazott teljes korl egészségfejlesztéssel 6sszefliggs feladatainak (egészséges taplalkozas,
mindennapos testnevelés, testmozgds, testi és lelki egészség fejlesztése, bantalmazas és erdszak
mellGzése, balesetmegelGzés és elsGsegélynyujtds, személyes higiéné) eleget tett. Mindezen fell
az egészséges életmdd elsajatitasa és testi és lelki egészségiik meglrzése érdekében kilonféle
programokat, kiranduldsokat szerveztek az elmult években az dvoddsoknak, sziil6ket is bevonva,
szakemberekkel egylttmdikodve. A kirandulasok mddot adtak arra, hogy a gyerekek kozvetlen
tapasztalat és cselekvések utjan szerezzenek Uj ismereteket és élményeket.

Tervezett feladat: Egészséges életmddra neveld programok, egészségnevelést szolgald tanodrai és
tandran kivili foglalkozdsok szervezése kiils6 szakemberek bevonasaval, a sziil6k minél szélesebb
korl mozgositdsaval, lehet6ség szerint palyazati forrasok igénybevételével, a gyermekek fizikai

erénlétének fejlesztése, a mozgas és sport megszerettetése (a mindennapos mozgds biztositasa,
tartasjavitd és labtorna, vizhez szoktatd program biztositasa).

Felel8s intézmény/szervezet: Tiszaujvarosi Altalanos Iskola és Alapfokd Mdvészeti Iskola,
Tiszaujvarosi Szent Istvan Katolikus Altaldnos Iskola, Kazinczy Reformatus Altalanos Iskola és Ovoda,
Szerencsi Szakképzési Centrum Brassai Sdmuel Szakképzé Iskoldja, Tiszaujvarosi Eotvos Jozsef
Gimnazium, Szakkozépiskola és Kollégium, iskolai védénék, Tiszadjvarosi Napkozi Otthonos Ovoda

Megvaldsulas: A tervezett feladat 2016-2023 kdz6tt megvaldsult.

Afelel6s intézményekként megnevezett koznevelési intézmények kétéves értékel6 dokumentumait
és pedagdgiai programjait atolvasva leirhatd, hogy az intézmények a teljes korl
egészségfejlesztésre vonatkozé kovetelményeknek eleget tettek. A Nemzeti Alaptanterv
alapvet6en meghatarozza a koOznevelési intézmények tandrai keretek kozott torténd
egészségnevelési, egészségfejlesztési tevékenységét is. Az intézmények védéndk és kilsé
szakemberek segitségével valdsitottak meg a pedagdgiai programjukba foglalt egészségfejlesztési
tevékenységeket. Lehet&ségeikhez mérten igyekeztek bevonni a programjaikba a sziilGket is, bar
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tobb iskola a szil6k inaktivitasarél szamolt be az évek soran. Az iskoldk sportra 6szténzé
tevékenysége és az ehhez sziikséges infrastruktira megteremtése az iskolai testmozgasprogramok
tdmogatdsa kapcsdn a korabbiakban bévebben kifejtésre keriilt. Az iskoldk lehet6ségeikhez mérten
vesznek igénybe palyazati forrasokat, fejlesztik infrastruktirajukat.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitlizott cél a fent leirt feladat megvaldsulasanak tiikrében
vélhetGen teljesiilt.

Igény szerinti diagnosztikai késziilékek beszerzése

Tervezett feladat: A targyi feltételek folyamatos monitorozdsa, a beszerzések intézményi
koltségvetésben torténd tervezése, lehetdség szerint palyazati forrasok bevonasa.

Felel8s intézmény/szervezet: Tiszaljvaros Varosi RendelGintézet

Megvaldsulds: 2016-2023

A Tiszaujvarosi Varosi RendelGintézet 2016-2023 kozott folyamatosan monitorozta a szakmai
indokldssal aldtdmasztott eszkozigényeket. A szakrendelések vezetBivel ezt kovetSen részletes
egyeztetés tortént a beszerezni kivant eszkéz paramétereir6l. A rendelSintézet éves
koltségvetésének tervezése mindig az aktualis igények és sziikségletek figyelembevételével tortént.
A palydazati lehet6ségeket folyamatosan figyelték. 2023-ban EFOP pdlyazat keretein belll megnyert
eszkozoket dllitottdk Gzembe: egy ortopédiai, uroldgiai, altaldnos sebészeti és n6gyogyaszati
mitétek elvégzését lehetbvé tevs endoszkdpos tornyot, illetve beszerzésre keriilt a négydgyaszati
ultrahang és cryo késziilék.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitlizott cél a fent leirt feladat megvaldsulasanak tiikrében
teljesiilt.

Gydgytorndszok létszamdnak névelése

Tervezett feladat: Az ellatasi igények és az alapellatasban varhatd valtozdsok fliggvényében a
szakmai létszamkovetelmények meghatarozasa.

Felel8s intézmény/szervezet: Tiszaljvaros Varosi RendelGintézet

Megvaldsulas:

2016-2021: Az egészségligyi alapellatasrdl sz6lo 2015. évi CXXIII. tv. végrehajtdsi rendelete nem
kerllt megalkotasra, ezért a korabban elGre vetitett "praxis kozosségek" megalakitasara vonatkozé
kotelezettség sem jott l1étre, ami miatt az alapellatasban gydgytornasz foglalkoztatasara vonatkozé
igény nem merilt fel, igy a gydgytornadszok létszdmanak novelésére sem keriilt sor. A 2016-2021
kozotti létszam a rendelGintézet szakmai feladatellatasa szdmara elegendének bizonyult, a személyi
minimumfeltételeknek megfelelt.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitlizott cél teljesiilésének readlis igényét vizsgaltak, de nem
talaltak azt megalapozottnak.

Szakdolgozok tovdbbképzése uj diagnosztikus, ill. mozgdsszervi betegségekben igazoltan hatékony
terdpids modszerekben

Tervezett feladat: A Tiszaljvaros Varosi Rendel6intézet tovabbképzési tervének Gsszedllitasa az
Egészségtervben foglalt szakmai fejlesztési iranyok figyelembevételével

Felel8s intézmény/szervezet: Tiszaljvaros Varosi RendelGintézet

Megvaldsulds: 2016-2023 kézott megvaldsult
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Szakdolgozdk tovabbképzése U diagnosztikus ill. mozgdsszervi betegségekben igazoltan hatékony
terdpids moédszerekben. A szakdolgozdi tovabbképzés tervezése a reumatoldgiai szakrendelések
vezetGjével egylttm(ikodve tortént.

A 2016-2017-es értékel6 dokumentumban a rendel6intézet hosszabban részletezi a képzésben
résztvevd szakdolgozdkat és a vonatkozd terveiket. 2017-ben 8 f6 vett részt lagyrész |ézerterapias
képzésben. Terveik kozott szerepelt a nyirokmasszdazs tanfolyam. Tervezték még a sportsérilések
rehabilitacidjahoz segitséget nyujtd kineziotape technikdk elsajatitasara iranyuld, illetve sport
fizioterdpia és rehabilitacids tréner képzéseken vald részvételt. A diabetes, arthrosis és
osteoporosis, valamint a funkcionalis gerinctréner képzések elvégzése szakdolgozdk altal
komplexebb ellatdst biztosit a paciensek szamara.

A 2018-2023-as dokumentumokban rogzitették, hogy folyamatos volt a dolgozdk részvétele a
kotelezd, illetve a szabadon valasztott szakmai tovabbképzéseken.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitlizott cél a fent leirt feladat megvaldsulasanak tiikrében
teljesiilt.
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Civil halézat (Normak és értékek)
Osszegz8 értékelés

Tiszaujvaros Varos Onkormanyzata a didksportban és a versenysportban elért eredményeket
elismerve minden évben sportbarati taldlkozét szervez a varosi sportszervezetek vezet6i,
szakemberei és versenyzdi részére, ahol értékelésre keril a varos sportéletének helyzete, az elért
eredmények, illetve elismerésre keriilnek a kiemelked hazai és nemzetkdzi eredményeket elért
sportoldk, sportvezet6k. Evek 6ta jelent8s nemzetkdzi és orszagos versenyek helyszine
Tiszaljvaros.

A Gazdasag, koérnyezet és infrastruktura fejezetben mar leirdsra kerllt, hogy A Tiszaujvarosi Sport-
Park Nonprofit Kft. sport és szabadidGs szolgaltatasokat biztosit a tarsadalom széles korének. A
Sportcentrum kozel 15 hektdros teriiletén tobb mint 20 féle sportagat lehet (izni. Lehetlséget
biztosit a vdros egyesiileteiben sportolok eredményes felkésziiléséhez, versenyeztetéséhez, de
szinteret ad az iskolai didk- és szabadidGsport rendezvényeknek is. Az itt talalhatd létesitmények
lehetdséget nyuljtanak nem sportjellegli rendezvények lebonyolitasara is (kulturdlis események,
koncertek, kiallitasok, vasarok, céges csalddi napok stb.).

A tobb egységbdl allé Tiszaujvarosi M(ivel6dési Kbzpont és Konyvtar a varos kulturalis és kozosségi
életében is jelentls szerepet vallalo intézmény, feladata a kozmiivel6dési, mizeumi és konyvtari
szolgdltatasok biztositdsa. Ezen kivil partnerként segiti kozm(vel6dési, kbznevelési intézmények,
munkahelyek kozmuvel6dési tevékenységeit. Az elmult években folyamatosan egylittmUkodtek a
Tiszaujvarosi Kabitdszerlgyi Egyezteté Forummal és a Tiszaujvarosi Humanszolgaltaté Kozponttal,
programjaikhoz — melyek el6segitik az id6sek aktivitdsat — igény esetén helyszint, valamint
szoroanyagaik kihelyezését is biztositjak. A mlvel6dési kdzpont a civil lakossag szdmara kulturalis,
kozosségi programokon tul egészséges életmdddal kapcsolatos programoknak is rendszeresen
helyt adott, ezzel segitve a testi, lelki, szocialis jéllét dllapotanak elérését. A mUivel6dési kozpont
tovabba helyet ad kiilonféle korok és klubok Gsszejoveteléhez, kidllitdsoknak és fenntarthatd
kérnyezet témadban el6adasoknak is.

Mdveleti célok teljesilése

Helyiségek biztositdsa kisk6z6sségeknek, csoportoknak

Tervezett feladat: Civil Haz kialakitdsanak vizsgalata

Felel8s intézmény/szervezet: Polgdrmesteri Hivatal/Tiszatjvaros Varos Onkormanyzata

Megvaldsulas: A tervezett feladat 2016- 2017 periddusban megvaldsult. A m(ikédés biztositasa
érdekében helyiség keriilt ataddsra a Tisza Ut 2. szam alatt a Tiszaujvarosi Polgarér Egyesiilet és a
nemzetiségi 6nkormanyzatok szamara. A Civil Haz kialakitasarél nem talalhaté bévebb informacid.

2018-2019-ben a tervezett feladat nem valdsult meg.

Tervezett feladat: Civil szervezetek mikddésének tdmogatdasa dnkormanyzati palyazati forrasbdl,

illetve helyiségek biztositdsaval

Felel8s intézmény/szervezet: Polgdrmesteri Hivatal/Tiszatjvaros Varos Onkormanyzata
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Megvaldsulds: 2020-2023 idészakban a tervezett feladat megvaldsult. Tiszadjvaros Onkormanyzati
Tajékoztatd rendszerében 2022-t8l fellelhet anyagok alapjan is leirhatd, hogy az Onkorméanyzat
tdmogatta a civil szervezetek mikodését.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitlizott cél teljesiilése a fent leirt feladatok megvalésuldasanak
tilkrében részben teljesiilt.

Vdrosi sportlétesitmények kedvezményes haszndlata 65 éven feliilieknek

Tervezett feladat: Kedvezményrendszer kidolgozasa a 65 év folottiek szamara / kidolgozott

kedvezményrendszer tovabbm(ikddtetése.

Felel§s intézmény/szervezet: Tiszaljvarosi Sport-Park Nonprofit Kft.

Megvaldsulds: 2016-2023 id6szakban a tervezett feladat megvaldsult.

Tiszaljvaros lakossaganak korében a legnépszerlbb |étesitmény az uszoda, igy a
kedvezményrendszer kidolgozdsa ezen |étesitményt célozta meg. A kedvezmények mértéke az elsé
periédushoz képest a 4. periddusra n6tt. A kedvezményeket kétéves periddusokra vonatkozdan a
7. tablazat foglalja 0ssze.

7. tablazat A 65 év folottiek szdmara nyujtott bérletkedvezmények valtozdsa 2016-2024 kozott

Feln6tt uszodai bérlethez mért Kombinaltbérlethez mért kedvezmény
kedvezmény (uszoda+szauna)
2016-2017 23% 13%
2018-2019 25% 13%
2020-2021 21% 15%
2022-2023 25% 15%

Az uszodai kedvezményeken kiviil a Tiszaujvarosi Sport-Park Nonprofit Kft. az aldbbi létesitmények
ingyenes hasznalatat biztositotta:

- rektoran atlétika palya (2016-2023),
- strandroplabda palya (2016-2023),
- streetballpalya (2016-2023),

- fluves labdarugépalya (2016-2023),
- kaltéri kondipark (2018-2023),

- kultéri asztalitenisz (2018-2023),

- tiszaszederkényi sportudvar (2016-2023).
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Cél teljesiilésének értékelése: A kitlizott cél a fent leirt feladat megvaldsulasanak tiikrében
teljesiilt.

ldések megmozgatdsdt célzo rendezvények, sportesemények rendszeres szervezése

Tervezett feladat: A "szépkoruak" szamara szervezett sportesemények szamanak bdvitése

Felel8s intézmény/szervezet: Tiszaljvarosi Sport-Park Nonprofit Kft.

Megvaldsulds: 2016-2023 kozott a tervezett feladat folyamatosan megvaldsult a mindenkori
jarvanylgyi szabdlyozdsoknak megfelel6en.

A Tiszaljvarosi Sport-Park Nonprofit Kft. értékel6 dokumentumai alapjan elmondhatd, hogy
rendszeresen szervezett sporteseményeket ,szépkorudak” szdmara.

2016-2023 kozott az évente megrendezett Sportfesztival keretében senior labdarigo és kosarlabda
tornat, varosi tajékozddasi versenyt, héttusat/6ttusat szerveztek. Az asztaliteniszezési lehet&ség
2016-2017 periédus soran folyamatos volt. Evente szerveztek senior teremlabdarigé és labtenisz
tornat 2016-2019 kozott. 2020-2023 kozott a Sportfesztival keretében a Nyugdijas klubbal kézésen
senior tusat szerveztek az aldbbi sportdgakban: gyaloglds, kerékpdrozas, tenisz, 16vészet, Uszds,
asztali tenisz. 2022-2023-as periédusban pedig kdz6s tornat is szerveztek a fiatal sportold generacio
tagjaival.

2020-ban nem kertlt megrendezésre a Sportfesztival jarvanyligyi szabalyozasok miatt.

Tervezett feladat: "Az egészséges idGskor" mottd jegyében az idGskoruak szamara tandcsadas,
el6adasok, programok, férumok szervezése.

Felel8s intézmény/szervezet: Tiszaljvarosi Humanszolgaltaté Kozpont, Derkovits Kulturalis Kézpont

Megvaldsulds: 2016-2023 kozott a tervezett feladat folyamatosan megvaldsult.

A vdrosban tobb iddsklub, illetve nyugdijas egyesiilet m{kodik, melyek révén az id6seknek
madjukban all szocidlis kapcsolataikat erGsiteni, megel6zve ezzel az elmaganyosodas érzését. A
klubok és az egyesiilet pedig lehet&séget nyujt ahhoz, hogy az id6sek elérhet6ek és mobilizalhatdak
legyenek a prevencids programok vonatkozasaban is.

A Tiszaujvarosi Human Szolgéltatd Kozpont szivén viseli a vdros lakosainak egészséges id6sodését.
Az elmult években kiemelt figyelmet forditott az id6skoruak életmin&ségének megdbrzésére,
betegségek megelGzésére és mentalis allapotuk javitdsara. Ennek érdekében az id6sek szamara
kiilonféle programokat szerveztek, amik a testi, lelki, szocidlis jollét allapotat segithették elé.
Torekedtek arra, hogy jél mikdédé kommunikdciéval minél tobb id6s lakost vonjanak be a
korosztalynak szant programokba. A COVID-19 okozta jarvanylgyi helyzet a 2020-2021-es
id6szakban a kilonféle programokon torténd személyes részvételt megakaddlyozta, igy az
események tébbsége elmaradt. Ezen idGszakban a segitségnyujtds eszkoze az egyéni esetkezelés
irdnyaba tolddott el, telekommunikacios eszk6zokdn torténd kapcsolattartas formajaban.

Az id6sek egészségmeglrz6 programjainak célja 2016-2023 kozott boviilt, a THK legutdbbi értékel6
dokumentumadban az alabbiak kerltek lejegyzésre elérendé célként:

- novekv6 szamu id6skoru lakossag életmindségének javitdsa, lelki egyensuly javitasa, izolacid
enyhitése, tarsas kapcsolatok megerGsitése a kozosségi egylittlét megélésével,

- kiilonboz6 szocidlis, mentalis és egészségligyi szolgaltatasokhoz vald hozzajutas megszerzése
az intézmény szakmai egységei és a jelz6rendszeri tagok kézremlkodése altal,
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- az id6sek szocidlis kapcsolatainak erésitése a szellemi és fizikai aktivitas lehet&ségének
biztositdsaval.

A fenti célok elérése érdekében a THK , Az egészséges id6skor” jegyében feladatokat hatdrozott
meg. A feladatok az évek soran némiképp valtoztak, de minden ciklusban vdaltozatos
tevékenységeket kindltak az id6sek szamdra. A feladatai kozott szerepelt az egészségi paraméterek
mérése (igény szerint testsuly, vérnyomas, vércukorszint mérés), egyéni orvosi tanacsadasok,
csoportfoglalkozasok (pl.: Mentakor), csoportos mozgasos programok (jéga, gyodgytorna,
kerékpartura, gyalogtura), forumok, egészségligyi szakemberek altal tartott elGadasok, 6nsegitd
programok, szabadid6s programok (pl.: szabadban f&zés) szervezése és az idGskoruak
mobilitdsanak megtartdsa, fejlesztése. A THK a programok szervezése kapcsan civil szervezetekkel
is egyluttm{kodott.

A THK értékel6 dokumentumaiban arrél nyilatkozott, hogy az évek alatt rendszeresen
megszervezett programokon az id6s6dé korosztaly rendszeresen és szivesen részt vesz, azokra
igényt tart.

A THK mukodteti az Ezlsthid Gondozdhazat és az Ezisthid Id&sek Otthonat, mely feladatkdrében
az id6sek életmindségének, testi-lelki egészségi allapotanak javitasat igyekeznek el6segiteni egyéni
gondozds, csoportfoglalkozdasok és célorientdlt beszélgetések, egészségmeglrzé programok,
csaladi és tarsadalmi kapcsolatok fenntartasanak, hitélet gyakorlasanak atjan.

A Tiszaujvarosi M(ivel6dési Kozpont azon tul, hogy egylttm(ikodik a THK-val és helyet biztosit
id&sklubi 6sszejovetelekhez, sajat programjai kdzott is szamos lehetdséget biztosit az id6skoruak
szamdra, hogy szabadidejliket hasznosan, kulturdlis élményekkel gazdagodva tolthessék el. A
Derkovits M(ivel6dési Kozpont 2021-ig 3, 2024-t6l 4 amatér mlvészeti csoportot m(ikodtet az
id&sek és a kozépkoruak szamara, a kozosséghez valé tartozas igényének kielégitésére, valamint az
6nallé és kozds alkotds élményének megtapasztaldsara. 2023-t6l a Gold-Orém-Tanc-Klub szamara
heti rendszerességgel biztositanak probalehet6séget a senior korosztalyu holgyek részére, akik a
probaalkalmakon képzett oktatd segitségével ismerkedhetnek meg kiilonb6z6 miifaju tancokkal,
illetve a m(ivel6dési kozpont egyes programjain is bemutatkozhatnak.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitiiz6tt cél a fent leirt feladatok megvaldsuldasanak tiikrében
teljesiilt.

Aktiv iddsek (szerepmodellek) meghivdsa varosi sportrendezvényekre

Tervezett feladat: A sportban aktiv id6sek meghivasa vérosi sportrendezvényekre, talalkozdkra.

Felels intézmény/szervezet: Tiszaljvarosi Sport-Park Nonprofit Kft., Derkovits Kulturalis Kozpont

Megvaldsulas: 2016-2023 kozott a tervezett feladat megvaldsulasa folyamatos volt.

A Tiszaujvarosi Sport-Park Nonprofit Kft. az elmult években rendszeresen meghivott sportban aktiv
id&seket sportrendezvényekre, taldlkozokra, melyekrdl hetente értesiti az érintett korosztalyt. A
sportban aktiv id6sek meghivasa a varosi sportrendezvényekre az alabbi formaban térténik: a THK,
mint kdzvetlen kapcsolattartd altal (szdmukra e-mailt kildenek), Ujsaghirdetések altal, kozosségi
média és weboldali hirdetések altal (2018-t6l), és 2022-t6l a szabadtéri LED kijelz6 utjan.

A Derkovits Kulturalis Kzpont rendszeresen szervez idGsek szamara programokat, rendezvényeket
a kozosséghez vald tartozasi igények kielégitésére, ugyanakkor az id6sek aktivitdsanak megdrzésére
is.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitlizott cél a fent leirt feladat megvaldsulasanak tiikrében
teljesiilt.

42


https://www.human.tujvaros.hu/tevekenysegunk-eg
https://www.human.tujvaros.hu/tevekenysegunk-eio

Varosvezetés
Osszegz8 értékelés

Ahogyan jelen dokumentum bevezetésében is leirdsra kerilt, Tiszaujvaros az elmult 10 évben
telepulésfejlesztési tevékenységének keretében kiemelt figyelmet forditott lakosai egészségi
allapotdnak a javitdsdra is. Stabil jov6képpel rendelkezik, ennek érdekében tdbb fejlesztési célt is
kitizott, melyek megvaldsulasat az ehhez kapcsolddé stratégidk és cselekvési tervek segitik elé.

A véros a kommunikacids csatorndit igyekszik folyamatosan korszer(siteni, ezzel egyitt aktualis
informacidkkal szolgalni a tiszadjvarosi és a kornyékbeli lakosok szamara egyarant. A Tiszaujvaros
kozéletének minden szeletével foglalkozd televizids misorok hirszolgdltaté és ismeretterjeszté
misorain tulmenden, a vadros online és papir alapu hirmagazint is kozzétesz (Tiszaujvarosi Kronikak).
A varosnak, vdrosvezetésnek és a varosban mikodd szolgdltatdsoknak, egyesiileteknek,
intézményeknek és szervezeteknek k6zos arculatot mutatd, felhasznalébarat honlapja van, ahol
fontos és aktualis informaciokat tesz kozzé, beleértve a kozérdekld dokumentumokat is.
Tiszaujvaros f6 honlapjardl pedig konnyl elnavigdlni a varoshoz két6dé mds honlapokra is. A varos
legtobb szolgdltatasaval egyetemben megjelent a kozosségi média feliileteken is.

M{veleti célok megvaldsulas

Kerekasztal megrendezése a kistérség mds telepliilésein mikédsé polgdrmesterek részvételével
Ezen miveleti cél vonatkozasaban nem tlztek ki megvaldsitando feladatot.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitlizott cél nem teljesiilt.

Sportnap megrendezése a kistérség mdads teleplilésein mikoédd polgdrmesteri hivatalok dolgozdinak
részvételével

Ezen miiveleti cél vonatkozasaban nem tlztek ki megvaldsitandé feladatot.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitlizott cél nem teljesiilt.

Lakossdg folyamatos tdjékoztatdsa modern kommunikdcios csatorndkon

Tervezett feladat: Egészségfejlesztéssel kapcsolatos programokrdl tajékoztatds, médiaprogramok
Osszedllitasa

Felel8s intézmény/szervezet: Polgdrmesteri Hivatal/Tiszaujvaros Véaros Onkormanyzata, Tisza
Média Kft.

Megvaldsulas: A tervezett feladat 2016-2023 kdz6tt megvaldsult.

A Polgdrmesteri Hivatal/Tiszaujvaros Varos Onkormanyzata tartja fent és miikodteti Tiszaujvaros
hivatalos honlapjat, mely feliilet a 21. szazadnak megfelel6en modern és felhasznalébarat médon
lehet rajta tajékozddni. A honlap kell6en informativ, tobbek kozott itt lehet tovabb navigalni a
varosi intézmények és szolgaltatasok (pl.: szolgaltatdk, koznevelés, egészségiigy, sportcentrum,
gyogy- és strandfirdd, média) és kulonféle programokrdl hirt adé honlapokra is. A programok
aktualisak, a honlapon a fels6 meniszalagon a programok témak szerint kategdridba vannak
rendezve, ezzel segitve az érdekl6dd lakosokat a tajékozddasban (3. abra).
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3. abra Tiszaujvaros programajanlé honlapjanak arculata
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A Tisza Média Kft. 1997 6ta készit televizios miisorokat, am jogelGdje, a Tisza Televiziéd 1987-ben
kezdte meg mikodését. A tarsasag feladata a kommunikdcids csatornakon keresztiil a lakossag
tdjékoztatdsa, ezen belll az egészségfejlesztéssel kapcsolatos programokrdl valé tdjékoztatas,
illetve médiaprogramok 0Osszeallitdsa. A Tisza Média Kft. az elmult években folyamatosan
feldolgozott egészség(ligy)i témaju anyagokat, ujsagcikkeket, figyelembe véve az aktualitasokat (pl.:
influenza, COVID-19, Iatas hdnapja).

A Tisza TV 2017-ben inditotta Utjara Egészséglesen ciml magazinmdsorat, ahol egészségiiggyel,
egészségmeglrzéssel kapcsolatos témdkat tesznek kozzé 2 havi rendszerességgel. Ezen kivil
riportok, studidbeszélgetések hivtak fel a figyelmet az egészségmegdrzés fontossagara az elmult
években.

A Tisza Média Kft. irott anyagaul szolgald Tiszaujvarosi Krénikaban online és irott formaban is

rendszeresen kozzéteszi az éppen aktudlis és fontos egészséglgyi témadkat, szlirs- és
ismeretterjeszt6 programokat is.

A rendelkezésre bocsajtott értékel6 dokumentumok mellékletei részletes 6sszefoglalokat
tartalmaztak az egészségmeglrzéssel, prevencids tevékenységekkel kapcsolatos
médiafeladataikrdl, tehat a lakossag felé nyujtott szamos kozlésrdl.

Avdérosnak 2022-t6l a szabadtéri LED kijelz6 utjan is modjaban all tdjékoztatni a lakossagot az éppen
aktualis programokrol.
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Cél teljesiilésének értékelése: A kitlizott cél a fent leirt feladat megvaldsulasanak tiikrében
teljesiilt.

Vdrosi érdekképviseleti szervezédések tamogatdsa

Tervezett feladat: Varosi érdekképviseleti szervez6dések bevonasa a dontéshozatal el6készitésébe
(forumok, kozmeghallgatdsok, kerekasztal beszélgetések szervezése)

Felel&s intézmény/szervezet: Polgdrmesteri Hivatal/Tiszaujvaros Varos Onkormdnyzata

Megvaldsulds: A rendelkezésiinkre bocsajtott cselekvési terv értékel6 dokumentumai alapjan 2016-
2023 kozott a tervezett feladat folyamatosan megvaldsult.

Tiszaujvaros Onkormanyzati Tdjékoztatd rendszerében fellelhet8ek az &nkormdnyzat altal az elmult
években szervezet kozmeghallgatdsok jegyz6konyvei. Minden évben egyszer tartottak
kézmeghallgatdst tobb varosrészben is: a Tisza-Part varosrészen, Tiszaszederkényben és a
Varoshazan is. 2020-ban és 2021-ben a kézmeghallgatdsok a COVID-19 okozta jarvanyigyi helyzet
miatt elmaradtak.

A kdzmeghallgatdsok menetrend szerint Ugy zajlottak, hogy a Polgarmester tajékoztatta a lakosokat
az adott varosrészt érint6 elmult éves valtozdsokrdl, fejlesztésekrdl és kozérdekl informacidkrél. A
lakosok ezt kovetben intézhettek kérdést, élhettek javaslattal a varos fejlesztését és a varos
problémait illetéen.

A véarosban fellelhet6 Roma és Ruszin Nemzetiségi Onkormanyzatok elndkei a varosi képvisels
testilet jelenlétében ugyancsak tartanak kozmeghallgatasokat, melyen beszamol sajat munkajarél.
A nemzetiségi 6nkormanyzatok kézmeghallgatasain a lakossag részér6l az elmult 2 évben nem
jelent meg senki.

Tervezett feladat: Civil szervezetek mi(ikodésének tamogatdsa (kialonds tekintettel a
varosfejlesztéssel, varosszépitéssel foglalkozo szervezetekre)

Felel8s intézmény/szervezet: Polgdrmesteri Hivatal/Tiszatjvaros Varos Onkormanyzata

Megvaldsulas: A rendelkezésiinkre bocsajtott cselekvési terv értékel6 dokumentumai alapjan 2016-
2023 kozott a tervezett feladat folyamatosan megvalésult.

Tiszaujvaros Onkormdényzati Tajékoztaté rendszerében 2022-t8l fellelhetd anyagok alapjan is
leirhatd, hogy az Onkorményzat tdmogatta a civil szervezetek méikodését.

Cél teljesiilésének értékelése: A kitliz6tt cél a fent leirt feladatok megvaldsulasanak tiikrében
teljesiilt.
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VezetGi 6sszefoglald

Tiszaljvaros az elmult 10 évben kiemelt figyelmet forditott lakosai egészségi allapotanak a
javitasara. A ,Tiszaujvaros Egészségterve 2014” dokumentumban 6 egészséget meghatarozd
tényez6re fokuszald tervezési célt rogzitettek, melyek vonatkozdsaban a vdros mfveleti célok
megvaldsitdsan dolgozott az elmult években. A 2014-es egészségterv javaslataban Osszesen 32
miiveleti célt rogzitettek, ebbdl 27 cél szerepelt a fentebb emlitett cselekvési tervekben
megvaldsitanddként, melyet 47 db kilonféle feladat segitett elS. A feladatok jelent6s része tobb
ciklus tervei kozott is szerepelt. A célok teljesiilésének vonatkozasaban az attekintett
dokumentumok alapjan elmondhatd, hogy 19 cél teljesiilt, 4 részben teljesilt, vagy teljesiilése nem
itélhet6 meg teljes egészében az attekintett dokumentumok vagy a megvaldsitott feladatok
tikrében, 6 nem teljesiilt, 3 esetben pedig megvizsgdltak a célok teljestilésének redlis igényét, de
nem taldltdk azt megalapozottnak.

A mdveleti célokat és az azok vonatkozdsdban megvaldsult feladatokat, valamint a feladatokért
felels relevans szerveket a 8. tablazat foglalja 6ssze.

Az aldbbiakban a 6 egészséget meghatarozé tényez6re fokuszalod tervezési célokat szolgalé miveleti
célok, valamint az ezek érdekében tett cselekvések megvaldsuldsa keriil 6sszefoglalasra.

Gazdasag, kornyezet, infrastruktura

A 2014-ben késziilt egészségterv a gazdasag, kornyezet, infrastruktira vonatkozasaban a kovetkezd
miveleti célokat tizte ki:

1) Kornyezetvédelmi erddsav lehet6ségek szerinti bovitése
2) Evezési, tura, sportolasi lehetGségek bvitése a Tisza és a Sajo folydkon

3) Gyalog és kerékparral jarhato Utvonalak, kulturalis, sport- és természetjaré turdk kialakitasa a
varos kornyékeén, illetve a kistérségben

4) Kerékpartaroldk létesitése

5) Targyalasi lehetGségek biztositdsa helyi agrar- és vendéglatdipari vallalkozasok
tulajdonosainak agrartermékek helyi értékesitéséhez, Uj vallalkozdsok létesitéséhez

6) Kozmiihalézatba bekapcsolt lakdasok aranyanak névelése
7) Varosi palyazat lakasok hészigetelésére

A varos az elmult 10 évben a 6. célhoz nem rendelt feladatot. A tobbi cél teljesitésének érdekében
Osszesen 8 feladatot tervezett, ebbdl 7 megvaldsult. A 3. cél teljesitése nem volt sikeres, az 5. cél
teljesiilése nem megitélhet6 teljes egészében az attekintett dokumentumok, illetve a megvaldsult
feladat alapjan.

Koznevelés

A 2014-ben késziilt egészségterv a kdznevelés vonatkozasaban a kovetkez6 miveleti célokat tiizte
ki:
1) Ovodapedagdgusok tovabbképzésének tamogatdasa
2) Atképzéshez/felnSttképzéshez helyszin biztositasa
3) Képzésre jelentkez6 varosi lakosok részvételének tamogatdsa

4) Iskolai testmozgasprogramok tdmogatasa (kilonds tekintettel a mozgasszervi betegségben
szenvedd és a tulsulyos iskoldsokra)
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5) Elvezeti szerek fogyasztadsanak megel6zése, integralt iskolai programok bevezetésének
tdmogatdsa

A varos az elmult 10 évben a 2. és 3. célhoz nem rendelt feladatot. A tobbi cél megvaldsulasanak
érdekében Osszesen 5 feladatot tervezett, ebb6l mind az 5 feladat megvalésult, az ezekhez fliz6d6
célok teljesiltek.

Szocialis ellatas
A 2014-ben késziilt egészségterv a szocialis ellatas vonatkozasaban a kdvetkezé mlveleti

célokat tlizte ki:

1) Gyermekvédelmi jelz6rendszer mikodtetése
2) Veszélyeztetett gyermekek tdmogatdsa —felzarkdzast segit6 pedagdgusok jutalmazasa
3) Fokozott gondozast igényld varanddsokra irdnyuld programok

A célok megvaldsuldsanak érdekében a varos 6sszesen 7 feladatot tervezett, ebbdl az
Osszes feladat megvaldsult. Az 1. cél teljesen megvaldsult. A 2. cél részben valdsult meg, a
felzarkdzast segité pedagdgusok jutalmazdsanak vonatkozdsdban nem tlztek ki
teljesitend6 feladatot. A 3. cél megvaldsulasa a fokozott gondozast igénylé varanddsok
vonatkozasaban nem itélhet6 meg teljes egészében az attekintett dokumentumok, illetve
a megvaldsult feladat alapjan.

Egészségligyi ellatas

A 2014-ben készilt egészségterv az egészségligyi ellatds vonatkozasaban a kovetkezd mlveleti
célokat tdzte ki:

1) Betegszallito rendszer lehet8ség szerinti visszaallitasa
2) Egynapos sebészeti ellatas bbvitése
3) Rendelésiidé meghosszabbitdsa egy vagy tobb miiszakban dolgozék munkarendjéhez igazodva

4) Szervezett szlrévizsgalatok minden vérosi lakos szlirésére az 51/1997. NM rendeletben
foglaltak szerint

5) Dohanyzasrdl leszoktatd, elhizast célzd, testmozgast fokozd programok
6) Atfogd egészségfejlesztési programok

7) lgény szerinti diagnosztikai készlilékek beszerzése

8) Gyodgytornaszok létszamanak névelése

9) Szakdolgozdk tovabbképzése Uj diagnosztikus, ill. mozgdsszervi betegségekben igazoltan
hatékony terapias médszerekben

A célok megvaldsulasanak érdekében 6sszesen 18 feladatot terveztek, ebbdl 17 valdsult meg. A
megvaldsulatlan feladat egy egészségfejlesztési iroda kialakitasa volt. A célok teljesiilését illetéen
az 1., 3., és 8. cél esetében megvizsgaltak a célok teljestilésének redlis igényét, de nem talaltak azt
megalapozottnak. A tébbi célt sikerlt teljesiteni.

Civil haldzat (Normak és értékek)
A 2014-ben készilt egészségterv a civil haldzat vonatkozasaban a kovetkez6 miveleti célokat tlizte

ki:
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1) Helyiségek biztositasa kiskbzosségeknek, csoportoknak

2) Varosi sportlétesitmények kedvezményes hasznalata 65 éven feliilieknek

3) ldGsek megmozgatdsat célzo rendezvények, sportesemények rendszeres szervezése
4) Aktiv idGsek (szerepmodellek) meghivasa varosi sportrendezvényekre

A célok megvaldsulasanak érdekében Osszesen 6 feladatot terveztek megvaldsitani, ebbdl 5
teljesen, 1 csak részben valdsult meg. A Civil Haz kialakitasaval a 2018-2019-es periddusban gondok
adddtak. Ebbél kifolydlag az 1. cél részben, a tobbi cél teljes mértékben teljesiilt.

Varosvezetés

A 2014-ben késziilt egészségterv a civil haldzat vonatkozasaban a kovetkez6 mdveleti célokat tlizte
ki:
1) Kerekasztal megrendezése a kistérség mas teleplilésein mikodé polgarmesterek részvételével
2) Sportnap megrendezése a kistérség mds telepiilésein miikodé polgdrmesteri hivatalok
dolgozdinak részvételével
3) Lakossdag folyamatos tajékoztatasa modern kommunikacids csatornakon
4) Varosi érdekképviseleti szervez8dések tdmogatasa

A vdros az elmult 10 évben az 1. és 2. célhoz nem rendelt feladatot. A tobbi cél megvaldsulasanak
érdekében Osszesen 3 feladatot tervezett, ebbdl mind a 3 feladat megvaldsult, a célok teljesiltek.

Maodszertani megjegyzések

A dokumentumelemzés elkészitésének tapasztalatai alapjan leirhatd, hogy a kovetkezé
egészségterv értékeléséhez sziikséges teendbkrél érdemes lehet a varosnak és a kiilsé értékel6knek
id6rél-id6ére egyeztetnitik.

A kit(izott célokat és az azokhoz tartozdé feladatokat ajanlatos minden o6téves ciklust kdvet6en
fellilvizsgalni és a kovetkez6 ciklus feladatait a korabbi tapasztalatokhoz mérten meghatarozni. Ha
egy adott feladatot sikerilt teljesiteni, akkor meg lehet vizsgalni a tovabbi igényeket és a fejlesztési
lehetGségeket a kovetkezd oOtéves ciklus vonatkozdsaban. llletve, ha egy adott feladatot nem
sikerlt teljesiteni, tandcsos megvizsgalni annak okat és ahhoz mérten orvosolni a problémat, ujfent
szamba venni az igényeket és fejlesztési lehet6ségeket a kitlizott cél elérése érdekében.
Sikertelenség esetén tovabba kivanatos lehet még fellilvizsgalni azt is, hogy a cél teljesiiléséhez a
megfelel6 feladatokat rendelték-e. Ebben és a célok értékelésében segithet az is, hogy ha a célok
teljesiiléséhez tobb, egyszerlien megfogalmazott, specifikusabb feladatot rendelnek, és nem egy-
egy Osszetettet. Az egzaktabb kiértékelés szempontjabdl tovabba szerencsés, ha a kiilonféle célok
ald rendelt feladatok tartalma kevésbé fed at egymadssal, ugyanakkor a telepiilési egészségfejlesztés
Osszetett dolog, ezért egy-egy feladat megvaldsulasa nagy eséllyel tobb célt is kiszolgal.

A fent leirtak mindegyikében tud segiteni a kilsG értékel6 szakemberrel idénként torténd
konzultacid, ugyanakkor elengedhetetlen a helyi viszonyokat mélységében ismerd érdekhordozdk
bevonasa a feladatok és megvaldsitoik tervezésébe. A kilsé szakértGk abban is segithetnék a
folyamatok menedzselését, hogy tanacsot adnak az egyes projektekhez/programokhoz
indikatorokat definialasahoz.
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Melléklet

8. tablazat A miiveleti célok és azok vonatkozasaban teljesult feladatok, valamint a feladatokért felelGs relevans szervek 6sszefoglaldsa

Egészséget
meghatarozé
tényezd

Miiveleti (operativ) tervezési célok

Tervezett feladatok
szama/
megvaldsulas

Feladatokért felelGs intézmények

Gazdasag, kérnyezet, infrastruktura

1) Kornyezetvédelmi erdésav telepitése

1/1

e Polgarmesteri Hivatal/Tiszaujvaros Varos Onkormanyzata

2) Evezési, tura-, sportolasi lehet6ségek bdvitése a Tisza és Sajo folydkon

3/3

e Polgarmesteri Hivatal Intézményfellgyeleti Szocialis és Sport

Osztély/Tiszatjvaros Varos Onkormanyzata

1/0

e Polgarmesteri hivatal/Tiszaujvaros Varos Onkormanyzata
e Tiszaujvarosi Sport Club Természetjaro Szakosztaly

vallalkozasok létesitéséhez

4) Kerékpdrtarolok létesitése 1/1 e Polgarmesteri Hivatal/Tiszadjvaros Varos Onkormanyzata
5) Targyaldsi lehetGségek biztositasa helyi agrar- és vendéglatdipari e Polgarmesteri Hivatal/Tiszaujvaros Varos Onkormanyzata
véllalkozasok tulajdonosainak agrartermékek helyi értékesitéséhez, 0j|1/1

0/0

7) Varosi palyazat lakdasok hészigetelésére

1/1

e Polgarmesteri Hivatal/Tiszaujvaros Varos Onkormanyzata

Koznevelés

1) Ovodapedagdgusok tovabbképzésének tdmogatdsa

1/1

e Polgarmesteri Hivatal/Tiszaujvaros Varos Onkormanyzata
o TiszaUjvarosi Napkozi Otthonos Ovoda

0/0

0/0

4) Iskolai testmozgasprogramok tamogatasa (kiilonos tekintettel a mozgasszervi
betegségben szenved§ és a tulsulyos iskolasokra)

3/3

e Tiszaujvaros Varosi RendelGintézet
e Tiszaujvaros altalanos és kdzépiskoldi




Egészséget
meghatarozé
tényezé

Miiveleti (operativ) tervezési célok

Tervezett feladatok
szama/
megvaldsulas

Feladatokért felelGs intézmények

e Polgarmesteri Hivatal/Tiszaujvaros Varos Onkormanyzata

Egészs
ellatas

1/1 e Tiszaujvarosi Humanszolgaltatd Kézpont
e Tiszaujvarosi Kabitdszerigyi Egyeztet Forum
e Polgarmesteri Hivatal/Tiszaujvaros Varos Onkormanyzata
e Avaros altalanos és kozépiskolai
1/1 e  Tiszaujvarosi Humanszolgaltaté Kézpont
e  Tiszaujvaros Varosi RendelGintézet
e Véddndi Szolgalat
e  Haziorvosi Szolgalatok
5/5 o Tiszaujvarosi Humanszolgaltaté Kézpont
e Véddéndi Szolgalat
2) Veszélyeztetett gyermekek tamogatasa — felzarkdzast segité pedagdgusok e B.-A.-Z. Megyei Kormanyhivatal Mez6kdvesdi Jardsi Hivatal
" jutalmazasa Népegészséglgyi Osztalya
:g e Tiszaljvarosi Kabitdszertigyi Egyeztetd Forum
e e Tiszaujvaros altaldnos és kdzépiskoldi
©
E 3) Fokozott gondozast igényl6 varanddsokra irdnyuld programok 1/1 o Tiszaujvdarosi Humanszolgdltaté Kézpont
= L . . L e  Tiszaujvaros Varosi RendelGintézet
% 1) Betegszallito rendszer lehetGségek szerinti visszadllitasa 1/1 e Polgirmesteri Hivatal/ Tiszadjvaros Véros Onkormanyzata
‘O

1/1

e  Tiszaujvdros Vdrosi RendelGintézet
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Egészséget Tervezett feladatok | Feladatokért felelGs intézmények
meghatarozé | Miiveleti (operativ) tervezési célok szama/
tényezé megvaldsulas
3) Rendelési id6 meghosszabbitdsa egy vagy tobb mdlszakban dolgozok 11 Tiszaujvaros Vérosi Rendel8intézet
munkarendjéhez igazodva Polgarmesteri Hivatal/Tiszatjvaros Varos Onkormanyzata
Tiszaujvaros Varosi RendelGintézet
3/3 B.-A.-Z. Megyei Kormanyhivatal Mez6kévesdi Jarasi Hivatal
Népegészségligyi Osztalya
Tiszaujvaros Varosi RendelGintézet
B.-A.-Z. Megyei Kormanyhivatal Mez6kovesdi Jardsi Hivatal
4/4 Népegészségiigyi Osztdlya
Tiszaujvarosi Sport-Park Nonprofit Kft.
Tiszatjvarosi Ovodak
Tiszaujvaros Varosi Rendel&intézet
B.-A.-Z. Megyei Kormanyhivatal Mez6kovesdi Jardsi Hivatal
5/4 Népegészségligyi Osztalya
Tiszaujvarosi nevelési-oktatasi intézmények
Védoénai Szolgalat
1/1 Tiszaujvaros Varosi Rendel&intézet
8) Gydgytornaszok létszamanak novelése 1/1 Tiszaujvaros Varosi RendelGintézet
11 Tiszaujvaros Varosi RendelGintézet
:é E N 1) Helyiségek biztositasa kiskozsségeknek, csoportoknak 2/2 (részben) Polgarmesteri Hivatal/Tiszaujvéros Varos Onkormanyzata
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Egészséget
meghatarozé
tényezé

Miiveleti (operativ) tervezési célok

Tervezett feladatok
szama/
megvaldsulas

Feladatokért felelGs intézmények

Vérosvezetés

2) Varosi sportlétesitmények kedvezményes hasznalata 65 éven felllieknek 1/1 e Tiszaujvarosi Sport-Park Nonprofit Kft.

» L, ) ) e Tiszaujvarosi Sport-Park Nonprofit Kft.
3) Id6ések megmozgatasat célzd rendezvények, sportesemények rendszeres o ) o . .
, 2/2 e Tiszaujvarosi Humanszolgaltaté Koézpont, Derkovits Kulturalis

szervezése N
Kézpont

e Tiszaljvarosi Humanszolgaltaté Kozpont, Derkovits Kulturalis

4) Aktiv idések (szerepmodellek) meghivasa varosi sportrendezvényekre 1/1 ) & P

Kozpont

0/0

0/0

Polgérmesteri Hivatal/Tiszatjvaros Varos Onkormanyzata

3) Lakossag folyamatos tajékoztatasa modern kommunikacids csatornakon 1/1 ) o
o Tisza Média Kft.
4) Varosi érdekképviseleti szervez6dések tamogatasa 2/2 e Polgarmesteri Hivatal/Tiszatjvaros Varos Onkormanyzata

Szinkddok: - a cél teljesiilt, sarga: a cél részben teljesiilt, vagy nem megitélhet6 az attekintett dokumentumok vagy a megvaldsult feladatok tiikrében, - a cél nem
teljesilt, szlirke: megvizsgdltak a cél teljestilésének redlis igényét, de nem taladltak azt megalapozottnak.
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Mortalitasi viszonyok elemzése

Egy kozOsség egészségi allapotdnak hosszu tavd és megbizhatd értékelése a mortalitasi viszonyok
jellemzésével, az okspecifikus haldlozasi adatok ismeretében lehetséges. Ezaltal képet kaphatunk arrél,
hogy a kozosség milyen hatékonysaggal gondozza egészségét, és melyek az egészségveszteség
legfontosabb forrdsai, amik intervenciét igényelnek.

Az egészségterv Osszeallitasahoz felhasznalt mortalitasi adatokat a K6zponti Statisztikai Hivatal (KSH)
bocsatotta rendelkezésiinkre, mely adatbazis a Tiszaujvarosi jaras telepilésein regisztralt haldlesetek
demografiai adatait tartalmazta a 2013-2022 kozotti idészakban a legfontosabb haldlokok
vonatkozasaban. A vizsgdlt 10 éves periddusban 6sszesen 4024 halalesetet regisztraltak, a haldlesetek
kozel felét (45,9%) a keringési rendszer betegségei okoztak a jarasban (4. abra).

4. abra A Tiszaujvarosi jarasban regisztralt haldlesetek szama és megoszldsa 2013-2022 kozott

= Rosszindulatd daganatok
Osszesen (C00-C97)

= Keringési rendszer betegségei
(100-199)

Légzérendszer betegségei
(100-198)

= Emésztdrendszer betegségei
(K00-K92)

A morbiditas és mortalitas
kiilsG okai (V01-Y89)

Egyéb

A mortalitasi viszonyok jellemzéséhez kor és nem szerint standardizalt halalozasi hanyadosokat (SHH)
szamitottunk. Referenciaként a vizsgalt évben az orszag egészében megfigyelt kor- és nem-szerinti
okspecifikus haldlozasi adatokat haszndltuk fel. Ez alapjan becsultiik a varhaté haldlesetek szamat a
vizsgalt populacidban. A ténylegesen regisztralt esetek szdmat ehhez a varhaté értékhez viszonyitva
szamitottuk az SHH mutatdkat a vizsgalt évekre és a jardsba tartozd telepiilésekre, illetve a jards
egészére vonatkozéan a legfontosabb haldloki kategéridk esetében. Az SHH szamszer(siti, hogy a
vizsgalt népességben a demografiai 6sszetételtdl fliggetlentl milyen a haldlozasi kockazat az orszadgos
atlaghoz képest (magasabb, ha az SHH>1; alacsonyabb, ha SHH<1 és az orszagos atlaggal megegyez6,
ha az SHH=1). A halalesetek véletlen ingadozasabdl adddo és az orszagos atlagtdl valdban jelentsen
eltéré kockazat azonositasdra statisztikai értékeléssel egészitettiik az SHH mutatdkat.

A haldlozasi kockazatok értékelésének statisztikai ereje tovabb novelhet6 az adatok tobb éves
periédusra torténd osszevonasaval, ezért az évenkénti elemzések mellett a mortalitdsi viszonyokat a
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teljes, 10 éves id6tartamra (2013-2022 kozotti id6szak) vonatkozdan is értékeltik a teleplilések és a
jaras egészére vonatkozdan.

Az Egészségtervben a Tiszaujvarosi jaras teljes lakossagara vonatkozé adatokat mutatjuk be.

Mortalitasi viszonyok valtozasa a Tiszadjvarosi jarasban a 2005-2012 kozotti
id6szakhoz képest

A Tiszaujvarosi kistérség 2005-2012 kozotti idészakban megfigyelt haldlozdsi adataira épulé korabbi
Egészségterv (,Tiszaljvaros egészségterve 2014”) adatait felhaszndlva vizsgaltuk a mortalitasi
viszonyok atrendez6dését és értékeltiik az elmult évtizedben bekdvetkezd valtozasokat a legfontosabb
haladlokok vonatkozasaban.

2005-2022 kozott a Tiszaujvarosi jardsban a haldlozasi kockdzat a vizsgalt évek tobbségében
szignifikdnsan magasabb volt az orszagos atlagnal, gyakorlatilag stagndalé trendet mutatva a 18 évet
atolel6 id6szak alatt. Az 0Osszhaldlozas vonatkozdsdban a legnagyobb kockazat 2016-ban volt
megfigyelhetd (SHH=1,29 [95%-0s megbizhatdsagi tartomany: 1,17-1,41]), mely évben 434 halalesetet
regisztraltak a jarasban az orszagos referencia alapjan varhaté 337,54 esethez képest (5. abra, 3-4. sz.
mellékletek).

5. abra Az 6sszhaldlozas eltérései az orszagos atlagtdl a Tiszaudjvarosi jards teljes lakossaga korében
évente a 2005-2022 kozotti id6szakban (kor és nem szerint standardizalt halalozasi hanyadosok 95%-
os megbizhatdsagi tartomannyal)

Tiszaujvarosi jaras

1,8
@ mmm Osszhalalozas (A00-Z99) = QOrszagos atlag =~ sesees Trend
B
>
&
= 1,6
=
Ml
N
E *
© *
T 14 |
[1:]
k7 * *
E * * ES * * * *
ﬁ 1,2 T T T T -[
£
@
f =
w
O
g 1

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022
év

*: szignifikdns eltérés az orszdgos dtlagtdl

A korabbi (2005-2012) és a jelen egészségtervben elemzett idGszakok (2013-2022) 6sszevont kockazati

mutatdi alapjan a Tiszaujvarosi jardsban nem volt megfigyelhetd jelentSs atrendezdédés a mortalitasi

viszonyokban, szignifikans mértéki kilonbség a két periddus kdzott egyetlen halaloki kategéridban
sem volt azonosithato (6. abra).
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Mindkét vizsgalt idGszakban az orszagos atlagnal szignifikdnsan magasabb volt az 6sszhalalozas a jaras
teljes lakossagat tekintve (2005-2012 k6zott 3004 halaleset a varhatd 2786,06 esethez képest, mig
2013-2022 kozott 4024 eset az orszagos alapjan varhato 3591,30 haldlesethez képest). A Tiszaujvaros
jarasban emelkedett kockazatot mutatott még a keringési rendszer betegségei (72,9 és 205,0
tobbleteset az orszagos atlaghoz képest), a légz6rendszer betegségei (55,4 és 61,7 tobbleteset),
valamint a morbiditas és mortalitas kiils6 okai miatti halalozas (az orszagos adatok alapjan varhatonal
50,1-el és 61,1-el tobb regisztralt haldleset).

6. abra: A halalozas eltérései az orszagos atlagtdl a Tiszaljvarosi jaras teljes lakossaga kérében a 2005-
2012 és a 2013-2022 kozotti idGszakban a legfontosabb haldlokok vonatkozasaban (kor és nem szerint
standardizalt haldlozasi hanyadosok 95%-0s megbizhatdsagi tartomannyal)

Tiszaljvarosi jaras
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*: szignifikdns eltérés az orszdgos dtlagtdl

A 2005-2012-es idGszakban a vastag- és a végbél daganatok miatti haldlozas az orszagosnal
kedvez6bbnek mutatkozott (a vartnal 21,8-el, illetve 24,3-el kevesebb eset), azonban a 2013-2022
kozotti idGszakban az orszagos atlaggal megegyez6 mértékiire emelkedett ezen daganatok
el6fordulasa a jarasban. A gége, légcsG, horgd, tidd rosszindulaty daganata miatti halalozasban
kedvezd irdnyl valtozas tortént, a korabbi emelkedett kockazat (a tobbletesetek szama 42,4 volt)
atlagos szintre csokkent (9. tablazat).
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9. tablazat A haldlozas eltérései az orszdgos atlagtdl a Tiszaljvarosi jaras teljes lakossaga korében a
2005-2012 és a 2013-2022 kozotti id6szakban a legfontosabb haldlokok vonatkozasaban

2005-2012 2013-2022
Halalok Tobbletesetek szama Tobbletesetek szama
SHH [95%-0s MT]* | (megfigyelt/varhaté | SHH [95%-0os MT]* | (megfigyelt /varhato

halalesetek) halalesetek)
Gyomor rosszindulatu | 1,18  [0,88-1,58] | 6,92 1,25 [0,94-1,64] | 9,88
daganata (C16) atlagos (45/38,08) atlagos (50/40,12)
Vastagbél rosszindulatu | 0,68  [0,51-0,91] | -21,78 0,97 [0,79-1,20] | -2,45
daganata (C18) alacsony (46/67,78) atlagos (88/90,45)
nggsslléy“és rosssz 'ii'gjlt;ig 0,77 [0,62-0,96] | -24,30 1,04 [0,79-1,37] | 1,88
daganata (C19-C21) alacsony (81/105,30) atlagos (51/49,12)

. léecsd. héred. tids

Soii‘;n deflif’j' orj;’é;”;‘; 1,20  [1,06-1,36] | 42,35 1,06 [0,94-1,19] | 15,77
(C32-C34) magas (253/210,65) atlagos (282/266,23)
A bér rosszindulatu | 1,27 [0,68-2,36] | 2,12 1,32 [0,76-2,27] | 3,12
melanomaja (C43) atlagos (10/7,88) atlagos (13/9,88)
EmI6 rosszindulatu | 0,86  [0,64-1,17] | -6,44 0,98 [0,76-1,26]|-1,11
daganata (C50) atlagos (41/47,44) atlagos (61/62,11)
Méhnyak rosszindulatu | 0,89 [0,46-1,71] | -1,11 1,07 [0,62-1,84] | 0,81
daganata (C53) atlagos (9/10,11) atlagos (13/12,19)
Prosztata rosszindulatu | 0,69  [0,42-1,12] | -7,29 1,13  [0,83-1,55] | 4,60
daganata (C61) atlagos (16/23,29) atlagos (39/34,40)
Rosszindulati  daganatok | 1,00  [0,93-1,08] | 2,49 1,01 [0,95-1,08] | 9,28
Osszesen (C00-C97) atlagos (733/730,51) atlagos (933/923,72)
Keringési rendszer [ 1,06  [1,00-1,11] | 72,95 1,12 [1,07-1,18] | 205,00
betegségei (100-199) magas (1389/1316,05) magas (1849/1644,00)
Légz6rendszer betegségei | 1,41 [1,22-1,62] | 55,39 1,30 [1,16-1,47]|61,68
(J00-J98) magas (192/136,61) magas (265/203,32)
Emésztérendszer 1,06 [0,92-1,21] | 10,84 1,06 [0,92-1,22] | 10,79
betegségei (KO0-K92) atlagos (203/192,16) atlagos (197/186,21)
A morbiditas és mortalitas | 1,29 [1,13-1,47] | 50,10 1,38 [1,21-1,57] | 61,11
kiilsé okai (VO1-Y89) magas (224/173,90) magas (222/160,89)
.. L, 1,08 [1,04-1,12] | 217,92 1,12 [1,09-1,16] | 432,70
Osszhaldlozds (A00-299) NN (3004/2786,08) magas (4024/3591,30)

*: kor és nem szerint standardizdlt haldlozdsi hanyadosok (SHH) 95%-0s megbizhatdsdgi tartomdnnyal [95%-0s MT]
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Haldlozas a 2013-2022 kozotti id6szakban

2013-2022 kozott a Tiszaujvarosi jardsban 4024 halalesetet regisztraltak, a legtobb eset (465 f6) 2021-
ben, a legkevesebb (369 f6) 2018-ban fordult elé. A mérsékelt kedvez6 trend ellenére a jarasban él6k
életkilatasai rosszabbak voltak, mint az orszdgos atlag. Az 6sszhaldlozas szignifikansan magasabb volt
a 2014-es, 2015-6s, 2016-0s, 2019-es, 2020-as és 2022-es évben is. A legnagyobb eltérés 2016-ban volt
megfigyelhetd, amikor az orszagos atlag alapjan varhaténal kozel 100 fével tobb halaleset tortént a
jarasban (az orszagos referencia alapjan varhatd 337,54 esethez képest 434 haldlesetet regisztraltak)
(7. dbra, 5. sz. melléklet).

7. abra Az 6sszhaldlozas eltérései az orszagos atlagtdl a Tiszaujvarosi jaras teljes lakossaga korében
évente 2013-2022 kozott (kor és nem szerint standardizalt haldlozasi hdnyadosok 95%-os
megbizhatdsagi tartomannyal)

Tiszaujvarosi jaras
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*: szignifikdns eltérés az orszdgos dtlagtol

A 2013-2022 kozotti idGszak évenkénti adatait nézve az orszagoshoz képest a legnagyobb halalozasi
kockazat a velesziletett rendellenességek esetében volt megfigyelhetd (2021-ben az SHH=5,07 [1,90-
13,51], tobbletesetek szama 3,21). Az emésztGrendszer betegségei viszont 2021-ben szignifikansan
ritkdbban okoztak haldlt, mint az orszagban altalaban (11,77 esettel kevesebb, SHH=0,40 [0,20-0,81]),
ami azért is kiemelend8, mert 2014-ben még szignifikdnsan magasabb volt a kockazat (12,56 esettel
tobb, SHH=1,68 [1,18-2,39]) (9. tablazat, 5. sz. melléklet).

A jaras szintjén tobb évben is emelkedett kockazatot mutattak a keringési rendszer, a légzérendszer
betegségei és a morbiditdas és mortalitds kiilsé okai miatti haldlozas. Az ajak, szdjireg, garat,
rosszindulaty daganata, a nyel6cs6 rosszindulati daganata, a gyomor rosszindulatl daganata, a
vastagbél rosszindulatu daganata, a gége rosszindulatu daganata, a bér rosszindulati melanomaja és
a rosszindulatu daganatok esetében egy-egy évben volt megfigyelhet6 az orszdgosnal szignifikdnsan
magasabb haladlozasi kockazat (10. tablazat, 5. sz. melléklet).
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10. tablazat A haldlozas eltérései az orszdgos atlagtél a Tiszaujvarosi jaras teljes lakossaga kérében a

2013-2022 kozotti idészakban évente a legfontosabb haldlokok vonatkozdsdban (kor és nem szerint

standardizalt haldlozasi hanyadosok és statisztikai értékelésiik [95%-0s megbizhatdsagi tartomany])

Halalok 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 ;g;z-
Ajak, szajureg, | 2,03 0,44 0,88 0,94 0,74 1,49 1,00 0,29 1,89 0,97
garat, rossz- | [1,06- [0,11- [0,33- [0,35- [0,24- [0,67- [0,37- 0,00 [0,04- [0,85- [0,71-
indulatd daganata | 3,90] 1,76] 2,34] 2,50] 2,29] 3,32] 2,65] n.é. 2,03] 4,21] 1,33]
(C00-C14) magas atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos atlagos | atlagos | atlagos
NvelScss 1,05 1,16 2,44 0,60 2,77 0,76 0,87
roysszm dulat [0,26- 0,00 [0,29- 0,00 0,00 [0,91- [0,08- 0,00 [1,04- [0,11- [0,51-
4,20] n.é. 4,62] n.é. n.é. 6,49] 4,23] n.é. 7,38] 5,38] 1,46]
daganata (C15) , X X X i .,
atlagos atlagos atlagos | atlagos magas atlagos | atlagos
Gvomor 2,69 1,59 0,72 1,82 0,49 0,99 0,26 1,62 1,40 0,57 1,25
roysszindulatL] [1,53- [0,76- [0,23- [0,91- [0,12- [0,37- [0,04- [0,73- [0,58- [0,14- [0,94-
4,73] 3,33] 2,24] 3,64] 1,96] 2,65] 1,87] 3,61] 3,36] 2,27] 1,64]
daganata (C16) L . . , . , . . . .
magas atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos
Vastagbél 044 11,02 1091 1,66 1,00 067 067  |089 1,17 130  |097
rosszirg1dulatL] [0,16- [0,53- [0,45- [1,00- [0,52- [0,30- [0,30- [0,45- [0,65- [0,74- [0,79-
1,16] 1,95] 1,81] 2,76] 1,93] 1,49] 1,48] 1,79] 2,11] 2,29] 1,20]
daganata (C18) X , , , , , ) . . .
atlagos | atlagos | atlagos | magas atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos
X?EZ'A I,Sl‘;gsmabe" 1,02 0,98 0,80 1,20 1,03 1,16 1,21 1,20 0,88 0,86 1,04
rossaindulat [042- |[041- |[030- |[054- |[043- [[052- |[[054- |[054- |[033- |[032- |[0,79-
daganata  (C19- 2,43] 2,36] 2,12] 2,68] 2,48] 2,59] 2,70] 2,67] 2,35] 2,30] 1,37]
CZ%L) atlagos | 4tlagos | atlagos | atlagos | atlagos | dtlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos
0,42 1,15 1,23 1,57 0,80 0,80 0,84 1,73 0,41 0,89
Ma3j rosszindulatu | [0,06- [0,37- 0,00 [0,40- [0,59- [0,20- [0,20- [0,21- [0,65- [0,06- [0,59-
daganata (C22) 2,96] 3,57] n.é. 3,81] 4,18] 3,19] 3,20] 3,34] 4,62] 2,93] 1,36]
atlagos | atlagos atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos
Hasnvalmiri 1,62 0,53 0,72 0,49 0,95 1,13 0,49 0,96 0,52 1,31 0,87
rossz?’n dulat%]y 084 |[017- |[[027- |[016- |[043- |[054- |[0,16- |[043- [[017- |[0,66- |I[0,66-
3,11] 1,65] 1,91] 1,51] 2,12] 2,38] 1,52] 2,13] 1,61] 2,63] 1,14]
daganata (C25) . , , , . . , . ) . .
atlagos | dtlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos
Gége 0,60 0,65 0,71 2,83 2,12 1,42 0,63 0,64 0,86 1,03
rosizindulatu [0,08- [0,09- [0,10- [1,06- [0,69- [0,36- [0,09- [0,09- [0,12- 0,00 [0,62-
4,25] 4,60] 5,01] 7,53] 6,59] 5,68] 4,44] 4,54] 6,10] n.é. 1,71]
daganata (C32) , , ., ) ) [ . . .
atlagos | dtlagos | atlagos | magas atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos atlagos
Légcsé, horgé, | 1,02 1,28 1,01 1,18 0,96 1,08 1,15 0,82 1,15 0,95 1,06
tidé rosszindulatu | [0,69- [0,91- [0,68- [0,83- [0,65- [0,74- [0,80- [0,53- [0,79- [0,63- [0,94-
daganata (C33- | 1,50] 1,80] 1,48] 1,68] 1,41] 1,56] 1,66] 1,27] 1,67] 1,45] 1,20]
C34) atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos
A bér 2,03 0,92 1,04 2,13 3,17 2,99 0,94 1,32
rosszindulatd [0,51- [0,13- 0,00 [0,15- [0,53- 0,00 [1,02- [0,96- [0,13- 0,00 [0,76-
B 8,12] 6,56] n.é. 7,36] 8,51] n.é. 9,82] 9,26] 6,68] n.é. 2,27]
melanomdja (C43) | . . . . . . .
atlagos | atlagos atlagos | atlagos magas atlagos | atlagos atlagos
Emlé 0,81 0,82 0,63 1,10 1,48 1,47 0,96 1,57 0,48 0,50 0,98
rosszindulatd [0,34- [0,34- [0,24- [0,52- [0,77- [0,76- [0,43- [0,85- [0,16- [0,16- [0,76-
1,94] 1,98] 1,67] 2,30] 2,85] 2,82] 2,13] 2,93] 1,50] 1,54] 1,26]
daganata (C50) i . , X X X X . . . .
atlagos | 4tlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos
Méhnyak 0,81 0,79 1,67 1,77 1,72 1,74 2,56 1,07
rosszi:dulatd [0,11- [0,11- 0,00 [0,42- [0,44- 0,00 [0,43- [0,43- 0,00 [0,83- [0,62-
5,75] 5,64] n.é. 6,69] 7,07] n.é. 6,88] 6,95] n.é. 7,95] 1,84]
daganata (C53) X ! X i X . . i
atlagos | atlagos atlagos | atlagos atlagos | atlagos atlagos | atlagos
Prosztata 131 121 1,24 1,19 1,39 0,58 0,57 1,66 1,42 0,80 1,13
rosszindulatd [0,49- [0,45- [0,47- [0,45- [0,58- [0,14- [0,14- [0,75- [0,59- [0,26- [0,83-
3,48] 3,21] 3,31] 3,17] 3,33] 2,31] 2,29] 3,70] 3,40] 2,49] 1,55]
daganata (C61) i i i X X X X . . X X
atlagos | 4tlagos | atlagos | atlagos | atlagos | 4tlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos
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2013-

Halalok 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2022
A vese 1,29 0,43 0,46 0,44 0,42 1,30 0,88 1,68 0,44 1,29 0,87
N [0,41- [0,06- [0,06- [0,06- [0,06- [0,42- [0,22- [0,63- [0,06- [0,42- [0,56-
3,99] 3,05] 3,25] 3,14] 2,97] 4,04] 3,53] 4,47] 3,09] 4,01] 1,34]
daganata (C64) L X ! L . . i ) . ) .
atlagos | 4tlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos
A hugyholyag 0,83 0,82 0,38 1,89 0,37 0,36 1,39 0,70 1,00 1,81 0,96
rosszindulati [0,21- [0,21- [0,05- [0,79- [0,05- [0,05- [0,52- [0,17- [0,32- [0,75- [0,65-
3,31] 3,29] 2,72] 4,55] 2,63] 2,53] 3,70] 2,78] 3,10] 4,36] 1,41]
daganata (C67) L . . ) . . A . . . .,
atlagos | 4tlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos
Az agy 0,53 1,52 1,06 1,06 1,11 1,18 0,64
rosszindulatd [0,07- 0,00 [0,49- [0,27- 0,00 0,00 0,00 [0,27- [0,28- [0,29- [0,37-
3,78] n.é. 4,71] 4,25] n.é. n.é. n.é. 4,26] 4,43] 4,71] 1,14]
daganata (C71) X , , , . . .
atlagos atlagos | atlagos atlagos | atlagos | atlagos | atlagos
0,92 0,97 0,43 0,91 1,22 1,76 1,35 0,89 1,30 1,97 1,16
Limfémak (C81-90, | [0,23- [0,24- [0,06- [0,23- [0,39- [0,66- [0,44- [0,22- [0,42- [0,74- [0,79-
C96) 3,69] 3,86] 3,03] 3,63] 3,78] 4,69] 4,19] 3,55] 4,02] 5,24] 1,71]
atlagos | 4tlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos
0,39 0,40 1,12 1,21 1,24 0,79 1,75 2,35 0,90
Leukémiak (C91- | [0,06- [0,06- [0,36- [0,39- [0,40- 0,00 [0,20- [0,66- 0,00 [0,98- [0,59-
95) 2,80] 2,86] 3,47] 3,74] 3,84] n.é. 3,15] 4,65] n.é. 5,66] 1,37]
atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos atlagos | atlagos atlagos | atlagos
Rosszindulatu 1,08 0,95 0,83 1,22 1,02 0,99 0,96 1,05 0,97 1,02 1,01
daganatok [0,89- [0,77- [0,67- [1,02- [0,84- [0,81- [0,78- [0,86- [0,78- [0,83- [0,95-
osszesen  (CO0- | 1,31] 1,17 1,04] 1,47 1,25] 1,21] 1,18] 1,28] 1,20] 1,26] 1,08]
C97) atlagos | atlagos | atlagos | magas atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos
Keringési rendszer 1,02 1,13 1,33 1,21 1,08 1,04 1,13 1,00 1,11 1,21 1,12
betegségei  (100- [0,88- [0,97- [1,16- [1,05- [0,93- [0,90- [0,97- [0,86- [0,96- [1,05- [1,07-
199) 1,19] 1,30] 1,52] 1,39] 1,25] 1,21] 1,30] 1,16] 1,28] 1,39] 1,18]
atlagos | atlagos | magas magas atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | magas magas
Légzérendszer 1,72 1,52 1,06 1,19 1,23 1,09 1,67 1,61 1,12 0,84 1,30
betegségei (100 [1,22- [1,05- [0,71- [0,79- [0,85- [0,73- [1,21- [1,14- [0,73- [0,51- [1,16-
198) 2,44] 2,20] 1,58] 1,79] 1,80] 1,63] 2,29] 2,28] 1,72] 1,37] 1,47]
magas magas atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | magas magas atlagos | atlagos | magas
Emésztdrendszer 0,93 1,68 0,98 1,41 0,89 0,85 0,97 1,18 0,40 1,33 1,06
betegségei  (KOO- [0,58- [1,18- [0,62- [0,95- [0,55- [0,52- [0,61- [0,78- [0,20- [0,90- [0,92-
K92) 1,49] 2,39] 1,56] 2,08] 1,45] 1,39] 1,54] 1,79] 0,81] 1,95] 1,22]
atlagos | magas atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | alacsony | atlagos | atlagos
Velesziiletett 1,09 0,96 1,05 2,09 2,10 1,19 2,35 5,07 1,54
rendellenességek [0,15- [0,14- 0,00 [0,15- [0,52- [0,53- [0,17- [0,59- [1,90- 0,00 [0,91-
7,77] 6,83] n.é. 7,44] 8,35] 8,41) 8,41) 9,39] 13,51] | n.é. 2,60]
(Q00-Q99) . . . . X X . .
atlagos | étlagos atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | atlagos | magas atlagos
A morbiditas és 1,13 1,06 1,23 2,40 1,34 1,49 1,56 1,29 1,28 1,04 1,38
mortalitds  killss [0,73- [0,67- [0,80- [1,75- [0,89- [1,00- [1,04- [0,82- [0,81- [0,64- [1,21-
okai (V01-Y89) 1,75] 1,68] 1,88] 3,28] 2,04] 2,23] 2,32] 2,02] 2,00] 1,70] 1,57]
atlagos | atlagos | atlagos | magas atlagos | magas magas atlagos | dtlagos | atlagos | magas
1,10 1,12 1,15 1,29 1,08 1,05 1,11 1,11 1,09 1,13 1,12
Osszhallozas [1,00- [1,01- [1,04- [1,17- [0,98- [0,95- [1,00- [1,01- [1,00- [1,02- [1,09-
(A00-299) 1,22] 1,24] 1,26] 1,41] 1,19] 1,16] 1,22] 1,22] 1,20] 1,24] 1,16]
atlagos | magas magas magas atlagos | atlagos | magas magas atlagos | magas magas

10 éves mortalitas a Tiszaljvarosi jarasban és telepllésein

A 2013-2022 kozotti id6észak 0sszevont adatai alapjan a 10 éves haldlozasi kockazat a jarasban a
velesziletett rendellenességek esetén volt a legmagasabb (SHH=1,54 [0,91-2,60]), a legalacsonyabb az
agy rosszindulatu daganat esetében volt megfigyelheté (SHH=0,64 [0,37-1,14]), azonban ezek az
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értékek nem tértek el az orszagos atlagtél. Szignifikans kockazat a 10 éves Gsszevont id6szak alatt a
keringési rendszer, a légz6rendszer betegségei, a morbiditds és mortalitas kils6é okai és az
Osszhalalozas vonatkozasaban volt azonosithato (8. abra, 6a-b sz. melléklet).

A Tiszaljvarosi jarasba tartozé telepilések 10 éves halalozasi mintazata jelentds kilonbségeket mutat.
A legfontosabb haldlokok mindegyikében az orszdgossal megegyez6 volt a haldlozasi kockazat
Hej6keresztur, Hejéklirt, Muhi, Sajészoged, Tiszapalkonya és Tiszaujvaros telepilésen.

A legrosszabb életkilatdsokkal a 10 éves peridédusban Kiscsécs rendelkezett, ahol 3,5-szer nagyobb volt
az 0sszhaldlozds kockazata az orszagosnal, a rosszindulatu daganatok 2,32-szeres, a keringési rendszer
betegségei 4,54-szeres, a légz6rendszer betegségei 4,05-szeres, mig a morbiditas és mortalitds kiils6
okai miatti haldlozas 4,65-szeres kockdzatndvekedést mutatott a 10 éves haladlozdsi adatok alapjan.

8. abra A haldlozas eltérései az orszadgos atlagtdl a Tiszaujvarosi jaras teljes lakossaga korében 2013-
2022 kozott haldlokok szerint (kor és nem szerint standardizalt haldlozasi hanyadosok 95%-os

megbizhatdsagi tartomannyal)

Tiszaujvarosi jards
3,0
Orszagos atlag
2,5
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" |
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*: szignifikdns eltérés az orszdgos dtlagtdl

A telepilésen él6k szamat figyelembe véve, a lakossdg demogréfiai Osszetételétél flggetlenll az
orszagos atlagnal szignifikdnsan tobben haltak meg Hej6bdba (268,4 tobbleteset), Girincs (44,7
tobbleteset), Nemesbikk (86,7 tobbleteset), Hejdszalonta (35,0 tbdbbleteset), Szakald (20,2
tobbleteset), Nagycsécs (29,6 tobbleteset) és Kesznyéten (32,5 tébbleteset) telepilésen.

Ezzel szemben Sajooros teleplilésen jelentdsen kedvez6bb volt az 6sszhalalozas (az orszagos referencia
alapjan vartnal 37,9 fével kevesebben haltak meg a 10 év alatt) és a keringési rendszer betegségei
okozta haldlozés is messze elmaradt az orszagos atlagtdl (SHH=0,70 [0,54-0,92]) (9. abra, 11. tablazat)
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9. dbra Az 0sszhaldlozds 10 éves kockazata a Tiszaujvarosi jarasba tartozo telepliiléseken (kor és nem
szerint standardizalt haldlozasi hanyadosok 95%-0s megbizhatdsdagi tartomannyal)

mm Osszhalalozas (A00-299) ——Orszagos atlag

6,0

5,0

4,0

Kor és nem szerint standardizalt hanyados

*: szignifikdns eltérés az orszdgos dtlagtdl

Javaslat a mortalitasi viszonyok jellemzése alapjan

A Tiszauljvarosi jardsban a lakossag életkilatasai az utébbi 10 évben megfigyelheté mérsékelt kedvezd
trend ellenére is szignifikdnsan rosszabbak, mint az orszdgban Aaltaldban. A keringési rendszer
betegségei, a légzérendszer betegségei, valamint a morbiditas és mortalitds kiils6 okai miatti halalozas
|lényegesen magasabbak az orszagosnal. Ez a mortalitdsi mintazat mar a 2005-2012 kozotti id6szakban
is jellemz6 volt a jarasban, jelentds atrendez8dés és valtozds nem volt megfigyelhet§ az elmult
évtizedben. Az emelkedett kockazatot mutaté halalokok hatterében feltételezheté a kedvezGtlen
életmad és egészségmagatartas hatasa (dohanyzas, alkoholfogyasztas, tulsuly, fizikai aktivitds hidnya,
stb.), a kornyezeti rizikofaktorok fokozott jelenléte (pl.: légszennyezés), valamint a balesetek és
szandékos 6nartalom nagyobb el6fordulasa.

Ezeket figyelembe véve ajanlott nagyobb hangsulyt fektetni a jarasban az 51/1997. (XIl. 18.) NM
rendeletben szerepl6 szlir6vizsgalatok rendszeres megszervezésére és lebonyolitdsdra, a haziorvosok
prevencios rendelésén vald részvétel novelésére és az ehhez sziikséges feltételek biztositasara, a
kozOsségi prevencids és egészségfejlesztési programok tervezésére és végrehajtasara a teljes lakossag
korében. Ezek megvaldsitdsdhoz szikséges az Onkormadanyzatok, az egészségligyi ellatast nyujtd
szolgaltatdk és a civil szervezetek egylttmiikdodése. A prevencids programok lebonyolitdsaba érdemes
lenne bevonni a kozintézményeket (6vodak, iskolak, szocidlis intézmények) és a jarasban m(ikodd
nagyobb munkaltatokat is a lakossag minél szélesebb korl elérése és a kedvez6bb eredmények
megvaldsitdsa érdekében. Az egészségligyi alapellatason beliil ezt tudjak tdmogatni a praxiskozosségek
prevencios rendelései (53/2021. (II. 9.) Korm. rendelet a praxiskdzosségekrdl; A praxisk6zosségekben
elszamolhaté szakmai tevékenységek (2021. X. 20.) OKFO), amik egy hidnyzé szolgéltatdsi elem hazai
bevezetéséhez teremtik meg a kereteket.
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Tiszaujvaros halalozasi viszonyai 0sszességében (SHH=0,97 [95%MT: 0,92-1,01]) és minden vizsgalt
betegségcsoportban atlagosak voltak. A 2013-2022-es évtizedben a kockazatok nem tértek el az
orszagos atlagtdl. Alapvet6en kedvezéGtlen jarasi kornyezetben érték el ezt a helyben relative
kedvez6 helyzetet. Mivel a hazai haldlozasi kockazatok kifejezetten magasak nemzetkézi
osszehasonlitasban, a tiszaujvarosi értékelés soran sem elég 6nmagaban a hazai viszonyok kozt
atlagos helyzetet a kockazatkezelés atlagos — és ezért talan elfogadhaténak tiiné — szintjeként
értékelni. Az életmdd, a tarsadalmi és fizikai kérnyezet valamint az egészségiigyi ellatas teriiletén
meg kell keresni azokat a befolyasolhato kockazati tényezéket, amik kezeléséhez a helyi kozosség és

a helyi viszonyok javitasa irant elkotelezett varosi onkormanyzat is hozza tud jarulni.
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11. tablazat A haldlozas eltérései az orszagos atlagtdl a Tiszaljvarosi jaras telepllésein a 2013-2022 kozotti id6szakban a legfontosabb halalokok

vonatkozasaban (kor és nem szerint standardizalt haldlozasi hanyadosok 95%-0s megbizhatdsagi tartomannyal)

Velesziiletett

Rosszindulati daganatok | Keringési rendszer | Légz6rendszer betegségei | EmésztGrendszer , A morbiditas és mortalitas | .. o
sszesen (C00-C97) betegségei (100-199) (100-198) betegségei (K00-K92) g:;e"e"essege" (QO0- |\ iils5 okai (V01-Y89) CEHEEL e ee]
rome: romer Tt i
SHH [95%-0s ) SHH [95%-0s ) SHH [95%-0s | esetek szama | SHH [95%-0s | esetek szama | SHH [95%-0s . SHH [95%-0s | esetek szama | SHH [95%-0s .
MT] szama MT] szama MT] (megfigyelt | MT] (megfigyelt | MT] szama MT] (megfigyelt | MT] szama
(megfigyelt (megfigyelt /va’rha%) /véria%) (megfigyelt /vérgha%) (megfigyelt
/vérhatd) /vérhatd) /vérhatd) /varhatd)
1,21 3,7 1,79 22,5 0,81 0,7 2,27 45 0.00 0,3 3,24 7.6 1,68 44,7
Girincs [0,79-1,86]) |(21/17,3) |[1,36-2,35] |(51/285) |[0,26-2,52] |(3/3,7) [1,13-4,53] | (8/3,5) n.é. (0/0,3) [1,80-5,86] | (11/3,4) [1,40-2,03] | (110/65,3)
atlagos magas atlagos magas magas magas
268,4
1,40 21,6 1,95 92,1 6,05 59,3 1,48 5,5 1,80 04 2,44 141 2,27 oy
Hejobaba | 151 75] | (76/54,4) |[1,69-2,25] |(189/96,9) | [4,80-7,64] | (71/11,7) [0,92-2,38] |(17/11,5) [0,25-12,79] | (1/0,6) [1,63-3,64] | (24/9,9) [2,07-2,48]
magas magas magas atlagos atlagos magas magas 211,6)
0,86 0,81 1,61 0,97 1,29 0,87 -15,8
Hejé- ! -4,3 ! -10,3 ! 4,2 ’ -0,2 0.00 -0,3 ’ 16 ! (104/
keresztar | [0,58-1,26] | (26/30,3) |[0,61-1,09] | (45/55,3) |[0,89-2,90] |(11/6,8) [0,44-2,16] | (6/6,2) né. (0/0,3) [0,61-2,70] | (7/5,4) [0,72-1,05]
atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos 119,8)
1,50 4,7 0,93 15 131 0,7 0.00 2,0 0.00 0,1 0.00 1,8 1,03 12
Hejokiirt | 19 89.5 54] | (14/9,3) [0,59-1,46] | (19/20,5) |[0,42-4,07] |(3/2,3) n.é. (0/2,0) n.é. (0/0,1) n.é. (0/1,8) [0,76-1,39] | (42/40,8)
atlagos atlagos atlagos atlagos
Hel6- 1,43 6,9 1,38 10,5 1,98 3,5 2,43 47 6,94 1,7 2,77 5,8 1,57 35,0
szalonta | [0,95-2,15] |(23/16,1) |[1,01-1,90] |(38/27,5) |[0,95-4,16] |(7/3,5) [1,22-4,86] | (8/3,3) [1,73-27,74] | (2/0,3) [1,44-5,32] |(9/3,2) [1,28-1,91] | (97/62,0)
atlagos magas atlagos magas magas magas magas
1,04 1,38 1,42 1,52 1,20 Sk
Kesz- ' L5 ' 29,0 ’ 38 0,84 [0,40--1,3 0,00 -0,6 ' 41 ’ (196/
nyéten [0,77-1,40] | (42/40,5) |[1,14-1,67] |(105/76,0) | [0,82-2,44] | (13/9,2) 1,76] (7/8,3) né. (0/0,6) [0,86-2,67] | (12/7,9) [1,04-1,38]
atlagos magas atlagos atlagos atlagos magas 163,5)
2,32 3,4 4,54 11,7 4,05 1,5 3,34 1,4 0.00 01 4,65 2,4 3,52 22
Kiscsécs | [1,04-5,16] | (6/26)  |[2,74-7,53] |(15/33) |[1,01-16,19] |(2/0,5) [0,84-13,37] | (2/0,6) n.é. (0/0,1) | [1,50-14,40] | (3/0,6) [2,47-5,00] | (31/8,8)
magas magas magas atlagos magas magas

63




Velesziiletett

Rosszindulati daganatok | Keringési rendszer | Légz6rendszer betegségei | EmésztGrendszer , A morbiditas és mortalitas | .. .
Bsszesen (C00-C97) betegségei (100-199) (400-198) betegségei (K00-K92) g;;e"e"essegek (Q00- | s okai (v01-Y89) Osszhaldlozds (A00-299)
rome: ot romer i
SHH [95%-0s <z3ma SHH [95%-0s <z3ma SHH [95%-0s | esetek szama | SHH [95%-0s | esetek szama | SHH [95%-0s sz3ma SHH [95%-0s | esetek szama | SHH [95%-0s sz3ma
MT X MT X MT megfigyelt MT megfigyelt MT ) MT megfigyelt MT )
1 (megfigyelt 1 (megfigyelt 1 ;va’rifa%) 1 ﬁva’rifa%) ] (megfigyelt 1 (/vériaig) 1 (megfigyelt
/vérhatd) /vérhatd) /vérhatd) /vérhatd)
1,00 0,0 1,12 34 0,88 04 1,83 27 0,00 o1 0,37 17 1,05 33
Muhi [0,61-1,63] |(16/16,0) |[0,79-1,60] |(31/27,6) |[0,28-2,73] | (3/3.4) [0,82-4,07] |(6/3,3) n.é. (0/0,1) [0,05-2,63] |(1/2,7) [0,82-1,35] | (64/60,7)
atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos
1,03 06 1,55 185 1,34 15 1,40 17 4,08 08 2,17 43 1,38 296
Nagycsécs | 10 68-156] | (22/21,4) |[1,18-2,03] |(52/33,5) |[0,60-2,98] | (6/4.5) [0,63-3,12] | (6/4,3) [0,57-28,95] | (1/0,2) [1,09-4,34] | (8/3,7) [1,14-1,67] |(107/77,4)
atlagos magas atlagos atlagos atlagos magas magas
86,7
1,00 0.0 1,91 69.0 1,16 12 1,42 27 3,61 0.7 1,25 14 1,59 (233/
Nemes- ’ ’ 7 7 ’ 7
bikk [0,70-1,42] | (31/31,0) |[1,62-2,24] |(145/76,0) | [0,60-2,23] | (9/7,8) [0,74-2,73] | (9/6,3) [0,51-25,64] | (1/0,3) [0,60-2,62] | (7/5,6) [1,40-1,81]
atlagos magas atlagos atlagos atlagos atlagos magas 146,3)
0,86 18 1,10 25 0,34 20 1,18 05 10,11 0.9 2,74 38 1,06 33
Oszldr [0,47-1,55] |(11/12,8) |[0,76-1,61] |(27/24,5) |[0,05-2,39] |(1/3,0) [0,38-3,67] |(3/2,5) [1,42-71,80] |(1/0,1) [1,23-6,10] | (6/2,2) [0,82-1,39] | (55/51,7)
atlagos atlagos atlagos atlagos magas magas atlagos
0,75 0,70 0,64 1,03 0,94 0,77 -37,9
’ -10,4 ’ -22,8 ’ -3,4 ’ 0,3 0.00 -0,4 ’ -0,4 ’ (129/
Sajodros | 10,53.1,07] |(32/42,4) |[0,54-0,92] |(54/76,8) |[0,29-1,43] |(6/9,4) [0,54-1,99] | (9/8,7) n.é. (0/0,4) (0,45-1,97] | (7/7,4) [0,65-0,92]
atlagos alacsony atlagos atlagos atlagos alacsony 166,9)
-0,2 -13,4
0,88 1,00 ’ 0,79 0,84 1,18 0,95 ’
Sajo- -9,2 (128/ -3,4 -2,4 0,00 -0,6 2,2 (272/
szbged [0,69-1,12] | (67/76,2) | [0,84-1,19] [0,46-1,36] | (13/16,4) [0,49-1,45] | (13/15,4) né. (0/0,6) [0,71-1,95] | (15/12,8) [0,85-1,07]
atlagos atlagos 128,2) atlagos atlagos atlagos atlagos 285,4)
1,26 3,3 1,11 2,7 2,09 3,1 2,23 3,3 0.00 01 2,05 2,6 1,39 20,2
Szakald | 1077.0,05] |(16/12,7) |[0,76-1,62] |(27/243) |[0,94-4,64] |(6/2,9) [1,00-4,97] | (6/2,7) n.é. (0/0,1)  |[0,85-4,92] |(5/2,4) [1,10-1,75] | (72/518)
atlagos atlagos atlagos magas atlagos magas
Tiora. 0,84 69 1,18 135 0,97 03 1,39 33 000 04 1,21 16 1,12 198
palkonya |[0,61-1,16] | (36/42,9) |[0,96-1,46] |(87/73,5) |[0,50-1,86] |(9/9,3) [0,79-2,44] | (12/8,7) n.é. (0/0,4) [0,63-2,32] | (9/7,4) [0,97-1,30] | (183/
atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos
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Velesziiletett

Rosszindulati daganatok | Keringési rendszer | Légz6rendszer betegségei | EmésztGrendszer , A morbiditas és mortalitas | .. .
Bsszesen (C00-C97) betegségei (100-199) (100-198) betegségei (K00-K92) g;;e"e"essege" (Q00- |\ 155 okai (v01-Y89) Osszhalalozs (A00-299)
Tobblet- Tobblet- e e Tobblet- e — Tobblet-
SHH [95%-0s ::::: SHH [95%-0s :::::: SHH [95%-0s | esetek szdma | SHH [95%-os | esetek szama | SHH [95%-0s ::::: SHH [95%-0s | esetek szama | SHH [95%-o0s ::::::
MT . MT . MT megfigyelt MT megfigyelt MT ) MT megfigyelt MT "
1 (megfigyelt 1 (megfigyelt 1 ;va’rifa%) 1 ﬁva’rifaﬂ) ] (megfigyelt 1 (/vériaig) 1 (megfigyelt
/vérhatd) /vérhatd) /vérhatd) /vérhatd)
163,2)
-3,8 -35,5 -67,0
0,99 ’ 0,96 ’ 0,94 0,86 1,78 1,16 0,97 ’
Tisza- (494/ (836/ 7,0 -13,9 3,5 13,6 (1849/
s [0,91-1,08] [0,90-1,03] [0,77-1,14] | (102/109,0) | [0,70-1,06] | (85/98,9) [0,89-3,56] | (8/4,5) [0,95-1,42] | (98/84,4) [0,92-1,01]
: 497,8 871,5 1916,0
atlagos 8) atlagos :5) atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos ,0)
9,3 205,0 432,7
. 1,01 ’ 1,12 ¢ 1,30 1,06 1,54 1,38 1,12 2
.I:I.sz,a- . (933/ (1849/ 61,7 10,8 4,9 61,1 (4024/
uivarost 1 19,95-1,08] [1,07-1,18] [1,16-1,47] |(265/203,3) |[0,92-1,22] |(197/186,2) |[0,91-2,60] |(14/9,1) |[1,21-1,57] |(222/160,9) | [1,09-1,16]
Jaras atlagos 923,7) magas 1644,0) magas atlagos atlagos magas 3591,3)

magas

*n.é.: nem értelmezhetd az eltérés az alacsony esetszamok miatt
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Az egészségligyi alapellatas és a jarobeteg szakellatas hatékonysaga
Tiszaujvarosban

A haziorvosi praxisokban és a veliik egylittm(ikods jarédbeteg szakellatd intézményekben nyujtott
ellatds meghatarozo jelent6ségli a Tiszaujvarosban élGk egészségi allapota szempontjabdl. Krénikus
betegségek (pl.: hipertdnia, daganatok, diabetes, ischaemias szivbetegség, stroke, kronikus obstruktiv
tid6betegségek, majcirrdzis, oszteopordzis) hatdrozzak meg elsédlegesen az egészségesteség
mintdzatot ebben a vdrosban is. Ezeknek a betegségeknek a gondozasat évtizedekig végzik - a szakmai
szabalyok betartasara torekedve - a haziorvosok és jarébeteg szakellatonal dolgozd szakorvosok, illetve
a vellk egylitt dolgozd szakemberek.

A haziorvosok szamos preventiv beavatkozdst sajat maguk végeznek el. Masfel6l raldtasuk van a
szakellatasban elvégezhet6 szlirésekre, amik megszervezését illetve el6készitését sajat maguk tudjak
végezni. A kronikus betegségek diagndzisa és kés6bbi alakuldsdanak kovetése jelentés részben a
szakellatok feladata. A gondozas sordn a kezeléssel kapcsolatos feladatokat is megosztja egymassal az
alapellatas és a jarobeteg szakellatas.

A hazai szakfelligyeleti gyakorlatbdl sajnos nem kdvetkezik, hogy a kiilonb6z6 szintd ellaték egymassal
egylttm(kodnek, szakmai protokollok mentén tadmogatjak egymds munkajat, az ellatott betegek
érdekét abszolut prioritasként kezelve. Alig vannak szakmai ajanlasok, amikre tdmaszkodhatnanak a
szolgaltatok. Nincsenek olyan minGségbiztositasi rendszerek, amik értékelnék rendszeresen a betegek
érdekeinek érvényesiilését. Ezek hidnydban, az 6nkormanyzatok csak korlatozott mértékben tudnak
bekapcsolddni az egészségligyi ellatds problémainak azonositdsdba és a megoldasok kidolgozasaba.
Emiatt, a helyben elérhet6 lehetGségek, er6forrdsok bevondsa az egészségligyi ellatas fejlesztésébe
korlatozott mdédon zajlik altaldban. Az 6nkormdnyzatok helyzetbe hozdsat, a problémakezelés
hatékonysaganak vellk kozOs javitasat kivanta tdmogatni a jarasi egészségtervek kidolgozdsanak
jogszabalyi el6irdsa. Sajnos nagyon kevés Onkormdanyzatban tudnak élni ezzel a lehet&séggel.
Szerencsésre Tiszaujvarosban hagyomanya van az egészségértékelésen alapulo tervezésnek és a helyi
szerepl6k kozti egylttm(ikodésnek.

A haziorvosi praxisok szerz6déses kapcsolatban vannak a Nemzeti Egészségbiztositasi Alapkezel6vel
(NEAK), ami finanszirozza a munkajukat, és az ellatasi kotelezettségért felel§s dnkormanyzatokkal. A
haziorvosi ellatds szakmai szinvonalat a NEAK teljesitményértékelési rendszere értékeli havi
rendszerességgel jogszabaly alapjan (83/2022. (XII. 30.) BM rendelet; 43/1999. (lll. 3.) Korm. rendelet).
Az értékeléshez hasznalt indikdtorok kulcsfontossdgu ellatdsi folyamatokkal kapcsolatosak. A
Debreceni Egyetem Népegészség- és Jarvanytani Intézete (egylttmiikodésben a NEAK-kal és a Lechner
Tudaskdzponttal, valamint a Tarsadalmi Felzarkézésért Felel6s Allamtitkarsaggal) mikodteti a NEAK
indikatorkészletét jelentdsen kibGévité monitoring rendszerét (ESTAT). A kiterjesztett rendszerben kor,
nem és kozgyodgyellatasi jogosultsagra standardizalt indikatorok segitségével irjak le a szakellatokkal
egyuttm(ikodd alapellatds hatékonysagat.

A monitoring segiti azt, hogy a helyben biztositott egészségiigyi ellatasrdl és a telepiilésen lakdk
egészségi allapotarél a népegészségligyi jelentéségli megbetegedések vonatkozasaban képet
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alkossunk. A lehet6ségekhez képest jol mikod6 szolgaltatasi elemek esetében az indikatorok az
orszagos atlagndl kedvez6bbek (a relativ kockazat, relativ atvizsgaltsag és a relativ finanszirozottsag 1
feletti érték), a lehetGségekhez képest rosszul miikodtetett szolgdltatdsok esetében pedig az
indikdtorok az orszagos atlagndl rosszabbak (a relativ kockazat, relativ atvizsgaltsdg és a relativ
finanszirozottsag 1 alatti érték). Az indikatorok kiinduldpontot jelentenek az elldtast értékel6
megbeszélésekhez. Fontos hangsulyozni, hogy nem alkalmasak 6énmagukban arra, hogy jénak vagy
rossznak mindsitsék az alapellatast illetve a vele egyluttmikodd szakellatdst. Idedlis esetben az
indikatorok kérdéseket vetnek fel, rendszeres egyeztetéseket alapoznak meg, amik j6 esetben a jé
gyakorlatot vagy az ellatas problémait képesek azonositani, és a sziikséges intézkedések kialakitasat
képesek tamogatni. Hosszabb tdvon mi(ikédtetve az indikdtoralapu teljesitményértékelés a
beavatkozdsok hatékonysdagat is visszajelzi, ami lehet6séget teremt az intézkedések finomhangoldsara.

Jelenleg a NEAK teljesitményértékelS rendszere 6nmagdban nem ad ki formalis teljesitményértékelést,
és emiatt az 6nkormdnyzatok nincsenek abban a helyzetben, hogy az alapellatds illetve a vele
egyluttmikodd szakellatds feladatellatdsdt meg tudjak itélni, és az 6nkormanyzat lehetGségeit
kihasznalva szervezett segitséget tudjanak adni az ellatds minGségének javitasdhoz. Ez egy diszfunkcio,
ami a helyi kozosségekbe bedgyazott egészségligyi ellatas hatékony miikodését neheziti. A Debreceni
Egyetem Népegészség- és Jarvanytani Intézete dltal mikodtetett monitoring ezt a szolgaltatasi hidnyt
potolja. (Ennek a sulyat tovabb noveli az, hogy a Kozponti Statisztikai Hivatal megsz(intette azt a
morbiditdsi adatgy(jtést, ami kétévenként felmérte haziorvosok jelentései alapjan a legfontosabb
betegségek el6forduldsi gyakorisdgat Magyarorszagon. A rendszer megszlintetését részben indokolta,
hogy az adatok minGsége bizonytalan volt, és ezért az eredmények hasznalati értéke is kétséges volt.
De a megsziintetett rendszert helyettesit6, megfelel6 min&ségben szolgaltatd monitoringrél ma
semmilyen, jogszabalyokkal megalapozott helyettesité rendszer nem gondoskodik.)

Az ESTAT indikatorai rendelkezésre allnak 2011, 2019, 2020 és 2021 évekre. Ezért az ESTAT alkalmas
arra, hogy képet adjon a 2014-es tiszaujvarosi egészségterv végrehajtasanak az eredményérdl és a
jelenleg leginkabb beavatkozdast igényl6 terilletekrdl. Az ESTAT legfrissebb indikatorai a COVID-19
jarvany két évét fedik le, ezért csak fenntartasokkal alkalmasak az altaldnos m(ikodés leirasara.
Ugyanakkor folyamatban van a (a Tarsadalmi Felzarkézasért Felel§s Allamtitkarsaggal ko6z6s projekt
keretében) a 2022-es és 2023-as indikatorok el6allitdsa, amik poszt-covid id&szakban mutatjak majd
meg a tiszaujvarosi ellatas minGségét. Az ESTAT ilyen formaban képes lesz a jov6ben folyd rendszeres
helyi konzultacidkat éves jelentései révén tdmogatni.

V.

A Tiszaujvarosban él6k egészségligyi alapellatasaval és jardbeteg szakellatasaval kapcsolatban az
aldbbi megéllapitasokat lehet tenni:

4 Az értékelések soran tébb alkalommal hivatkozott szakmai irdnyelvek forrasa: Egészségiigyi szakmai iranyelv -
A praxiskozosségekben végzett, felnGtteket érintd prevencios rendelésrdl (002138), érvényes: 2026. marcius
31., kiadja: Belligyminisztérium
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Korai haldlozds a legaldbb 5 éve a praxishoz tartozo feln6ttek korében

1,6

Tiszadjvdrosban az orszagos atlagnak 1,4

megfelel§ volt a 65 év alattiak haldlozasa = 12

2011-ben és 2019-ben, ami a COVID-19 8 1

jarvany idején valt az orszdgos atlagnal ;6 0,8

lényegesen kedvez6bbé. A 65 év alattiak 2 0.6

haldlozasa 6sszességében mutatja, hogy a 'T.j 0’4

varosban él6k kevesebb egészségveszteséget 0'2

szenvedtek el az aktiv életszakaszukban a '
jarvanyos években, mint az orszagban 0 — 2019 2020 2021
altaldban.

Ev MEGFIGYELT VARHATC’) ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-05S MEGBIZHATOSAGI

ESETEK SZAMAS SZAMAS TARTOMANY]?

2011 46 42,128 1,092 [0,818 ; 1,458]

2019 38 37,706 1,008 [0,733 ; 1,385]

2020 27 38,756 0,697 [0,478 ; 1,016]

2021 30 42,982 0,698 [0,488 ; 0,998]

Haziorvos-beteg talalkozasok szama (megel6z8 12 hdonap)

A vizsgalt idGszakban  folyamatosan 1,25
csokkent a hdaziorvos-beteg talalkozasok I
gyakorisaga, ami viszont még 2021-ben is ® 12 I
N
|ényegesen az orszagos atlag felett volt. % I
LS5
2
ke i
@ 11
1,05
2011 2019 2020 2021
£y MEGFIGYELT VARHATO ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-0S MEGBIZHATOSAGI
ESETEK SZAMA SZAMA TARTOMANY]
2011 101362 82861,137 1,223 1,216 ; 1,231]
2019 100946 84413,697 1,196 [1,188 ; 1,203]
2020 96040 82194,426 1,168 [1,161; 1,176]
2021 100062 89258,618 1,1211[1,114; 1,128]

5 Tiszatjvarosban regisztrélt esetek szdma adott évben.

6 A vérhaté érték azt mutatja meg, hogy mennyi eset fordult volna el8 a Tiszatjvarosban él8k kdrében, ha
Tiszaujvarosban az orszagos viszonyok érvényesiltek volna.

7 A relativ kockazat a tiszaujvarosi viszonyokat hasonlitja az orszagos viszonyokhoz Ggy, hogy a a tiszatjvarosi és
a magyarorszagi népesség demografiai 6sszetételének eltérésit figyelembe veszi [a 95%-0s megbizhatdsagi
tartomany a relativ kockdazat statisztikai hibahatarait adja meg].
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Jaré-beteg szakellatas igénybevétele a CT és MRI vizsgalatok kivételével (megel6z6 12 honap,
igénybe vev6k szama)

1,1
A nem CT/MRI vizsgalat célu jardbeteg
szakellatast igénybe vevék betegek szdma % 1,05 I I I
N
folyamatosan az orszagos atlag felett volt, L:
csak a COVID-19 jarvany masodik évében g 1
.. . . 2
csokkent az atlagos szintre. =
@ 095
0,9
2011 2019 2020 2021
MEGFIGYELT VARHATO ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-0S MEGBIZHATOSAGI
EV ESETEK SZAMA SZAMA TARTOMANY]
2011 10397 9838,162 1,057 [1,037 ; 1,077]
2019 9033 8628,711 1,047 [1,025 ; 1,069]
2020 7977 7636,38 1,045 [1,022 ; 1,068]
2021 7997 8128,897 0,984 [0,962 ; 1,006]

Jaré-beteg szakellatas keretében igénybe vett CT és MRI vizsgalatok (megel6z6 12 hénap,
igénybe vevék szama)

Az orszagos
emelkedett az orszagos atlag szintjére a

atlag alatti

COVID-19 jarvany idejére.

igénybevétel

relativ kockazat

o o o o =
58] E= [=)] [o.2] = 58]

o

2011 2019 2020 2021

Ev MEGFIGYELT VARHATIC') ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-05 MEGBIZHATOSAGI
ESETEK SZAMA SZAMA TARTOMANY]

2011 740 826,488 0,895 [0,833 ; 0,962]

2019 946 1016,612 0,931 [0,873; 0,992]

2020 889 848,965 1,047 (0,981 ; 1,118]

2021 921 924,415 0,996 [0,934 ; 1,063]
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Jaré-beteg szakellatas igénybevétele a CT és MRI vizsgalatok kivételével (megel6z6 12 hdnap,

ellatasi epizddok szama)

1,3
Az elldtasi események szama emelkedett a Lo ¥
COVID-19 jarvany el6tt, és jelent8sen E ' I
csokkent jarvany idején, de végig jelent6sen az % 12 I
orszagos atlag felett alakult. - 1
-
2 1,15
o
Q
= 11
1,05
2011 2019 2020 2021
£y MEGFIGYELT VARHATO ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-0S MEGBIZHATOSAGI
ESETEK SZAMA SZAMA TARTOMANY]
2011 117600 95220,75 1,235 [1,228 ; 1,242]
2019 113574 89071,27 1,275 [1,268 ; 1,283]
2020 79367 66204,36 1,199 [1,191 ; 1,207]
2021 81400 69751,85 1,167 [1,159 ; 1,175]

7 _

Jaré-beteg szakellatas keretében igénybe vett CT és MRI vizsgalatok (megel6z6 12 hénap,
ellatasi epizédok szama)

Az orszagos atlag alatti igénybevétel az orszagos 1,2
atlagnak megfelel6 szintre emelkedett a Covid- N i I
.7 s . .7 e
19 jarvény idejére. © I "
'@ 0,8
[*)
L o6
2
® 04
o
0,2
0
2011 2019 2020 2021
Ev MEGFIGYELT VARHATO ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-0S MEGBIZHATOSAGI
ESETEK SZAMA SZAMA TARTOMANY]
2011 913 1081,17 0,844 [0,791 ; 0,901]
2019 1255 1382,179 0,908 [0,859 ; 0,96]
2020 1219 1151,151 1,059 [1,001 ; 1,12]
2021 1259 1262,829 0,997 [0,943 ; 1,054]
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FekvGbeteg szakellatds igénybevétele (megel6z6 12 hdnap, igénybe vevék szama)

1,05
A tiszaljvarosiak kozil Iényegesen kevesebb
betegnek volt szliiksége koérhazi ellatdsra, mint - 1
az orszagban dltalaban. Ez csak a Covid-19 L&' 0,95
.z s s . s 7 s . [¥]
jarvdny madsodik évére valtozott, amikor a S 09
hospitalizacié elérte az orszadgos atlagot. 2
® 0,85
e
0,8
0,75
2011 2019 2020 2021
Ev MEGFIGYELT VARHATO ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-0S MEGBIZHATOSAGI
ESETEK SZAMA SZAMA TARTOMANY]
2011 1724 1920.516 0,898 [0,856 ; 0,941]
2019 1715 1826.866 0,939 [0,895 ; 0,984]
2020 1317 1414.433 0,931 [0,882 ; 0,983]
2021 1213 1267.719 0,957 [0,904 ; 1,012]

Fekv6beteg szakellatds igénybevétele (megel6z6

A tiszaujvarosi
ritkdbban volt sziksége koérhazi ellatasra,
mint az orszdgban altaldban. Ez csak a Covid-
19 jarvany masodik évére valtozott, amikor a
hospitalizacié elérte az orszagos atlagot.

betegeknek

12 hénap, ellatasi epizddok szama)

Iényegesen

relativ kockazat

1,06
1,05 -
1,04

1,03

1,02

1,01

0,99
2011 2019 2020 2021

£y MEGFIGYELT ESETEK VARHA‘I’IO ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-05S MEGBIZHATOSAGI
SZAMA SZAMA TARTOMANY]

2011 2645 3087,353 0,857 [0,825 ; 0,89]

2019 2872 3047,138 0,943 [0,909 ; 0,978]

2020 2142 2291,852 0,935 [0,896 ; 0,975]

2021 1983 2062,033 0,962 [0,92 ; 1,005]
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Jaré-beteg szakellatas igénybevétele a CT és MRI vizsgalatok kivételével (megel6z6 12 honap,

egészséghiztositoi kifizetések, Ft)

A nem képalkotd vizsgdlat céljabdl igénybe

e " 14
vett jardbeteg szakellatasra folyamatosan
nagyobb NEAK finanszirozast kapnak a T 135 .
tiszaujvarosi betegek. £ 13 =
8 —
=~ 1,25
] _
® 12
e
1,15
1,1
2011 2019 2020 2021
£y TENYLEGES VARHATO RELATIV FINANSZIROZAS [95%-0S MEGBIZHATOSAGI
KIFIZETESEK FINANSZIROZAS TARTOMANY]
2011 222 389 997 172 319 696 1,291 [1,29 ; 1,291]
2019 321 254 097 237 565 891 1,352 [1,352 ; 1,352]
2020 238389 902 195 966 375 1,216 [1,216 ; 1,217]
2021 259 681 389 204 058 238 1,273 (1,272 ;1,273]

7 _

Jaré-beteg szakellatas keretében igénybe vett CT és MRI vizsgalatok (megel6z6 12 hénap,

egészséghiztositoi kifizetések, Ft)

A képalkoté vizsgdlat céljabdl igénybe vett
jardbeteg szakellatasra folyamatosan kisebb
NEAK finanszirozdst kapnak a tiszaujvarosi
betegek, mint az orszdgban altaldban. Ez aldl
csak a COVID-19 jarvany elsé éve jelentett
kivételt.

relativ kockazat

1,2

0,8
0,6
0,4

0,2

2011 2019 2020 2021

Ev TENYLEIGES V/-'\RH,’ATC') ) RELATIV FINANSZIROZAS [95%-0S MEGBIZHATOSAGI
KIFIZETESEK FINANSZIROZAS TARTOMANY]

2011 17 579 040 23246 691 0,756 [0,756 ; 0,757]

2019 41 470301 43725910 0,948 [0,948 ; 0,949]

2020 42182 853 39 944 070 1,056 [1,056 ; 1,056]

2021 42 536 473 44 347 474 0,959 [0,959 ; 0,959]
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FekvGbeteg szakellatds igénybevétele (megel6z6 12 hdnap, egészségbiztositoi kifizetések, Ft)

0,94
A koérhazi ellatasra végig az orszagos atlagnal . 092
. , , . s [
kevesebb NEAK finanszirozast vettek igénybe a & 09
. se 1 . - !
tiszaljvarosi betegek. 8 =
= 0,88
] _
® 0,86
e
0,84
0,82
2011 2019 2020 2021
Ev TENYLEGES VARHATO RELATIV FINANSZIROZAS [95%-0S MEGBIZHATOSAGI
KIFIZETESEK FINANSZIROZAS TARTOMANY]
2011 377 885961 434 821 375 0,869 [0,869 ; 0,869]
2019 655 815 344 705 432 788 0,93[0,93;0,93]
2020 494 237 873 569 679 284 0,868 [0,867 ; 0,868]
2021 458 726 182 516 185 839 0,889 [0,889 ; 0,889]

Egészségbiztositdi gyodgyszerkiaddsok alakuldasa (megel6z6 12 honap, egészségbiztositoi
kifizetések, Ft)

Az egészségbiztositd altal

fizetett gydgyszer-

- . . ‘ G 1,06
artdmogatads az orszagos atlag feletti szintrél az
. . .o i 1,04 -
orszagos atlag alatti szintre csokkent a COVID-19 =
Lo PP . S, NO1,02 -
jarvanyt megel6z6 évtizedben. A Covid-19 jarvany % X _
idején ismét az orszagos atlag felé emelkedett az £ 098
20,
igénybe vett gydgyszer-artdmogatas. B o6 _
[+1] ’
0,94
0,92
2011 2019 2020 2021
. , , VARHATO RELAT{V FINANSZIROZAS [95%-0S MEGBIZHATOSAGI
EV TENYLEGES KIFIZETESEK FINANSZIROZAS TARTOMANY]
2011 618 424 856 595 554 043 1,038 [1,038 ; 1,038]
2019 649 881 444 674 484 700 0,964 [0,963 ; 0,964]
2020 711330991 697 530 403 1,02 [1,02 ; 1,02]
2021 679 592 401 675 968 485 1,005 [1,005 ; 1,005]
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Egészségbiztositoi kiadasok alakuldsa (megel6z6 12 hdnap, egészségbiztositoi kifizetések, Ft)

A tiszaujvdrosi betegek ellatdsara a NEAK az

. . . .. ) 1,06
orszagos atlagndl magasabb 6sszeget fizetett
ki minden évben. Bar ez a tobblet jelent6sen » 1,05 =
csokkent a COVID-19 jarvany el6tti 5 1,04
id6szakban, illetve tovabb csokkent a jarvany § 1,03
. . . - -
idején is. > 1,02
= _ _
s 101
1
0,99
2011 2019 2020 2021
Ev MEGFIGYELT ESETEK VARHATO ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-0S MEGBIZHATOSAGI
SZAMA SZAMA TARTOMANY]
2011 1236 279 854 1179 344 383 1.048 [1.048 ; 1.048]
2019 1668 421 186 1627 970 037 1.025 [1.025 ; 1.025]
2020 1486 141 619 1462 798 918 1.016 [1.016 ; 1.016]
2021 1 440 536 445 1418 171 907 1.016 [1.016 ; 1.016]

Jarulékfizetési hatralék miatt érvénytelenitett TAJ szamok aranya (0-x évesek)

Jogszabdlyi valtozasok miatt 2020 6ta vannak olyan felnGttek, akinek TAJ szamat és kozfinanszirozott
egészséglgyi ellatdsi jogosultsagat megsziintették jarulékfizetés elmaradasa miatt. Tiszadjvarosban
Iényegesen kevesebb érvénytelenitésre keriilt sor, mint az orszagban 3ltalaban.

EV MEGFIGYELT ESETEK SZAMA | VARHATO ESETEK SZAMA RELATIV KOCKAZAT [95%-0S MEGBIZHATOSAGI
TARTOMANY]

2020 12 21.959 0,546 [0,31; 0,962]

2021 156 222.207 0,702 [0,6 ; 0,821]
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Nem kotelez6 véddoltasok

Mindharom véddoltds esetén
az orszagos atlagnal
|ényegesen jobb atoltottsagot
értek el Tiszaujvarosban
2011-ben. Késébb csdkkent
az atoltottsdg, ami mar 2019-
ben &tlagos lett az influenza

N
oe] w

relativ atoltottsag
\_l—‘
i

M Influenza (65 év felett)
T miInfluenza (65 évalatti

krénikus beteg)
__________________ = Meningococcus

esetén, és a Covid-19 jarvany 1 - - [ -~ I -
masodik évében lett atlagos a
Meningococcus elleni 05 T N I
védboltas esetében.
0 -
2011 2019 2020 2021
) ] ) ] ) o
év eserek szama | celosoporT | ATOTOTISAS | (ot ioan | wisGaizaATOSAGI TARTOMIARY
Influenza elleni védGoltasban részesild 65 év felettiek aranya
2011 739 1946 38% 567,145 1,303 [1,212; 1,4]
2019 584 2801 21% 558,421 1,046 [0,964 ; 1,134]
2020 853 2978 29% 824,606 1,034 [0,967 ; 1,106]
2021 596 3047 20% 571,825 1,042 (0,962 ; 1,129]

Influenza elleni védGoltasban részestilé 65 év alattiak aranya a hipertdnids, vagy diabeteses,
COPD-s betegek korében

vagy ischaemias szivbeteg, vagy

2011 399 2150 19% 302,366 1,321,196 ; 1,456]
2019 183 2160 8% 163,537 1,119[0,968; 1,293]
2020 311 2209 14% 274,586 1,133 1,013 ; 1,266]
2021 129 2058 6% 124,286 1,038 [0,873 ; 1,233]
Meningococcus véddoltds

2011 153 255 60% 66,574 2,298 1,961 ; 2,693]
2019 176 194 91% 146,257 1,203 [1,038; 1,395]
2020 160 172 93% 135,148 1,184 [1,014; 1,382]
2021 130 152 86% 117,012 1,111 [0,936; 1,319]

Mammografias szlrésen részt vett 45-65 éves nék aranya
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Az emlGréaksziirés folyamatosan az

orszagos atlag feletti 16
eredményességgel mUikodott 14 I I I
Tiszaujvdrosban. Ezen belill, az L 12 T
atszlrtség javult a Covid-19 jarvany E 1
P , . s -
el6tti  évtizedben, és csak az g
, . 4 = 08
orszagos viszonyoknak megfeleld >
P ; . .y P = 0.6
mértékben csokkent a jarvany 3
idején. = 04
Az orszagosnal jobb eredmények 0,2
ellenére, az atszlrtség jelentdsen 0
elmarad az ajanlasoktol. 2011 2019 2020 2021
. MEGFIGYELT ESETEK VARHATO ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-0S PR
p ) ) oy p ATSZURTSEG
EV SZAMA SZAMA MEGBIZHATOSAGI TARTOMANY]
2011 1282 1134,475 1,13 [1,07;; 1,194] 56%
2019 1351 968,358 1,395 [1,323; 1,472] 59%
2020 1134 855,622 1,325 [1,25 ; 1,405] 49%
2021 1015 753,586 1,347 [1,267 ; 1,432] 45%
Szlréssel kiemelt 45-65 év kozotti emlédaganatos betegek aranya
A mammografias szlirésen kiemelt )5
eml6rdkos esetek szama az
orszagos adatok alapjan vartnak 2 -
megfelel6en alakult, ami alapjan a =
tiszatjvarosi szlirések mindsége is 8 15 T
, (%)
megfelelhetett az  orszagban 9
altaldban elért szintnek. E 1
[1]
v
0,5 .
0
2011 2020 2021
£y MEGFIGYELT ESETEK VARHATO ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-0S MEGBIZHATOSAGI
SZAMA SZAMA TARTOMANY]
2011 9 11,361 0,792 [0,412 ; 1,523]
2020 5 7,68 0,651 [0,271; 1,564]
2021 11 9,812 1,121 [0,621 ; 2,024]

Diabetes kezelésére szolgald gydgyszert kivaltd 40-54 év kozottiek és 55-69 év kdzottiek ardnya
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A diabeteses beteg szama mind a fiatalabb felnSttek, mind az id6sebb feln6ttek korében megfelelt az
orszagos epidemioldgiai viszonyoknak mindegyik évben.

40-54 év

2011 103 115,957 3,1% 0,888 [0,732; 1,077]
2019 112 113,956 3,4% 0,983 (0,817 ; 1,183]
2020 125 120,489 3,8% 1,037 [0,871; 1,236]
2021 112 121,418 3,4% 0,922 [0,766; 1,11]
55-69 év

2011 333 367,966 10,1% 0,905 [0,813 ; 1,008]
2019 389 426,311 12,3% 0,912 [0,826 ; 1,008]
2020 412 425,888 13,3% 0,967 [0,878 ; 1,065]
2021 392 406,063 13,1% 0,965 [0,874 ; 1,066]

Vérzsir vizsgalaton részt vett cukorbetegek és/vagy hipertonias betegek aranya

A gondozott 12

diabeteses/hipertdnias betegek ’

2011-ben az orszagos atlagnal 12 I

gyakrabban  vettek részt a ﬁn 1 I L
vizsgalaton. Az évtized végére ez a TED

kedvez6 helyzet — a romld L 08

teljesitmény ellenére - megmaradt. E 0,6

Az 4tvizsgaltsagi mutaté a Covid-19 B o4

jarvany els6 évében esett vissza g

atmenetileg az orszagos atlag 0,2

szintjére. 0

) L ) 2011 2019 2020 2021

Az orszagosnal jobb eredmények

ellenére, az atvizsgaltsag jelentésen elmarad a szakmai ajanlasoktol.

£y MEGFIGYELT V/-'\RHAT,C') ESETEK RELAjl’V K(l)CI,(AZAT [95%-0s VIZSGALATI

ESETEK SZAMA SZAMA MEGBIZHATOSAGI TARTOMANY] GYAKORISAG

2011 2506 2156,767 1,162 [1,117 ; 1,208] 69,4%
2019 2830 2642,225 1,071 [1,032; 1,111] 66,9%
2020 2349 2292,484 1,025 [0,984 ; 1,067] 51,9%
2021 2511 2346,437 1,07 [1,029; 1,113] 57,1%
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Haemoglobin Alc vizsgalaton részt vett cukorbetegek aranya

A gondozott diabeteses betegek

2011-ben az orszagos atlagnal 14
gyakrabban  vettek részt a 1,2 I
vizsgalaton. Az évtized végére ez a a" N I I
kedvez6é helyzet megszlnt. Az T
atvizsgdltsdgi mutaté a Covid-19 %ﬂ 0.8
jarvany masodik évében % 0,6
emelkedett vissza az orszagos atlag ,_%- 0s
szintjére. [
Az orszdgosnal jobb eredmények 0
0

ellenére, az atvizsgaltsag jelent6sen

elmarad a szakmai ajanlasoktél. 2011 2019 2020 2021
Ev MEGFIGYELT VARHATIO ESETEK RELATI'V KQCIfAZAT [95%-05S VIZSGALA‘!’I
ESETEK SZAMA SZAMA MEGBIZHATOSAGI TARTOMANY] GYAKORISAG
2011 565 490,628 1,152 [1,06 ; 1,251] 82,8%
2019 702 658,357 1,066 [0,99 ; 1,148] 83,6%
2020 649 617,333 1,051 [0,973 ; 1,135] 71,6%
2021 659 598,754 1,101 [1,02 ; 1,188] 75,0%

Szemészeti vizsgalaton részt vett cukorbetegek aranya

A gondozott diabeteses betegek
2011-ben az orszagos dtlagnal
gyakrabban  vettek részt a
vizsgalaton. Az évtized végére ez a
kedvezé helyzet megszlint. Az
atvizsgaltsdgi mutaté a Covid-19
jarvany masodik évében emelkedett
vissza az orszagos atlag szintjére.

Fontos megjegyezni, hogy az
orszagosnak megfelelé eredmények
jelentésen elmaradnak a szakmai

relativ atvizsgaltsag

14

1,2 T

o o o o
=] = [=a] [5.2] =
——
——

o

o . 2011 2019 2020 2021
ajanlasoktol.

Ev MEGFIGYELT VARHATO ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-0S VIZSGALATI
ESETEK SZAMA SZAMA MEGBI{ZHATOSAGI TARTOMANY] GYAKORISAG

2011 327 277,471 1,179 [1,057 ; 1,313] 47,9%

2019 266 309,074 0,861 [0,763 ; 0,971] 31,7%

2020 179 249,686 0,717 [0,619 ; 0,83] 19,8%

2021 220 227,368 0,968 [0,848 ; 1,104] 25,0%

Szérum kreatininszint meghatarozason részt vett diabetes betegek aranya
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A diabeteses betegek részvétele a

L , 1,2
vizsgadlaton megfelelt az orszagos
atlagnak mindvégig. 1 I I I I
;-
Fontos megjegyezni, hogy az 2 53
orszagosnak megfelel6 eredmények \gn
~N
jelent8sen elmaradnak a szakmai 2 06
Y , R
ajanlasoktol. >
s 04
v
0,2
0
2011 2019 2020 2021
Ev MEGFIGYELT | VARHATO ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-0S VIZSGALATI
ESETEK SZAMA SZAMA MEGBI{ZHATOSAGI TARTOMANY] GYAKORISAG
2011 577 563,813 1,023 [0,943 ; 1,11] 84,6%
2019 724 729,828 0,992 [0,922 ; 1,067] 86,2%
2020 695 703,88 0,987 [0,917 ; 1,064] 76,7%
2021 706 682,913 1,034 [0,96 ; 1,113] 80,3%
Cukorbetegség miatti végtag amputacio gyakorisaga
A gondozas hosszu tavu -
hatékonysagat jelz6 indikator io _
minden vizsgalt évben megfelelt az ’4 T
orszagos atlagnak. I
B35 -
‘N
g 3
(%)
L s
=
E 2
@15
1
0,5 1 1
0 L
2011 2019 2020 2021
£y MEGFIGYELT ESETEK VARHATO ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-0S MEGBIZHATOSAGI
SZAMA SZAMA TARTOMANY]
2011 3 2,113 1,42 [0,458 ; 4,402]
2019 3 2,015 1,489 0,48 ; 4,617]
2020 2 2,014 0,993 [0,248 ; 3,971]
2021 1 2,049 0,488 [0,069 ; 3,465]

79



Hipertonia kezelésére szolgdld gyodgyszert kivaltd 40-54 év kozottiek és 55-69 év kozottiek

aranya

A hiperténias betegek szdma mind a fiatalabb felnSttek, mind az idGsebb feln6ttek korében |ényegesen
magasabb volt, mint az orszagos epidemioldgiai viszonyok alapjan az varhaté lenne mindegyik évben.

40-54 év
2011 753 666,341 25,5% 1,13 [1,052; 1,214]
2019 779 675,797 24,5% 1,153 [1,075; 1,237]
2020 828 697,528 25,9% 1,187 [1,109; 1,271]
2021 790 694,663 25,1% 1,137 [1,061 ; 1,219]
55-69 év
2011 1549 1457,868 56,5% 1,063 [1,011;1,117]
2019 1804 1681,068 61,8% 1,073 [1,025; 1,124]
2020 1846 1702,927 63,0% 1,084 [1,036; 1,135]
2021 1761 1635,514 61,7% 1,077 [1,028 ; 1,128]

Szérum kreatininszint meghatdrozason

A hipertdnias betegek részvétele a

részt vett hipertonias betegek aranya

vizsgadlaton 2011-ben még az b
orszagos atlagndl jobb volt, de 1,2 I
2019-ben mar megfelelt az % 1 I I I
. . o
orszagos atlagnak. % 05
Fontos megjegyezni, hogy az *E 06
orszagosnak megfelel6 s
eredmények jelent8sen £ o4
elmaradnak a szakmai ajanldsoktdl. 02
0
2011 2019 2020 2021
Ev MEGFIGYELT ESETEK VARHAT’O ESETEK RELATI’V KCI)CI’(AZAT [95%-0s VIZSGALATI
SZAMA SZAMA MEGBIZHATOSAGI TARTOMANY] GYAKORISAG
2011 2542 2258,047 1,126 [1,083 ; 1,17] 72,6%
2019 2961 2862,97 1,034 [0,998 ; 1,072] 71,9%
2020 2574 2565,523 1,003 [0,965 ; 1,043] 58,6%
2021 2674 2586,918 1,034 [0,995 ; 1,074] 62,6%
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Vérzsir vizsgalaton részt vett cukorbetegek és/vagy hipertonias betegek aranya

A gondozott diabeteses/hipertdnias

betegek 2011-ben az orszagos 14
atlagnal gyakrabban vettek részt a 1,2 I
vizsgalaton. Az évtized végére ez a . 1 I I I
kedvez6 helyzet - a romld E
teljesitmény ellenére - megmaradt. é 08
Az atvizsgaltsagi mutaté a Covid-19 2 06
jarvany els6 évében esett vissza ‘T._‘: 04
atmenetileg az orszdgos atlag ’
szintjére. 0.2
Az orszagosnal jobb eredmények 0
ellenére, az atvizsgdltsag jelentGsen 201 2019 2020 2021
elmarad a szakmai ajanlasoktél.
£y MEGFIGYELT VARHATIO' ESETEK RELATI'V KC’)CII(AZAT [95%-0S VIZSGALA‘!’I
ESETEK SZAMA SZAMA MEGBIZHATOSAGI TARTOMANY] GYAKORISAG
2011 2506 2156,767 1,162 [1,117 ; 1,208] 69,4%
2019 2830 2642,225 1,071[1,032;1,111] 66,9%
2020 2349 2292,484 1,025 [0,984 ; 1,067] 51,9%
2021 2511 2346,437 1,07 [1,029; 1,113] 57,1%
Ischaemias szivbetegek kdziil a rendszeresen béta-blokkoldt szeddk aranya
Az ischaemids szivbetegek béta- 1
blokkold gyogyszerszedése ’
megfelelt az orszdgos 4tlagnak Lo
mindvégig. - 14
N 12
Fontos megjegyezni, hogy az ic: 1
orszdgosnak megfeleld E 08
eredmények jelent6sen E 0’6
elmaradnak a szakmai ajanlasoktél. g 0’4
0,2
0
2011 2019 2020 2021
£y MEGFIGYELT ESETEK VA’RHAT,C') ESETEK RELAITI'V KQCIgAZAT [95%-05 VIZSGALATI
SZAMA SZAMA MEGBIZHATOSAGI TARTOMANY] GYAKORISAG
2011 116 98,276 1,18 (0,984 ; 1,416] 69,4%
2019 169 161,307 1,048 [0,901 ; 1,218] 66,9%
2020 183 179,104 1,022 [0,884 ; 1,181] 51,9%
2021 183 175,892 1,04 0,9 ; 1,203] 57,1%
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Stroke és szivinfarktus miatti korhazi felvételi rata

A stroke miatti kdrhazi felvételekre ritkdbban keriilt sor minden vizsgalt évben Tiszaujvarosban, mint
az orszagos epidemioldgiai helyzet alapjan az varhaté volt.

A korhazbdl elbocsatott betegek ujrafelvétele akdr 30 napon beliil, akdr 1 éven belll megfelelt az
orszagos gyakorisagnak.

Az akut szivinfarktus miatti korhazi felvétel nem tért el szignifikdnsan az orszagos atlagtol, bar
folyamatosan az alatt volt minden évben. A Covid-19 els6 évében viszont egyértelmUien az orszagosnal
ritkdbb volt a kérhazi felvételek gyakorisaga.

Ev MEGFIGYE;‘; '\E/IS:TEK EVES VARHATSOZ Ei/IEZEK EVES RELAL'I\é g;gm%gfél%'os
TARTOMANY]
Stroke miatti kérhazi felvételi rata
2011 41 93,154 0,44 [0,324; 0,598]
2019 54 75,19 0,718 [0,55 ; 0,938]
2020 39 54,902 0,71[0,519; 0,972]
2021 31 47,683 0,65 [0,457 ; 0,924]
Stroke miatti Ujrafelvétel aranya (elbocsatas napjatol szamolt 30 napon belll)
2021 1 0,478 2,093 [0,295 ; 14,859]
2011 1 0,671 1,49 [0,21;10,575]
2019 1 0,793 1,261 [0,178; 8,953]
2020 0 0,563
Stroke miatti Ujrafelvétel aranya (elbocsatas napjatol szamolt 1 éven beldl)
2021 2 3,276 0,611 [0,153; 2,441]
2011 6 11,078 0,542 (0,243 ; 1,206]
2019 8 15,608 0,513 [0,256 ; 1,025]
2020 3 8,074 0,3721[0,12;1,152]
Akut szivinfarktus miatti kérhazi felvételi rata
2011 15 22,837 0,657 [0,396 ; 1,09]
2019 19 25,962 0,732 (0,467 ; 1,147]
2020 13 23,093 0,563 [0,327; 0,97]
2021 17 23,068 0,737 [0,458 ; 1,185]
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Alkoholos majbetegség okozta korhazi felvételi rata

A kérhazi  felvételt  igényls 3,5
sulyossagud  majcirrdzis  miatt 3 _
ugyanannyi tiszaljvarosi beteget
kellett felvenni, mint amennyi az T 25 T
orszagos viszonyok alapjan varhaté % 2
volt. § L
£t
2
0,5 L .
0
2011 2019 2020 2021
Ev MEGFIGYELT ESETEK VARHATIO' ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-0S MEGBIZHATOSAGI
SZAMA SZAMA TARTOMANY]
2011 14 10,975 1,276 [0,755 ; 2,154]
2019 3 6,795 0,442 [0,142 ; 1,369]
2020 6 5,408 1,109 [0,498 ; 2,47]
2021 7 5,016 1,396 [0,665 ; 2,927]

Combnyaktdrés miatti korhazi felvételi rata

Combnyaktorés miatt ugyanannyi

tiszaujvarosi

beteget

kellett
felvenni, mint amennyi az orszagos
viszonyok alapjan varhaté volt.

relativ kockazat
(=]
Bo

0,6 -

0,4

0,2

0
2011 2019 2020 2021
Ev MEGFIGYELT ESETEK VARHATO ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-0S MEGBIZHATOSAGI
SZAMA SZAMA TARTOMANY]

2011 15 20,55 0,73 (0,44 ; 1,211]
2019 20 24,276 0,824 (0,532 ; 1,277]
2020 20 23,389 0,855 [0,552 ; 1,325]
2021 22 23,503 0,936 [0,616 ; 1,422]
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Rendszeres varanddsgondozason megjelentek szilt anyak aranya (legaldbb 4 alkalom, 15-49

éves nok)
A gyermeket szUl6 n6k ugyanolyan 1,4
gyakorisaggal vettek részt s
rendszeres terhesgondozdson, mint '
az orszagban altaldban. s 1
D
R 08
o
2 06
=)
o
2 04
0,2
0
2011 2019 2020 2021
Ev MEGFIGYELT VARHATO ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-0S RESZVETELI
ESETEK SZAMA SZAMA MEGBI{ZHATOSAGI TARTOMANY] GYAKORISAG
2011 123 112,333 1,095 [0,918 ; 1,307] 96,9%
2019 87 86,169 1,01 [0,818; 1,246] 83,7%
2020 85 84,819 1,002 [0,81 ; 1,24] 81,0%
2021 39 41,671 0,936 [0,684 ; 1,281] 41,5%

Terhességmegszakitason atesett nék aranya a 18-49 éves korcsoportban

A terhességmegszakitasok gyakorisdga minden vizsgalt évben megfelelt az orszdgos atlagnak.

1,6
1,4
o 12
8
@ 1
(%)
Sogs
2
& 06
o
0,4
0,2
0
2011 2019 2020 2021
Ev MEGFIGYELT ESETEK VARHATO ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-0S RESZVETELI
SZAMA SZAMA MEGBIZHATOSAGI TARTOMANY] GYAKORISAG
2011 55 58,81 0,935[0,718; 1,218] 1,4%
2019 30 31,857 0,942 [0,658 ; 1,347] 1,0%
2020 27 28,441 0,949 [0,651 ; 1,384] 1,0%
2021 18 24,855 0,724 [0,456 ; 1,149] 0,7%
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Alacsony szlletési sulyu koraszUuldttek aranya (<2500 gramm sulyu Gjszilottek)

Az alacsony sulyd jszilottek
ugyanolyan részaranyt képeztek 25 -
Tiszaljvarosban az élvesziletett " T
“ s . [} 2
gyerekek  korében, mint az &
-
orszagban altalaban. 8
>~ 15
2
©
E 1
0,5 = -
0
2011 2020 2019 2021
] . RELATIV KOCKAZAT [95%-0S
EV MEGF'S; :k} AESETEK VARHSAZ;?W?ETEK MEGBIZHATOSAGI GYAKORISAG
TARTOMANY]
2011 2 6,173 0,324 [0,081 ; 1,296] 1,6%
2020 8 7,002 1,143 [0,571 ; 2,285] 7,8%
2019 4 7,72 0,518 (0,194 ; 1,381] 3,8%
2021 8 6,264 1,277 [0,639 ; 2,554] 8,5%

Kizardélagos anyatejes taplalas (0-6 hdnapos kor, legfeljebb egy alkalommal kivaltott tapszer)

Kizarélagos anyatejes tdplalasban
ugyanolyan gyakran részesiiltek a
tiszadjvarosi csecsemdék, mint az

1,8
1,6

s s s =
orszagban altalaban. g 14
~0
2 1,2
(=]
g 1
2 0,3
ke
2 06
0,4
0,2
0
2019 2020 2021
- : - - s :
ey MEGFIGYELT ESETEK | VARHATO ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-0S GYAKORISAG
SZAMA SZAMA MEGBIZHATOSAGI TARTOMANY]
2019 25 22,2 1,126 [0,761 ; 1,667] 64,1%
2020 23 18,952 1,214 [0,806 ; 1,826] 69,7%
2021 28 22,984 1,218 (0,841 ; 1,764] 68,3%
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Haziorvos/hazi gyermekorvos-beteg taldlkozasok szama (megel$z6 12 hdnap)

A Covid-19  jarvany  el6tti 16
évtizedben csokkent a gyerek
betegek és a  haziorvosok 14 T =
taldlkozdsi gyakorisaga, ami a o 12 - T
jarvany idején a korébbi szint folé | & 1
emelkedett. Viszont mindvégig § 08
|ényegesen az orszagos atlag felett 2
volt a taldlkozasok gyakorisaga. 'T.j 06
0,4
0,2
0
2011 2019 2020 2021
Ev MEGFIGYELT ESETEK VARHATIO ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-05S MEGBIZHATOSAGI
SZAMA SZAMA TARTOMANY]
2011 28307 22474,32 1,26 [1,245; 1,274]
2019 19061 16247,3 1,173 [1,157 ; 1,19]
2020 16772 12823,46 1,308 [1,288 ; 1,328]
2021 19666 14343,13 1,371[1,352; 1,39]

Jaré-beteg szakellatds igénybevétele a CT és MRI vizsgalatok kivételével (18 év alattiak, igénybe
vevGk szama)

Nem képalkotd vizsgalatok miatt .
lényegesen  tobb  tiszadjvérosi ’
beteget lattak el a jardbeteg 1,2
szakellatasban minden id6szakban, e 115
mint az orszagban altalaban. Nem _E‘;
volt |ényeges valtozds a vizsgdlt § 11
évtizedben. 2 1,05
=
2 1
0,95
0,9
2011 2019 2020 2021
£y MEGFIGYELT ESETEK V/-'\RHAT,C') ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-05S MEGBIZHATOSAGI
SZAMA SZAMA TARTOMANY]
2011 2230 1985,335 1,123 [1,078; 1,171]
2019 1579 1379,137 1,145 [1,09 ; 1,203]
2020 1248 1078,737 1,157 [1,094 ; 1,223]
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| 2021 | 1185

1077,582

1,1[1,039; 1,164]

Jaro-beteg szakellatds keretében
vevok szama)

igénybe vett CT és MRI vizsgalatok (18 év alattiak, igénybe

Képalkotd vizsgalat céljabdl az 1,4
orszagos atlagnal valamivel - -
kevesebb tiszaujvarosi beteget ’
lattak el a jarobeteg szakellatasban. T 1
Az eltérés csak a Covid-19 jarvany g
o 08
masodik évében volt szignifikdns S
it 2 06
mértékd. =
2 o4 L
0,2
0
2011 2019 2020
Ev MEGFIGYELT ESETEK VARHATO ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-0S MEGBIZHATOSAGI
SZAMA SZAMA TARTOMANY]
2011 22 28,369 0,775 [0,511; 1,178]
2019 13 22,163 0,587 [0,341 ; 1,01]
2020 12 16,852 0,712 [0,404 ; 1,254]
2021 9 18,525 0,486 [0,253 ; 0,934]

Jaré-beteg szakellatas igénybevétele a CT és MRI vizsgdlatok kivételével (18 év alattiak, ellatasi

epizodok szama)

Nem képalkotd vizsgdlatok miatt 118
lényegesen gyakrabban vették 1,16
igénybe a jarébeteg szakellatast 1,14
minden idészakban & 112
Tiszaujvarosban, mint az orszagban 8 11
altaldban. A 2011-2019 id6szakban g 108
ez a gyakorisdg lényegesen 3 1,06 I
emelkedett is. A Covid-19 mdsodik ‘E‘: ig;
évében jelentésen csokkent az 1
igénybevételi gyakorisag. 0,98
0,96
2011 2019 2020
ey MEGFIGYELT ESETEK VARHATO ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-0S MEGBIZHATOSAGI
SZAMA SZAMA TARTOMANY]
2011 11040 10523,32 1,049 [1,03; 1,069]
2019 7928 7020,77 1,129 [1,105 ; 1,154]
2020 5204 4664,303 1,116 [1,086 ; 1,146]
2021 5212 4857,44 1,073 [1,044 ; 1,103]
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Jaro-beteg szakellatas keretében
epizddok szama)

igénybe vett CT és MRI vizsgalatok (18 év alattiak, ellatasi

Képalkotd vizsgdlatot az orszdgos 14
atlagnal ritkdbban vettek igénybe a -
tiszaujvdrosi betegek a jardbeteg 1,2
szakellatasban. Az eltérés 2019-ben w1
és a Covid-19 jarvany masodik 8
(s N AL 08
évében volt szignifikdns mértékda. §
2 06
=)
o
2 04
0,2
0
2011 2019 2020 2021
Ev MEGFIGYELT ESETEK VARHATO ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-0S MEGBIZHATOSAGI
SZAMA SZAMA TARTOMANY]
2011 23 31,9 0,721 [0,479 ; 1,085]
2019 14 25,514 0,549 [0,325 ; 0,927]
2020 15 19,549 0,767 [0,463 ; 1,273]
2021 11 21,189 0,519 [0,287 ; 0,937]

Jaré-beteg szakellatas igénybevétele a CT

egészséghiztositoi kifizetések, Ft)

és MRI vizsgdlatok kivételével (18 év alattiak,

2011-ben relative alulfinanszirozott 11
volt a nem képalkotd szakellatas. Az
el6z6 évtized sordn jelent8sen 105 -
W :
javult, majd a Covid-19 jarvany g
idején ismét az orszdgos atlag ala § 1
kerdlt a finanszirozottsag. 5
“ 095 =
2 _
k- -
g
0,9
0,85
2011 2019 2020 2021
Ev TENYLEGES VARHATO RELATIV FINANSZIROZAS [95%-0S MEGBIZHATOSAGI
KIFIZETESEK FINANSZIROZAS TARTOMANY]
2011 18347306 19593810 0,936 [0,936 ; 0,937]
2019 24085384 22615044 1,065 [1,065 ; 1,065]
2020 15506891 16234757 0,955 [0,955 ; 0,956]
2021 15667906 16889468 0,928 [0,927 ; 0,928]
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Jaré-beteg szakellatas keretében igénybe vett CT és MRI vizsgalatok (18 év alattiak,
egészséghiztositoi kifizetések, Ft)

Képalkotd vizsgalatokra az orszagos )
atlagnal kevesebb
. . s 0,9 -
tarsadalombiztositasi
. . w 08
finanszirozast kaptak a g _
tiszatjvarosi betegek a jardbeteg £ oJe
szakellatasban. Minden id6szakban § 0’5
|ényegesen kisebb  volt a = 0’4 -
- , , . = ! T
finanszirozottsag, mint az = 03
orszagban altaldban. v 0’2

0,1

0
2011 2019 2020 2021
Ev TENYLEGES VARHATO RELATIV FINANSZIROZAS [95%-0S MEGBIZHATOSAGI
KIFIZETESEK FINANSZIROZAS TARTOMANY]

2011 459913 641772,1 0,717 [0,715; 0,719]
2019 404374 1020232 0,396 [0,395 ; 0,398]
2020 771952 867087,5 0,89 [0,888 ; 0,892]
2021 411254 935470 0,44 [0,438 ; 0,441]

FekvBbeteg szakellatas igénybevétele (18 év alattiak, igénybe vevék szama)

Kérhazba kevesebb tiszadjvarosi 12
gyerek keriilt, mint az orszagban
altaldban. Az eltérés a Covid-19 1
jarvany elsé évét leszamitva 8 og I
. .. ’ 7 s 4 N '
szignifikans mértékd volt. '@
(%)
L o6
2
©
E 0,4
0,2
0
2011 2019 2020 2021
£y MEGFIGYELT ESETEK VARHATO ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-0S MEGBIZHATOSAGI
SZAMA SZAMA TARTOMANY]
2011 267 335,596 0,796 [0,706 ; 0,897]
2019 152 232,845 0,653 [0,557 ; 0,765]
2020 136 152,916 0,889 [0,752 ; 1,052]
2021 96 140,904 0,681 [0,558 ; 0,832]
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FekvGbeteg szakellatas igénybevétele (18 év alattiak, ellatasi epizddok szama)

A kérhazi ellatast ritkabban vették 1.2
igénybe a tiszaljvarosi gyerekek, 1
mint az orszdgban dltaldban. Az
=)
eltérés a Covid-19 jarvany els6 évét E 0.8 I
s ’ . epel 2 s s s -
leszdmitva szignifikdns mérték g
0,6
volt. ;‘
b
E 0,4
0,2
0
2011 2019 2020 2021
Ev MEGFIGYELT ESETEK VARHATO ESETEK RELATIV KOCKAZAT [95%-0S MEGBIZHATOSAGI
SZAMA SZAMA TARTOMANY]
2011 309,0882 400,388 0,772 [0,691 ; 0,863]
2019 159,4242 265,515 0,6 [0,514 ; 0,701]
2020 163,1487 181,664 0,898 [0,77 ; 1,047]
2021 122,4308 170,394 0,719 [0,602 ; 0,858]

Fekv6beteg szakellatds igénybevétele (18

év alattiak, egészségbiztositoi kifizetések, millié Ft)

Kérhazi ellatdsra az orszagos 12
atlagnal kevesebb =
tarsadalombiztositasi 1
finanszirozast kaptak a 8 _ 7
tiszaujvarosi gyerekek, mint az % 08
orszagban altaldban. Minden E 06 B
id6szakban lényegesen kisebb =
volt a finanszirozottsag, mint az L*_; 04
orszagban dltaldban, eltekintve a g
Covid-19 jarvany elsé évétél. 02
0
2011 2019 2020 2021

£y TENYLEIGES VARH{-\TC’) ) RELATIV FINANSZIROZAS [95%-0S MEGBIZHATOSAGI

KIFIZETESEK FINANSZIROZAS TARTOMANY]
2011 40233275 47660469 0,844 [0,844 ; 0,844]
2019 34288555 57980341 0,591 [0,591 ; 0,592]
2020 49455816 43482641 1,137 [1,137; 1,138]
2021 38125803 41365148 0,922 [0,921 ; 0,922]
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Felirt gyogyszerek kivaltasi részardnya

A felirt gydgyszerek 73%-4at valtottak ki Tiszaujvarosban 2011-ben. Ez lényegesen tobb volt, mint az
orszagban altaldban. 2019-re ez jelentGsen csdkkent, de a 61%-os kivaltasi részarany még mindig
Iényegesen az orszagos atlag felett volt. A Covid-19 jarvany mindkét évében Iényegesen rosszabbak
voltak a kivaltasi részaranyok (55-56%), mint orszagosan. A gyogyszer-csoportonkénti elemzés szerint
2011-ben még 9 csoportban volt orszagosnal magasabb a kivaltasi részarany, 2019-ben mar csak 3
esetében, amik kozott mar ne voltak ott a legnagyobb forgalmu kardiovaszkuldris gydgyszerek. A Covid-
19 jarvény idején csak alacsony kivaltdsi részaranyt lehetett megfigyelni.

L. . e varhato relativ kivaltas (95%-os
gydgyszercsoport év kivdltott felirt klvallta5| recept- megbizhatdsagi értékelés
recept recept arany kivaltas tartomany)
Tapcsatorna és anyagcsere 2011 4785 6008 80% 4168 1,148 [1,116; 1,181] magas
(ATCA) 2019 4597 6801 68% 4404 1,044 (1,014 ; 1,075] magas
2020 4651 7051 66% 4650 1[0,972; 1,029]
2021 4197 6560 64% 4195 1,001 [0,971; 1,031]
Vér és vérképzészervek (ATC | 2011 3053 3948 77% 2821 1,082 [1,045 ; 1,121] magas
B) 2019 2446 3601 68% 2361 1,036 [0,996 ; 1,078)
2020 1992 3348 59% 2172 0,917 [0,878 ; 0,958] alacsony
2021 1780 2978 60% 1792 0,993 [0,948 ; 1,041]
Kardiovaszkularis ~ rendszer | 2011 15724 22772 69% 14145 1,112 [1,094 ; 1,129] magas
(ATCC) 2019 12091 22973 53% 12026 1,005 [0,988 ; 1,023]
2020 9894 21781 45% 11118 0,89 [0,873 ; 0,908] alacsony
2021 9335 19944 47% 9807 0,952 [0,933; 0,971] alacsony
Urogenitdlis rendszer és nemi | 2011 348 474 73% 325 1,071 (0,964 ; 1,189]
hormonok (ATC G) 2019 377 593 64% 371 1,016 [0,918 ; 1,124]
2020 330 606 54% 363 0,908 [0,815 ; 1,011]
2021 302 533 57% 314 0,963 [0,86 ; 1,078]
Szisztémas 2011 434 534 81% 389 1,115 [1,015; 1,225) magas
hormonkészitmények (a nemi [ 5019 614 778 79% 588 1,044 [0,965 ; 1,13]
E.CCLTJE.;) ( :TSC H?Z inzulin 17520 572 812 70% 614 0,932[0,859 ; 1,011]
2021 525 743 71% 561 0,936 [0,86 ; 1,02]
Szisztémas  fert6zés elleni | 2011 1756 2074 85% 1635 1,074 (1,025 ; 1,125) magas
szerek (ATCJ) 2019 1323 1454 91% 1222 1,083 [1,026 ; 1,143] magas
2020 1131 1277 89% 1104 1,025 [0,967 ; 1,086)
2021 1548 1738 89% 1511 1,025 [0,975 ; 1,077)
Vdz- és izomrendszer (ATC M) 2011 2062 2631 78% 1820 1,133 (1,085 ; 1,183] magas
2019 2142 3060 70% 2041 1,049 [1,006 ; 1,095) magas
2020 1914 2975 64% 1982 0,966 [0,924 ; 1,01]
2021 1641 2512 65% 1640 1[0,953; 1,05)
Idegrendszer (ATC N) 2011 1934 2388 81% 1692 1,143 [1,093; 1,195] magas
2019 1585 2308 69% 1518 1,044 [0,994 ; 1,097)
2020 1358 2146 63% 1423 0,955 [0,905 ; 1,007)
2021 1050 1772 59% 1031 1,019 [0,959 ; 1,082)
Légz6rendszer (ATC R) 2011 1602 2208 73% 1462 1,095 [1,043 ; 1,15] magas
2019 1551 2368 65% 1488 1,042 [0,991 ; 1,095)
2020 1301 2219 59% 1375 0,946 [0,896 ; 0,999] alacsony
2021 1371 2211 62% 1376 0,996 [0,945 ; 1,051]
Minden gyogyszercsoport 2011 32255 43886 73% 29004 1,1121[1,1;1,124] magas
egydtt 2019 27132 | 44563 61% 26401 1,028 [1,016 ; 1,04] magas
2020 23442 42706 55% 25100 0,934 [0,922 ; 0,946) alacsony
2021 22063 39469 56% 22515 0,98 [0,967 ; 0,993] alacsony
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Osszefoglalas

A betegutak helyi specifikumai:

egyre kevesebbet, de még ma is az orszagos atlagnal tébbet jarnak haziorvoshoz a gyerekek
is és a felnGttek is

az orszagos atlagnal tobben és tébbet jarnak jarébeteg szakellatohoz a gyerekek is és a
felndttek is

a Covid-19 jarvanyt megel6z6 idGszakban, kevesebb CT/MRI vizsgalatot vettek igénybe a
felnGttek is és a gyerekek is, mint az orszagban altalaban

kevesebb tiszaljvarosi gyerek és felnétt keriil korhazba, de a felnGttek esetében egy beteg
tobbszor keril kérhdzba, az orszdgos gyakorisdgoz képest

a jarulékfizetés miatt inaktivalt TAJ-kdrtydk szama jelent6sen alatta maradt az orszagos
viszonyok alapjan varhat szdmnak

A betegutak finanszirozasi vetiletei:

a haziorvosi alapellatas finanszirozasa alapvetéen per capita torténik, amit teljesitményalapu
kiegészit6-finanszirozas egészit ki, de a betegforgalom nem befolyasolja a finanszirozast
feln6ttek jardbeteg elldtasdra az orszagos atlagnal lényegesen tobb finanszirozast biztosit a
NEAK, gyerekek esetében ez a Covid-19 el6tti utolsd évig szintén igy volt (ami a jarvany idején
madosult, lehet, hogy csak atmenetileg)

CT/MRI vizsgalatokra egyre tobbet, de (a Covid-19 jarvany el6tti id6szakig) még mindig
kevesebb NEAK finanszirozast kaptak a tiszaujvarosi feln6ttek és jelentésebb mértékben a
gyerekek, mint az orszagos atlag

a feln6ttek és a gyerekek kérhazi ellatasa Iényegesen kevesebb NEAK finanszirozast igényelt,
mint az orszagban altalaban

a NEAK gydgyszertamogatdsa az orszagos atlag feletti tartomanybdl az orszagos atlag alatti
tartomanyba kerilt 2011-2019 idGszakban (a Covid-19 jarvany idején ismét az orszagos atlag
felé emelkedett)

Osszességében a NEAK egy fére jutéd kiadasai a tiszaljvarosiak esetében az atlagnal
magasabbak, bar a tobblet finanszirozds mértéke folyamatosan csékken (a 2011-es 57 millié
Ft/éves tobbletfinanszirozasbdl lett 22 millié Ft/év 2021-re)

Osszességében a hazai viszonyokhoz képest intenzivebb haziorvosi gondozas, és jarébeteg
szakellatoi gondozas jellemz6 Tiszaujvarosban (amit viszont nem egészit ki a képalkotd diagnosztika
atlagosnal intenzivebb igénybe vétele). Ez az egyuttmiikodés vélhet6en hatékony, a krénikus
betegségek gondozasa az orszagos atlagnal hatékonyabb lehet, mert (1) a tiszaujvarosiak betegségei
ritkabban keriilnek olyan rossz allapotba, amit mar csak kérhazban lehet ellatni, és mert (2) 65 év
alatti halalozas lényeges jobb ma mar (egy évtizedes fejl6désnek kosz6nhetSen), mint az orszagban
altalaban. Az ellatas legfébb komponensei az aldbbiak szerint értékelhet6k egyes indikatorcsoportok
alapjan (hangsulyozva, hogy els6sorban az orszagos atlaghoz viszonyitottdk az indikatorok a
tiszaujvarosi helyzetet, de a hazai atlag tavol van minden indikator esetében a szakmai szabalyok altal
meghatarozott szinttdl):
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2011-és 2019 kozott javultak a haldlozasi mutatok. A 2011-ben még az orszagos atlag feletti
tiszaljvarosi halanddsdg 2019-re mdr az orszagos atlagnak megfelel6ek volta. A Covid-19 két
évében pedig mar lényegesen kisebb lett a tiszaujvdrosiak haldlozasi kockdzata az aktiv
életkorban. Az utolsé elemzett években évente 10-nél tobb korai haldleset keriltek el
Tiszaljvarosban.

Evente 511 volt az elkeriilt kérhazi felvételek szama 2011-ben, ami folyamatosan csdkken, de
2019-ben még mindig 256 volt.

A hipertoénia jellemzéen gyakrabban fordul el6 Tiszadjvarosban, mint az orszagban. Ennek oka
vagy az életmddbdl fakadd ténylegesen magas gyakorisag, vagy az atlagnal hatékonyabb sz(irés
és gondozas, ami felismeri és kezelésben tartja a betegeket. (A hipertdnia gyakorisagat a
gyogyszeres kezelés alapjan hatarozza meg a NEAK.) A hipertonia gondozas 2019-ben az
orszagos atlagnak megfelel6en alakult (béta-blokkold kezelés és szérum-kreatinin szint mérés),
vagy az orszagos atlagnal jobb volt (lipid statusz ellenérzés). Az orszagos referenciaszintek, és
igy a tiszaujvdrosi minGségindikdtorok jelent6sen elmaradnak a szakmai ajanlasoktél.
Osszességében a gondozas atlagosnal magasabb mindségére utal az, hogy a stroke és az akut
szivinfarktus miatti kdrhazi felvételi gyakorisag Iényegesen alacsonyabb, mint az orszagban
altaldban. 2019-ben a varhaténal 111-gyel kevesebb koérhazi felvételbsl 27-et ez a hatds
magyarazott.

A diabetes gyakorisaga Tiszaujvarosban megfelelt az orszagos referencia szintnek. A gondozasi
indikatorok tobbsége atlagosnal jobb volt még 2011-ben (hemoglobin A1l mérés, lipid statusz
ellen6rzés, szemészeti vizsgalat), amik koziil a szemészeti indikator az orszagos atlag ala kerilt,
a lipid statusz ellen6rzés atlagos lett, csak a hemoglobin A1 mérés maradt az orszagos
referencia szint felett 2019-re. A szérum kreatinin ellenérzés mindvégig atlagosan alakult. A
diabetes gondozds hosszu tavu hatékonysagat jelz6 végtagamputaciok gyakorisaga nem tért el
az orszagos atlagtél.

A néGi egészséggel kapcsolatos indikatorok (abortusz, terhesgondozas, korasziilés, anyatejes
tapldlads) indikatorai stabilan az orszdgos atlagnak feleltek meg. Az emlGraksziirés
folyamatosan jobb lefedettséget ért el Tiszaujvarosban, mint Magyarorszagon altaldban.

A nem kotelez6 véddboltasokkal az orszagos atlagnal lényegesen jobb atoltottsagot értek el
Tiszaujvarosban 2011-ben. Kés6bb csokkent az atoltottsag, ami mar 2019-ben atlagos lett az
influenza esetén, és a Covid-19 jarvany mdsodik évében lett atlagos a Meningococcus elleni
véddoltas esetében.

A felirt gyégyszerek 73%-at valtottak ki Tiszaujvarosban 2011-ben. Ez |ényegesen tobb volt,
mint az orszagban altaldban. 2019-re ez jelentGsen csdkkent, de a 61%-os gyogyszerkivaltasi
részarany még mindig lényegesen az orszdgos atlag felett volt. A Covid-19 jarvany mindkét
évében lényegesen rosszabbak voltak a kivaltasi részaranyok (55-56%), mint orszagosan.
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Tiszaujvaros egészségtervének kidolgozasat megalapozd, a helyi
érdekhordozokkal készitett interjuk 6sszegzése

Jelen munkarész célja, hogy primer adatgydjtés révén mélyebb betekintést nyerjlink a varosfejlesztési
igényeibe, feltérképezve a vélt problémakat, j6 gyakorlatokat és tapasztalatokat, fokuszalva az elmult
10 év eredményeire és valtozasaira is, kiegészitve ezzel a szekunder adatgydljtésbdl szarmazé
informdacidkat.

A helyi érdekhordozdk véleményének megismerésére félig strukturalt interja kerilt megszervezésre.
Ez a vizsgdlati mddszer, el6re meghatarozott kérdéskordk alapjan, de a beszélgetés viszonylagos
kotetlenségét is biztositva részletes adatokat kinal a valaszaddk szavai és reakcio révén.

A részvételére Tiszaujvaros lakossaganak életében meghatarozé szerepet bet6lté intézmények
vezetGi, munkatarsai kaptak felkérést. Az interjuk felvétele el6zetesen egyeztetett id6pontban, 2024
augusztusa és oktébere kozott zajlott személyesen az intézményekben.

Osszesen 5 interju késziilt 7 személy kézrem(ikddésével:

o Tiszaujvaros Polgarmesteri Hivatal Intézményfelligyeleti, Szocialis és Sport Osztaly (2024.
augusztus 23.), résztvevik: osztalyvezetd, osztalyvezetd helyettes, szocidlis munkatars;

e Tiszaujvaros Varosi RendelGintézet (2024. augusztus 23.), résztvevik: fGigazgatod, vezetd
apolé;

e Tiszaujvarosi Humanszolgaltaté Kézpont (2024. augusztus 23.), résztvevik: intézményvezetd,
csoportvezet6 csaladsegits;

e Tiszaujvarosi Sport-Park Nonprofit Kft. (2024. oktdber 3.), résztvevé: ligyvezetd;

e Tiszaujvarosi Miivel6dési Haz és Konyvtar (2024. oktdber 3.), résztvevé: igazgato.

A félig strukturalt interjuk sordn vizsgalt terliletek, valamint az egyes teriletek esetén megfogalmazott
konkrét kérdések az alabbiakban kerilnek felsorolasra:

e Varosi fejlesztések és intézmények
o Milyen eredményeket tartanak a legfontosabbnak, amelyeket a vdros elért az utébbi
években?
o Egészségligyi szolgaltatasok
o Kordbban jol miikédétt a betegszdllitdsi rendszer. Mit gondolnak, miért sziint meg, és
hogyan lehetne ujjdéleszteni?
o Hogyan lehetne javitani az egészségligyi rendelés munkaiddn tuli elérhetéségét?
o Milyen intézkedéseket javasolndnak az idések elldtdsdnak fejlesztésére?
o Egészségtudatossag és kozosségi egészségfejlesztés
o A 2014-es kérdbiv eredményei szerint az emberek sajat maguk tehetnek legtébbet az
egészségliikért. Hogyan lehetne tdmogatni 6ket ebben?
o Hogyan lehetne jobban tdjékoztatni a lakossdgot az egészségfejleszté programokrdl?
e Jovdbeli tervek

Az interjuk soran tapasztalt, a varos kilénb6z6 intézményei kozott folyd kollaboracids készség jé alap
az érdemi egylttmdkodésre.
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Interjuk kivonata

Az interjuk soran 6sszegy(jtott informaciok kivonata az alabbiakban keriil 6sszefoglalasra.

Tiszaujvarosi Polgarmesteri Hivatal

Fontos eredmények az elmult 10 évbél:

o Humanszolgaltatasok kapcsan: ,Ezlsthid” Id6sek Otthona szakapoldsi tevékenységgel
megkezdte mikodését, a Hajléktalanok Nappali Melegeddje is megkezdte mikodését,
bévités az ,,Esély” Napkozi Otthonban.

o Szocidlis ellatdsok tdmogatdsa (pénzbeli, természetbeni juttatasok) terén: az
Onkormanyzat a sajat koltségvetése terhére széleskdriien és sok tipusu tdmogatdst
nyujt a lakossagnak, melyek dnként vallalt feladatok.

o Sajat koltségvetésre vallalt egészségligyi szolgdltatas az otthoni szakapolas, otthoni
hospice ellatas, ami a NEAK finanszirozas terhére Osszlakossagi szinten nem teljes
egészében biztosithatd.

A tervszer(ség, tudatossdg szempontjabdl kiemelésre keriilt, hogy koncepcidk és stratégiak
alapozzak meg a fejlesztéseket.

Probalja figyelemmel kisérni, monitorozni az aktudlis tarsadalmi igényeket, valamint ezekre
ténylegesen reagalni tobbet vallalva a jogszabalyban el6irtaknal, ha azt latja, hogy arra a
varoslakdknak igénye van.

A COVID-19 vilagjarvany okozta helyzetre reagalva:

o A 65 év folottieknek biztositotta az Onkormanyzat, hogy téritésmentesen igénybe
vehessen egy alkalommal ellenanyagszint vizsgalatot a RendelGintézetben, valamint
beszerzési dron a 65 év alattiak juthattak hozzda ehhez a szolgaltatdshoz.

o Oltépont volt Tiszaujvaros tdébb alkalommal idészakosan.

Kiterjedt tamogatdsi rendszere van a civil szervezetek tekintetében, pdlydzati rendszert
m(ikodtet: programokra vagy mikodésre lehet tdmogatast benyujtani. Az egyik tamogatasi
cél, az egészséges életmddot célzé programok.

Egészségtudatossdg és k6zdsségi egészségfejlesztés:

o A 2014-es kérdbiv eredményei szerint az emberek sajat maguk tehetnek legtébbet az
egészségiikért: prevencios rendelés beinditasaval lehetne tdmogatni Gket ebben.

o A lakossdg tdjékoztatdsa az egészségfejleszté programokrdl: sajat tv-je és Ujsagja
(melyben kiilén egészségrovat is megtalalhatd) van a vérosnak. Az Onkormanyzatnak
és minden intézményének sajat, folyamatosan frissiil6 honlapja van.

Digitalizalt viladg kihaszndldsa: a let6lthetd CityApp applikacion keresztiil minden informacié
elérhetd, minden torténés megosztasra kerdl. (A kérdéiv is elérhet6 volt.)

Sok éven keresztil ment egy varosi szintli program (Jaték és Egészség Gyermek- és Csaladi
Nap), mely egy csalddi nap volt a strandon, ahol szlr6programokkal egybekotott szabadidés
programok valdsultak meg az dnkormanyzati intézmények egyittmikodésével.

Tiszaujvaros Varosi Rendel8intézet

Intézményi informdacidk:
o Olyan szakrendeld, ahol minden szakma reprezentalt.
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Szakdolgozdék szintjén létszdm kielégitd, mindenki egészségligyi végzettségli, a
dolgozdk tanittatasa biztositott 6nkormanyzati tdmogatdssal.

Orvosok kozott sok a nyugdijas, vagy nyugdij kozeli.

Sok olyan rendelés van, amit egyetlen orvos miikodtet (nagy része szintén
nyugdijas/nyugdij kozeli). Nehéz az utanpoétlast megszervezni.

Fontos eredmények az elmult 10 évbél:

O

Gyermekortopédiai rendelés inditdsa (beleértve az UH tamogatott csip@sziirést),
idegsebész is érkezett.

Prevencids szakrendelés koncepcidja: lakossag szlirése (téritésmentesen), kiszlirtek
tovabbitasara a szakmai hattér biztositott (beleértve dietetikust, gydgytornaszt és
személyi edz6t is).

Nagyon jol mikodik két szakrendelésen a beteg edukacié (dietetikusok is beforogtak
a rendszerbe).

Egészségiigyi szolgdltatdsok:

@)

@)

Betegszdllitdsi rendszer (intézményen beliil) ujjdélesztése: nem jelentkezett igényként,
sziikség esetén hozzatartozok behozzdk Gket. (Igényként jelentkezett a
reumakdrhazba buszjarat inditasa, de kihasznalatlan volt.)

Javitani az egészségligyi rendelés munkaidén tuli elérhetéségét: telefonos lehet6ség
biztositott, sokszor személyesen torténik id6pontkérés, az online bejelentkezési
lehetdsséggel nem nagyon élnek a betegek.

Digitdlis egészségiigy: telemedicina folyik, de a betegek nem nagyon részesitik
elényben.

Egészségtudatossdg és k6zdsségi egészségfejlesztés:

O

A 2014-es kérddiv eredményei szerint az emberek sajat maguk tehetnek legtébbet az
egészségiikért: ennek tamogatdsa, hogy elismert orvosok el6adast tartanak a
RendelGintézetben, jelent8s érdeklédés mellett, valamint a prevencids rendelés is erre
iranyulna.

Egészségiigyi dolgozok szerepe az egészségtudatossdg névelésében: egészségnevelés,
ez minimdlis egy szakrendelésen, de van olyan rendelés (tlid6gydgyaszat, kardioldgia),
ahol kiilon helyiségben tudjak oktatni a beteget.

A lakossdg tdjékoztatdsa az egészségfejleszté programokrdl: tobb platformon
megjelenés: helyi tv, Facebook, helyi ujsag.

Kiemelt csoportok/teriletek:

O

O

Iskolaskoruak: két iskolaorvos és harom védéné van. A védbéndk el6adasokat tartanak
(drog, online veszélyek, szexualis kapcsolat, higiénia) - 6nalléan vagy osztalyfénoki 6ra
keretében. A fiatalok szdmara latvanyos dolgokat kell megvaldsitani (volt, hogy
influenszer is jott és ott volt érdekl6dés). Felkérésre, iskolai kampany keretében
alapszlréseket biztositottak.
Mentalis egészségligy:
= Humanszolgdltatéval egylttmiikdodve a demens betegek izolaciojat kilonb6z6
programokkal csokkenteni.
= Két pszicholdgus és egy pszichiater all rendelkezésre, gyermekpszichologus is
van.
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Tiszaujvarosi Humanszolgaltaté Kdézpont

e Intézményi informaciok:

o Olyan intézmény, amit minden lakos ismer.

o Szolgdltatasok: szocidlis és gyermekjdléti alapszolgdltatasok, szakositott szocidlis
ellatasok.

e Fontos eredmények az elmult 10 évbdl:

o Létrejott a Csaldd- és Gyermekjoéléti Kozpont, melynek az ellatdsi kotelezettsége tullépi

Tiszaujvaros kozigazgatdsi hatarait.

Megkezdte miikodését a Hajléktalanok Nappali Melegedéje

Elindult a demens ellatds 6 féréhellyel az ,,Eziisthid” Id6sek Otthonaban, mely jelenleg
teljesen kihasznalt.

o BOovilt a jogszabalyi elGirdsok altal a Kozponton beliil az iskolai szocidlis segit6
tevékenység.

e Kiemelt csoportok/teriletek:

o Id6sek (active ageing): folyamatos jelleggel klubok és csoportfoglalkozasok, ahol az
izolacid csokkentése a cél, a beilleszkedés, a szabadid6 hasznos eltdltése, a mentalis
egészség megsegitése. A szépkoruak tdrsadalmi élete nagyon magas szinvonald.
Rengeteg program biztositott, megtelnek a rendezvények.

= Nefelejcs Klub a kezd6d6 demenseknek a Nyugdijas Egyesiilettel karoltve.

* Ebben az évben keriilt megrendezésre el8szér az Ujvarosi Piknik szabadidds
program, melyet szeretnének folytatni.

» Uj tipusy szolgaltatasfejlesztés a Tiszatjvarosi Demencia Tanacsadé Pont, ami
egy Facebook oldal, célja a kozosségi médidban preventiv jellegi
ismeretbdvités.

= Kordbban demencia szlir6program is megszervezésre kerilt, mely nagyon
sikeres volt.

o Gyerekek: taborok szervezése a szabadid6 hasznos eltoltésére, szocializacids készség
és képesség kialakitasara.

o Fogyatékos személyek: ,,Esély” Napkozi Otthon, jelenleg teljes kihasznaltsaggal (16 f6).

o Alzheimer vilagnap Unneplése, mely varosi szintre kerilt kiterjesztve.

e A COVID-19 vilagjarvany okozta helyzetre reagdlva:
o Fontos, hogy sikeriilt a jarvany utdn visszaintegralni az id6seket a klubokba, tarsasagi
életbe.
e Szervezetkultura nagyon fontos:

o Bels6 munkakor valtoztatasanak lehet&sége megfelel képzettség esetén.

o A szocidlis szféra le van szakadva anyagilag és kevés szakember van, de
Tiszaujvdrosban az infrastruktura, a fenntartd altal biztositott bérkiegészités révén
jobb a helyzet, mint mashol.

K6zosségi szolgalat és didkmunka lehetGség a tanuldknak.

Gyakorlati hely biztositasa.

K6zosségépités, megrendezésre kerlilt az els6 csalddi nap az intézményben.

Egymas szakmai egységének megismerése.

J6 kapcsolat az Onkormdnyzattal, Rendel8intézettel, Miivel6dési Kozponttal,
Rendé&rséggel, helyi nagyvallalatokkal.

O O O O O
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Tiszaujvarosi Sport-Park Nonprofit Kft.

e Intézményi informaciok:

o A Sportcentrum tavaly lett 25 éves. Létesitésekor egyediildllé volt Magyarorszdgon.

o Tobb mint 20 sportdg milivelésére alkalmas |étesitmények allnak a varos lakéinak
rendelkezésére.

o Varosi nagyrendezvények helyszine is, valamint ezek szervezése is ide kdthetd.

e Kiemelt csoportok/teriletek:

o A tiszaljvdrosi egyesiileti sportnak a legfontosabb bazishelye: legnagyobb
sportegyesiileteknek itt van a székhelye, valamint itt edzenek.

o Szabadid6sportoldk szamdra is mar a kezdetektél fogva biztositott a sportoldsi
lehet6ség, szabadidés rendezvények és kilonféle bajnoksagok keriilnek
megrendezésre a népszer(i sportagakban. Szabadon elérhetG: az 6sszes labdas sportag
(pl. labdarugas, roplabda, kézilabda, kosarlabda, streetball stb.), szabadtéri kondipark,
gorkorcsolya és gordeszkapdlya, rekortdan futépdlya. Téritéses: uszoda
(Tiszaujvarosiaknak kedvezményesen), tenisz.

o Didksport: iskolai Uszasoktatas, nemcsak a varoslakéknak, hanem a koérnyezé
telepuilések tanuldinak is. Testnevelés éra keretében atlétika. Didkolimpiai versenyek
labdas sportagakban, atlétika sportagban.

e Naponta 600-700 ember megy ki a Sportcentrumba.
e Fontos eredmények az elmult 10 évbdl:

o Pontszerz6akcidk inditasa: akik folyamatosan részt vettek egy éven keresztil a
kiilonféle rendezvényeken és a legtdobbszor megjelentek, azoknak jutalmaztdk a
jelenlétét.

o Versenysport: nemzetkozi viszonylatban a 2024-es olimpidn volt triatloni résztvevd,
kajak-kenuban Eurépa- és vilagbajnoki érmek.

o Fejlesztések:

= Uj kismifiives, ovis, nagymdifiives palyak dtadasa.

= Tobb karbantartasi és feldjitasi munka kivitelezése, melyek folyamatosan
mennek (egyesiletek kdzremiikodésével is): vilagitas, eredményjelzé.

= Eurdpai Unids energetikai palydzat keretében napelemek, napkollektorok
felszerelése. Kazanrendszer teljes felljitasa.

o Rendezvényhelyszin:

= Minden évben megrendezésre kerilt a Tiszaujvarosi Sportfesztivalt, ami a
tomegsport ,Unnepe”, megszdlitva az évodas korosztalytdl a szépkoruak
korosztalyaig mindenkit. A résztvevék szama 2000-3000 f6.

= Szamos varosi nagyrendezvény szervezése - étkeztetéssel és misorral
egybekotve - és lebonyolitdsa: év végi Sportgala, valamint koztisztvisel6k,
kozalkalmazottak, pedagodgusok, varosi cégek dolgozdinak van évzard
rendezvény.

e A COVID-19 jarvany okozta helyzetre reagalva:

o Nehéz id6szak volt, megakasztotta a rendszeres tomegsport megjelenéseket.

e Az Onkorményzat anyagilag tdmogatja a m(kddést. 3-féle tarifarendszer:
legkedvezményesebb a szabadidGs portoldi, utdna a helyi egyesiilet és a legdragabb, a piaci ar
a kivulrdl jovéknek.
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e Folyamatosan tajékoztatjdk a lakossagot: sajat honlapon, Facebookon minden elérheté:
nyitvatartads, fizetds szolgaltatdsok.
o JovBbeni tervek: legfontosabb feladat a létesitmények allagmegdvasa.

Tiszaujvarosi Mlvel&dési Haz és Konyvtar

o Intézményi informaciok:

o Tiszaujvaros kulturalis tevékenységét teljes egészében ez az intézmény fedi le: a

kozmdvel6dési teriletet, a konyvtari szakteriiletet és a mizeumi teriiletet is.
e Fontos eredmények az elmult 10 évbdl:

o Digitdlis kompetenciafejlesztés (szamitastechnikai alapismeretek, digitalis kultura).

o Egészségmeglrz6 programok, pddiumelSadasok vagy kisebb tipusu rendezvények
formajdban.

e Egy-egy program, esemény Osszedllitdsa soran minden korosztilynak az érdekl6dését
megprobaljak figyelembe venni (pl. Hal a placcon, ami egy gasztrondmiai szabadtéri program).

e Evi 300 programot bonyolit le az intézmény, ez kdriilbeliil 65-70.000 latogatét jelent.

e Kiemelt csoportok/teriiletek:

o ld6sebb és nyugdijas korosztaly: a Tiszaujvarosi Nyugdijasok Egyesiletével és a
Humadnszolgaltaté Kozponttal kozosen megvaldsuld események; tébb olyan amatér
miivészeti kozosség van, akik tagjai kozott jelentés szamban vannak nyugdijas tagok.

o Ovodas koruaktdl az id6sebb gyermekekig: babszinhaz, gyermekelSadasok, szabadtéri
programok.

o Kozépiskolasoknak: sajat szervezés( tovabbtanuldst segité palyaorientacids nap (Hova
tovdbb?). Marcius 15-kei programokhoz kapcsoldddan linnepi beszéd palyazati kiiras,
E6tvos Bal, szalagavato.

o Fiatal feln6tt korosztaly: Gasztro Korzd, ami csalddias jellegli programokkal évente
tobb alkalommal keriil megrendezésre, Terasz party, ami zenés eseteket jelent a nyari
id6szaban.

e Intézményen belll a kdrnyezettudatossag jegyében Zéld honap elnevezés(i program.
e A COVID-19 jarvany okozta helyzetre reagalva:

o Online programokat biztositottak.

o Ajarvdny utan sikerilt bevonzani Ujra a latogatdkat, de voltak hulldmzé id6szakok.
e Jov6beni tervek:

o Azon a szinvonalon és azzal a tdmogatdssal, amit az Onkormanyzat nyujt az
intézménynek a kozm{(ivel6dés, kdnyvtari, mizeumi terileten biztositani tudjak azokat
az elért eredményeket tovabbra is, melyek a helyi kozosségnek fontosak.

o Az intézmény tekintettel van valamennyi 6nkormdnyzati partnerintézményre. A
tarsadalmi bedgyazottsdg régdéta jelen van és nagyon jo a kapcsolat a
Sportcentrummal, a Varosgazda Kft-vel, a Humanszolgdltatdé Kozponttal, a
Tiszaujvarosi Intézménymiukodtet6 Kozponttal, a Varosi RendelGintézettel stb. Ez a
tevékenység nagyon-nagyon fontos, folyamatosan szinten kell tartani.
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12. tablazat Az az egyes intézmények interjuk alapjan kirajzolédd jovGbeni f6 projektjei keriltek

Osszefoglaldsra

Projekt megnevezése

Projekt rovid leirasa

Prevencids rendelés muikodtetése a Tiszaujvarosi
Varosi RendelGintézetben.

A lakossag szlirése téritésmentesen a prevencios
rendelés keretében. A kisz(irtek tovabbitdsara a
szakmai hattér biztositott (beleértve dietetikust,
gybgytornaszt és személyi edzét is).

Az Ujvérosi Piknik szabadid6s program folytatdsa,
valamint a Demencia Tandcsadd Pont miikodtetése a
Humanszolgaltato Kézpont altal.

Az intézmény ebben az évben szervezte meg az
id6sek szdmdra az Ujvarosi Piknik szabadidds
programot, mert szeretne a jovében is folytatni.

Uj tipusu szolgaltatasfejlesztésként kerilt elinditasra
a Demencia Tanacsaddé Pont, melynek célja a
kozosségi médidban preventiv jellegl ismeretbGvités.

Allagmegdvas az Sport-Park Centrumban.

Tiszaujvaros lakosossaganak életében meghatarozo
szerepet tolt be a sport. A legnagyobb kihivast a
Iétesitmények allagmegdvasa jelenti.

A helyi kozosségnek fontos programok biztositasa a
Miivel6dési Haz és Kényvtarban.

Az intézmény tdrsadalmi bedgyazottsaga régota jelen
van. Szamos program keril megszervezésre minden
korosztalyt megszdlitva.

13. tablazat Az az egyes intézmények interjuk alapjan kirajzolddé jov6ébeni legfontosabb megoldandd

feladatok keriltek 6sszefoglalasra

Probléma megnevezése

Probléma rovid leirasa

Sok szakrendelésen nyugdijas vagy nyugdijkozeli
orvos rendel.

A Viarosi RendelGintézetben is megfigyelhet§ az
orszagos tendencia, hogy sok a nyugdijas vagy nyugdij
kozeli orvos az ellaté rendszerben.

Nagyobb igény mutatkozik a demens féréhelyekre az
EzUsthid Id&sek Otthonaban.

Az Ezlsthid |d6sek Otthona tartds bentlakast nydjté
intézmény, melyet az épitészeti adottsagok
korlatozottsaga miatt csak 20 fére tudtak kialaktani,
ebbdl 6 f6 a demens féréhelyek szama.

Az el6z6 egészségtervben megfogalmazddott az
idések ellatdsdanak fejlesztése. A demens ellatds 2018-
ban indult el.
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On-line felmérés az egészséggel kapcsolatos véleményekrdl

A vdrosban él6k és dolgozdk helyzetének és problémainak alaposabb megismerése érdekében online

kérdbives felmérést végeztiink, egy 12 kérdést tartalmazd, sajat készitésl kérdSivvel megcélozva

tobbek kozott a varoslakdkat, az egészségligyi, szocialis, koznevelési és kulturalis intézmények vezetdit

és dolgozéit, a nagyvallalkozasok és civil szervezetek képviselGit, médidban és rendvédelmi szerveknél

dolgozdkat. A kérdGiv 2024. junius 21-t6l augusztus 20-ig volt elérhet6, mely id6 alatt 6sszesen 209 f6

toltotte ki azt.

A kérddivet kitoltSk szerint.

A valaszadok tobbsége szerint az emberek sajat maguk (82%) tehetnek legtébbet az
egészségiikért, ezt kovetGen az egészségligyben dolgozdkat (71%), majd az 6nkormanyzatot
(50%) jelolték meg, mint akik sokat tehetnek a varoslakdk egészségéért. Alapvetben az
egészségiigyben dolgozdkat tartjak hitelesnek az egészséggel kapcsolatos témakban.

A kitolt6k kb. kétotode vett mar részt valamilyen egészségfejlesztési programon, tobbségiik
tobb alkalommal is elment és latogatdéként volt jelen. Azok, akik nem vettek részt
egészségfejleszt6 programokon, indokként altaldban azt jelolték meg, hogy nem tudtak arrol
(61%), vagy valamilyen okbdl nem tudtak (20%)/nem volt idejik (18%) elmenni a programra.
A jovGben is szivesen latogatandd programok kézott a felvilagosité el6adasokat kiilonb6z6
korcsoportoknak (72%), egészségnapokat (69%), nem kotelez6 sziirGvizsgalatokat (60%) és a
tanacsadast adott témaban (pl. dietetikustdl, lelki segély) (59%) jelolték meg a legtdbben.
Ugyanakkor azt is jelezték, hogy igény lenne arra, hogy ezek tobbszor, esetleg nagyobb
befogadoképességgel (pl. sziirések esetén) legyenek megszervezve, illetve emlitettek
konkrét témakat is, amire kivancsiak lennének (pl. elsGsegély/Ujraélesztés, egészséges
taplalkozas/életmad (alacsony jovedelm(eknek), betegségmegelbzés, betegségek gondozasa
és szovédményei, test és lélek kapcsolata, lelki egészség, alternativ gydgymaddok, rakos
megbetegedések, poszt-COVID, otthoni betegapolds/iddsek gondozasa, drogprevencid, Ul
munka hatasai).

Ezeken felll hianyoltak az alabbi (f6ként szérakozasi, kikapcsolddasi) lehetdségeket is: szinhazi
el6adasok, mozi, tomegsport, gyerekkoncert, baba-mama klub, komolyzenei koncert, csaladi
programok, tura klub, betegklubok, aquafitness, kreativ és kézm(ives programok, foci torna,
zenés torna a szabadban. Tovabbi javaslatként felmerilt még a rovid videdk formajaban

torténd tdjékoztatas pl. a szakrendelés igénybevételérdl (mihez kell beutald, sorszam) az
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irdsos anyagok helyett, demenciaval klizd6k hozzatartozdinak segitését célzdé programok,
egészségnevelés az iskoldkban, gyerekeknek testsulykontroll és gydgytorna lehet6ségek.

A vélaszaddk véleménye szerint az aldbbi szervezetek bevonasa is fontos lenne a programok
szervezésébe, lebonyolitdsaba: Voroskereszt, civil szervezetek, Tiszaujvarosi Nyugdijasok
Egyesilete/nyugdijas klub, ment8apoldk/mentétisztek, Tisza-szigeti Csdnakkikots Egyestilet.

A kérdGivet kitoltGk az egészségiigyi ellatashoz valo korlatozott hozzaférést (bizonyos
szakrendelések hianya, kevés orvos, hosszu varakozasi id6) (73%), kozbiztonsagi problémakat
(er6szakosan fellépd személyek) (36%) és a hajléktalanok elhelyezését (agresszivitas,
kéregetés) (27%) itélték a legjelent6sebb problémanak.

Ezeken felll tobbszor emlitették a szabadidGs programok, kikapcsoléddasi és kulturalt
taldlkozasi lehet6séget add és vendéglatdhelyek hianyat, korlatozott hozzaférhetGségét,
amelyek véleményiik szerint hozzajarulnak a fiatalabbak elvandorlasahoz.

Az elhelyezkedési problémak (kiemelten a nék esetében) is gyakoriak, itt a képzési
lehet6ségek, csalddosok szamara rugalmasabb korilmények biztositasa, home office
tdmogatasa szélesebb korben (pl. kozszféraban is) szerepelt a javaslatok kozott.

Az id6sek magasabb létszama miatt felmerilt az 6 ellatasukat (akar bentlakdsos otthon),
gondozasukat, szallitdsukat (pl. rendelésekre, kezelésekre), specidlis igényeiket kielégitd
szolgdltatasok fejlesztésére az igény.

Tobben emlitettek kozlekedési gondokat, igy parkolasi problémakat, a kerékparut helyett a
jardan kozlekedd kerékparosokat és rollereseket, bizonyos csomdpontokban nagyobb baleseti
kockazatokat, amelynek kapcsan korforgalom kiépitése, kozlekedési lampa kihelyezése,
birsagolas és fokozottabb ellenérzés lehetne a megoldas. Utdbbi taldn a kozbiztonsagi
problémakon is enyhithetne. Van, aki arra tett javaslatot, hogy gondoljak at a buszmegallok
helyét, hogy a varosba tomegkozlekedéssel érkez6k konnyebben meg tudjak kozeliteni az
egészségligyi intézményeket.

Felmerilt még a sportoldas tamogatasa akar a munkavallalék szamara nydjtott
kedvezményekkel, akar a lakossdg szamara szélesebb idGsavban igénybe vehetd
szolgaltatasokkal (pl. Uszés), valamint a FONIXWEB oldal fejlesztése, hogy az id6pontkérés ezen

a fellileten is elérhet6 legyen.
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Tanulok fittsége a Nemzeti Egységes Tanuldi Fittségi Tesztek alapjan

Az elemzés soran a Nemzeti Egységes Tanuldi Fittségi Teszt (NETFIT®) 2018-2019 és 2021-2022 tanévek
adatait haszndltuk fel. Az adatbazis tartalmazta a Magyarorszdgon feladatellatasi hellyel rendelkezé
kozoktatasi intézmények tanuldinak adatait, nemi életkori és évfolyam szerinti bontdsban. Az
elemzések sordn az 5, 6, 7 és 8. évfolyamok adatait dolgoztuk.

Az adatelemzés az alabbi indikatorokat érintette:

e testtomeg index

e testzsirszazalék

e (itemezett fekv6tamasz

e hajlékonysagi teszt

o (itemezett hasizom teszt

o Alléképességi ingafutas teszt
o kéziszoritderd

e helybél tavolugras teszt

e torzsemelés teszt

Az elemzés els6 |épésében a tanuldk zonabesoroldsa tortént meg a NETFIT kézikonyv ajanlasait
kovetve. Ezt kdvetSen a Tiszaljvarosban muikdds kézoktatdsi intézmények (Eltes Matyas Iskola,
Hunyadi Matyas Iskola, Kazinczy Ferenc Reformatus Altalanos Iskola, Szent Istvan Katolikus Altaldnos
Iskola, Tiszaujvarosi Széchenyi Istvan Altaldnos Iskola) szintjén, illetve jarasi, varmegyei és orszagos
szinteken meghatdroztuk a vizsgalt indikatorok esetében az egészségzdnaba es6k nyers prevalencidjat
(gyakorisagat), illetve a prevalencidkhoz tartozé 95%-os megbizhatdsagi tartomanyokat (95%MT).
Hogy semlegesitsiik a didkok nemébdl, életkorabdl és évfolyamabdl eredd zavard hatdsokat, a nyers
prevalencia adatokat standardizdldas moddszerével korrigaltuk. Az igy létrehozott standardizalt
prevalencia hanyadosok (SPH), az orszagos atlaghoz képest jelzik az egészségzdndba tartozdk
gyakorisagat a diakok nemi, életkori és évfolyam szerinti megoszIldsatdél fliggetlentl. Egzakt Poisson
eloszlast felhaszndlva a standardizalt prevalencia hanyadosok 95%-0s megbizhatdsagi tartomanyat is
szamszer(sitettik. Az elemzések soran rizikbhanyadosok (RR) és a hozzdjuk tartozd 95%-os
megbizhatdsdgi tartomanyok segitségével meghatadroztuk a Tiszaujvarosban regisztralhatd
standardizalt indikator értékek eltérését a varmegyei (RRm) és Tiszaujvaros jarasi (RR,) adatokétdl. A
vizsgalt indikatorok és id6szakok esetében bekdvetkez6 valtozasokat szintén rizikéhanyadosok (RR) és
a hozzajuk tartozé 95%-os megbizhatdsagi tartomanyok (95%MT) segitségével kvantifikaltuk.
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A didkok testzsir szazalék értéke alapjan az egészségzonaba tartozdok aranya

A testzsir szazalék tekintetében a 2018-2019-es tanévben a teleplilésen a vizsgalt 5-8 évfolyamos
diakok 63,68%-a volt egészségzdonaba sorolhatd. A teleplilésen az egészségzéndba sorolhatd didkok
nyers prevalenciaja nem kilonbozott szignifikans mértékben a jarasi, varmegyei illetve orszdgos nyers
prevalencia értékektSl. Az életkorra, nemre és évfolyamra korrigdlt prevalencia érték szintén az
orszagos atlagnak megfelel6en alakult a telepiilésen. Az egészségzdéndba tartozd didkok korrigalt
prevalencidja, sem a jarasi szintld sem pedig a varmegyei szint(i standardizalt gyakorisagtdl nem
kiilonbozott jelentés mértékben. (12. tablazat)

12. tablazat A testzsir szazalék érték alapjan egészségzdnaba tartozo didkok nyers és standardizalt
(életkorra, nemre és évfolyamra korrigalt) prevalencia értéke a vizsgalt tanévben (2018-2019).

prevalencia SPH RRm RR,
(95%MT) (95%MT) (95%MT)  (95%MT)
63,68% 1,07 1,06 1,00

Tiszadjvaros (60,56%:66,79%)  (0,98;1,16)  (0,98;1,16) (0,90;1,12)

63,46% 1,06 1,06

Tiszadjvarosi jaras (60,75%:66,18%)  (0,99;1,14)  (0,99;1,14)

Borsod-Abatj-Zemplén 59,66% 1,00
varmegye (59,02%;60,30%) (0,99;1,02)
Orszagos >9,41%

g (59,24%;59,58%)

prevalencia (95%MT): Egészségzondba sorolhatd tanuldk nyers gyakorisdga és a gyakorisdghoz tartozé 95%-os
megbizhatdsdgi tartomdny

SPH (95%MT): Egészségzondba sorolhaté tanuldk standardizdlt (korrigdlt) gyakorisdga és a gyakorisdghoz
tartozé 95%-os megbizhatdsdgi tartomdny

RRwm: Rizikéhdnyados. A vdarmegyei standardizdlt (korrigdlt) gyakorisdghoz viszonyitott telepiilés és jdrds szinti
standardizdlt (korrigdlt) gyakorisdg, illetve a rizikéhdnyadoshoz tartozé 95%-0s megbizhatdésdgi tartomdny.

RR:: Rizikohdnyados. A jardsi standardizdlt (korrigdlt) gyakorisdghoz viszonyitott teleplilés szint(i standardizdlt
(korrigadlt) gyakorisdg, illetve a rizikohdnyadoshoz tartozé 95%-os megbizhatdsdgi tartomdny.

A 2021-2022-es tanévben Tiszaujvaroson a vizsgalt 5-8 évfolyamos didkok 60,92%-a volt
egészségziondba sorolhatd. A telepiilésen az egészségzdnaba sorolhato didkok nyers prevalencidja nem
kiilonbozott szignifikdns mértékben a jarasi, varmegyei illetve orszagos nyers prevalencia értékektdl.
Az életkorra, nemre és évfolyamra korrigdlt prevalencia érték az orszdgos atlagnak megfelel6en
alakult. Az egészségzdndba tartozé didkok korrigalt prevalencidja, sem a jarasi szint(i sem pedig a
varmegyei szint( standardizalt gyakorisagtél nem kilonbozott jelentés mértékben. (13. tablazat)

13. tablazat A testzsir szdzalék érték alapjan egészségzénaba tartozé didkok nyers és standardizalt
(életkorra, nemre és évfolyamra korrigalt) prevalencia értéke a vizsgalt tanévben (2021-2022).
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prevalencia (95%MT) SPH RRm RR,
(95%MT) (95%MT) (95%MT)

Tiszaujvaros 60,92% 1,05 1,06 1,03

j (57,46%;64,37%) (0,96;1,15)  (0,96;1,16)  (0,91;1,16)
Tiszaujvarosi jaras >3,18% 1,02 1,03

: . (56,14%;62,22%) (0,94;1,11)  (0,95;1,12)
Borsod-Abauj-Zemplén 57,43% 0,99
varmegye (56,76%;58,11%) (0,98;1,01)
Orszagos 57,84%

g (57,66%;58,02%)

A nyers indikator értékben bekovetkez6 2,76%-0s csokkenés nem bizonyult statisztikailag igazolhatdan
jelent6snek, az orszdgos atlagtdl vald eltérés esetében sem sikerilt valtozast detektalni, a vizsgalt
peridodusokban (2021-2022 és 2018-2019), az indikator értéke az orszagos viszonyoknak megfeleléen
alakult. (14. tablazat)

14. tablazat A testzsir szazalék érték alapjan egészségzondba tartozd didkok aranyanak véltozasa
(2021-2022 és 2018-2019).

Valtozas 2021-2022 és 2018-2019  Ertékelés
nyers valtozas -2,76% (-7,42%;1,89%) nem szignifikdns
standardizalt valtozas 0,98 (0,87;1,11) nem szignifikdns

A didkok testtémeg index értéke alapjan az egészségzdndba tartozdk aranya

A 2018-2019-es tanévben Tiszaujvdroson a vizsgalt 5-8 évfolyamos didkok megkéozelitéleg harom-
otode (59%) volt egészségzdonaba sorolhatd a testtémeg indexik (BMI) alapjan. A telepllésen az
egészségzdnaba sorolhato didkok nyers prevalencidja nem kiilonbozott szignifikdns mértékben a jarasi,
varmegyei illetve orszagos nyers prevalencia értékektél, vagyis a sulyproblémakkal jellemezhetd
diakok gyakorisaga az orszagos viszonyokkal volt 6sszhangban. Az életkorra, nemre és évfolyamra
korrigdlt prevalencia érték is az orszdgos atlagnak megfelel6en alakult. Az egészségzdnaba tartozd
diakok korrigdlt prevalencidja, sem a jarasi szinti sem pedig a vdrmegyei szintli standardizalt
gyakorisagtdél nem kilonbozott jelentés mértékben. (15. tablazat)

15. tablazat A testtomeg index alapjan egészségzéndba tartozd didkok nyers és standardizalt
(életkorra, nemre és évfolyamra korrigalt) prevalencia értéke a vizsgalt tanévben (2018-2019).
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prevalencia (95%MT)

S 58,80% (55,58%;62,02%)
Tiszaujvaros

e g 59,29% (56,61%;61,97%)
Tiszaujvarosi jaras

Borsod-Abauj-Zemplén 59,16% (58,53%;59,79%)
varmegye
Orszagos 59,81% (59,64%;59,98%)

SPH (95%MT)

RRm
(95%MT)

0,98 (0,90;1,07) 0,99

(0,91;1,08)

0,99 (0,92;1,06) 1,00

(0,93;1,08)

0,99 (0,97;1,01)

RR,
(95%MT)

0,99
(0,89;1,11)

A testtomeg index (BMI) alapjan az egészségzonaba es6 didkok nyers gyakorisaga a 2021-2022-es
tanévben is a jarasi, varmegyei és orszagos nyers gyakorisagok alapjan alakult. A korrigalt (életkorra,
nemre és évfolyamra) prevalencia érték Tiszaujvdroson nem tért el jelnetGs mértékben az orszagos
atlagtdl. Az egészségzdnaba esGk korrigalt prevalenciaja véletlennel magyardzhaté eltérést mutatott a

jarasi vagy varmegyei adatoktdl. (16. tablazat)

16. tdblazat A testtomeg index alapjan egészségzénaba tartozd didkok nyers és standardizalt
(életkorra, nemre és évfolyamra korrigalt) prevalencia értéke a vizsgalt tanévben (2021-2022).

prevalencia (95%MT)

S 58,31% (54,91%;61,72%)
Tiszaujvaros

e .. 58,12% (55,27%;60,97%)
Tiszaujvarosi jaras

Borsod-Abatj-Zemplén 56,97% (56,31%;57,63%)
varmegye
Orszagos 57,99% (57,82%;58,17%)

SPH
(95%MT)

1,00
(0,91;1,10)

1,00
(0,92;1,08)

0,98
(0,97;1,00)

RRwm
(95%MT)

1,02
(0,93;1,12)

1,02
(0,94;1,10)

RR
(95%MT)

1,00
(0,89;1,13)

A valtozas értékelése soran marginalis nem jelent6s csokkenést lehetett tapasztalni a nyers és a

standardizalt gyakorisagok esetében is. (17. tablazat)

17. tdblazat A testtomeg index alapjan egészségzdnaba tartozo didkok ardnyanak valtozdsa (2021-

2022 és 2018-2019).
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Valtozas 2021-2022 és 2018-2019 Ertékelés
nyers valtozas -0,48% (-5,17%;4,20%) nem szignifikans

standardizalt valtozas 1,02 (0,90;1,15) nem szignifikans

A diakok Gtemezett fekvGtamasz értéke alapjan az egészségzdnaba tartozok aranya

Az ltemezett fekv6tamasz tekintetében a 2018-2019-es tanévben a telepiilésen a vizsgalt 5-8
évfolyamos didkok 74,65%-a volt egészségzdonaba sorolhatd, mely véletlennel nem magyardzhato
maddon magasabbnak bizonyult mint az orszagos vagy a megyei nyers prevalencia. Az életkorra, nemre
és évfolyamra korrigalt prevalencia érték borderline szignifikancidval jellemezheté eltérést mutatott
az orszagos atlagtél. Az egészségzondba tartozéd didkok korrigalt prevalencidja, a jardsi szintd
standardizalt gyakorisagtdl nem tért el jelentés mértékben, ugyanakkor a telepilésen regisztralhato
korrigdlt prevalencia adatok a megyei gyakorisdgoknal szignifikdnsan jobb képpel voltak
jellemezhetéek. (18. tablazat)

18. tdblazat Az (itemezett fekv6tamasz értéke alapjan egészségzéndba tartozd didkok nyers és
standardizalt (életkorra, nemre és évfolyamra korrigalt) prevalencia értéke a vizsgalt tanévben (2018-
2019).

prevalencia SPH RRm RR;(95%MT)
(95%MT) (95%MT) (95%MT)
ricrativros 74,65% 1,05 1,08 0,98
) (71,84%:77,45%) (0,97:1,13)  (1,00;1,17)  (0,89:1,08)
eradivirosi i4rd 75,95% 1,07 1,11
Iszaujvarost jaras (73,62%;78,28%) (1,01;1,14)  (1,04;1,18)
Borsod-Abauj-Zemplén 68,17% 0,97
vérmegye (67,57%:68,77%) (0,96:0,99)
Orszagos 70,83%
g (70,67%;70,98%)

A vizsgdlt nyers indikator érték alapjan a 2021-2022-es tanévben a didkok 78,29%-a volt
egészségzdnaba sorolhatd, mely véletlennel nem magyarazhaté médon magasabbnak bizonyult mint
az orszagos vagy a megyei adatok. Az egészségzdndba tartozok korrigdlt prevalenciaja Tiszaujvarosban
az orszagos atlag felett alakult. A telepiilésen regisztralhaté kedvez6bb kép a megyei adatokénal is
kedvezébb képet mutatott, azonban a jarasra jellemz6 gyakorisagoktdl mar csak véletlennel
magyarazhaté modon tért el. (1. tablazat)

107



1. tablazat Az Gtemezett fekvGtamasz értéke alapjan egészségzdnaba tartozo didkok nyers és
standardizalt (életkorra, nemre és évfolyamra korrigalt) prevalencia értéke a vizsgalt tanévben (2021-
2022).

prevalencia (95%MT) SPH RRm RR,
(95%MT) (95%MT) (95%MT)

Tiszativaros 78,29% (75,47%;81,11%) 1,16 1,21 1,04
J (1,07;1,25)  (1,12;1,31)  (0,94;1,15)
74,88% (72,42%;77,33%) 1,11 1,16

Tiszaujvarosi jaras (1,04:1,19) (1,08:1,24)

Borsod-Abatj-Zemplén 64,26% (63,62%;64,89%) 0,96
varmegye (0,94;0,97)
Orszagos 67,60% (67,43%;67,77%)

A nyers és standardizalt indikator értékekben a vizsgdlt id6szakok kozott borderline szignifikanciaval
jellemezhet6 emelkedés volt megfigyelhetd. (20. tablazat)

20. tablazat Az temezett fekv6tamasz értéke alapjan egészségzdndba tartozo didkok aranyanak
véltozasa (2021-2022 és 2018-2019).

Valtozas 2021-2022 és 2018-2019 Ertékelés
nyers valtozas 3,64% (-0,33%,7,62%) nem szignifikans
standardizalt valtozas 1,10 (0,99;1,23) nem szignifikans

A didkok hajlékonysagi teszt értéke alapjan az egészségzdnaba tartozok aranya

A didkok hajlékonysagi teszten elért értéke alapjan a 2018-2019-es tanévben a telepiilésen tanuld
diakok 60,69%-a volt egészségzonaba sorolhatd. A teleplilésen az egészségzéndba sorolhatd didkok
nyers prevalencidja az orszagos nyers gyakorisagok alatt alakult, azonban a megyei és jarasi adatoktdl
nem tért el szignifikdns mértékben. Az életkorra, nemre és évfolyamra korrigalt prevalencia érték
borderline szignifikans eltérést jelzett az orszagos atlagos szinttdl. Az egészségzdénaba tartozd diakok
korrigdlt prevalencidja, sem a jardsi szint(i sem pedig a megyei szint(i standardizalt gyakorisagtél nem
kiilonbozott jelentés mértékben. (21. tablazat)

21. tablazat A hajlékonysagi teszt érték alapjan egészségzonaba tartozd didkok nyers és standardizalt
(életkorra, nemre és évfolyamra korrigalt) prevalencia értéke a vizsgalt tanévben (2018-2019).
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prevalencia (95%MT)

S 60,69% (57,54%;63,85%)
Tiszaujvaros

e g 62,59% (59,97%;65,20%)
Tiszaujvarosi jaras

Borsod-Abauj-Zemplén 64,34% (63,72%;64,96%)
varmegye
Orszagos 65,65% (65,48%;65,81%)

SPH
(95%MT)

0,92
(0,85;1,00)

0,96
(0,89;1,02)

0,99
(0,97;1,00)

RRm
(95%MT)

0,94
(0,86;1,02)

0,97
(0,90;1,04)

RR,
(95%MT)

0,97
(0,87;1,08)

A 2021-2022-es tanévben Tiszaljvaroson a vizsgdlt 5-8 évfolyamos didkok 69,93%-a volt
egészségzdéndba sorolhatd. A telepilésen a didkok nyers prevalencidja magasabbnak adédott mint az
orszagos vagy megyei nyers gyakorisagok. Az életkorra, nemre és évfolyamra korrigdlt prevalencia
érték a telepulésen véletlennel nem magyarazhaté mdéddon magasabbnak adddott mint az orszagos
atlag. Az egészségzdndba tartozo diakok korrigalt prevalencidja, a jarasi szint(i adatoktdl nem, a megyei
szintl standardizalt gyakorisagtdl viszont jelent6s mértékben kedvez6bbnek mutatkozott. (22.

tablazat)

22. tablazat A hajlékonysagi teszt érték alapjan egészségzonaba tartozo didkok nyers és standardizalt
(életkorra, nemre és évfolyamra korrigalt) prevalencia értéke a vizsgdlt tanévben (2021-2022).

prevalencia (95%MT)

Tiszaujvaros 69,93% (66,78%;73,07%)
Tiszaujvarosi jaras 69,48% (66,89%;72,06%)
Borsod-Abauj-Zemplén 60,52% (59,87%;61,17%)
varmegye

Orszagos 62,62% (62,45%;62,80%)

SPH
(95%MT)

1,11
(1,02;1,20)

1,11
(1,03;1,18)

0,97
(0,96;0,99)

RRwm
(95%MT)

1,14
(1,05;1,24)

1,14
(1,06;1,22)

RR
(95%MT)

1,00
(0,90;1,11)

A nyers és standardizalt indikator értékekben a vizsgalt idészakok kozott szignifikans javulas volt
megfigyelhet6. A nyers indikator érték 10%-os a nemre, életkorra és osztalyra korrigalt érték 20%-os

javulast jelzett. (23. tablazat)

23. tablazat A hajlékonysagi teszt érték alapjan egészségzdnaba tartozo didkok ardnyanak valtozasa

(2021-2022 és 2018-2019).
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Valtozas 2021-2022 és 2018-2019 Ertékelés
nyers valtozas 9,23% (4,78%;13,68%) szignifikdnsan javult

standardizalt valtozas 1,20 (1,07;1,35) szignifikdnsan javult

A didkok Utemezett hasizom teszt értéke alapjan az egészségzonaba tartozok
aranya

A didkok GUtemezett hasizom teszten elért értéke alapjan a 2018-2019-es tanévben a telepiilésen tanulé
didkok 94,70%-a volt egészségzdndba sorolhatd. A teleplilésen az egészségzondba sorolhatd didkok
nyers prevalencidja az orszagos és megyei nyers gyakorisdgokndl kedvez6bb képet mutatott. Az
életkorra, nemre és évfolyamra korrigalt prevalencia érték borderline szignifikans eltérést (orszagos
atlagnal kedvez6bb) jelzett az orszdgos atlagos szintt6l. Az egészségzonaba tartozd didkok korrigalt
prevalencidja, a jarasi szintl korrigalt gyakorisagoktdl nem, a megyei prevalencia értékekt6l azonban
szignifikansan kedvezGbb képet mutatott. (24. tablazat)

24. tablazat Az Gtemezett hasizom teszt érték alapjan egészségzdnaba tartozd didkok nyers és
standardizalt (életkorra, nemre és évfolyamra korrigalt) prevalencia értéke a vizsgalt tanévben (2018-
2019).

prevalencia (95%MT) SPH RRm RR,
(95%MT) (95%MT) (95%MT)

Tissativaros 94,70% (93,25%;96,14%) 1,04 1,07 1,00
! (0,97;1,11)  (1,00;1,14)  (0,91;1,09)
94,67% (93,45%;95,90%) 1,04 1,07

Tiszaujvarosi jaras (0,98:1,10) (1,01;1,13)

Borsod-Abauj-Zemplén 87,86% (87,44%;,88,28%) 0,97
varmegye (0,96;0,99)
Orszagos 90,94% (90,84%;91,04%)

A didkok Gtemezett hasizom teszten elért értéke alapjan a 2021-2022-es tanévben a telepiilésen tanulé
didkok 95,74%-a volt egészségzdonaba sorolhatd. A telepiilésen az egészségzonaba sorolhatd diakok
nyers prevalencidja az orszagos, megyei és jarasi nyers gyakorisagoknal kedvezébb képet mutatott. Az
életkorra, nemre és évfolyamra korrigdlt prevalencia érték borderline szignifikans eltérést (orszagos
atlagnal kedvez6bb) jelzett az orszdgos atlagos szintt6l. Az egészségzonaba tartozd didkok korrigalt
prevalencidja, a jarasi szintl korrigalt gyakorisagoktél nem, a megyei prevalencia értékekt6l azonban
szignifikdnsan kedvez6bb képet mutatott. (25. tablazat)
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25. tablazat Az Gitemezett hasizom teszt érték alapjan egészségzdnaba tartozd didkok nyers és
standardizalt (életkorra, nemre és évfolyamra korrigalt) prevalencia értéke a vizsgalt tanévben (2021-
2022).

prevalencia (95%MT) SPH RRm RR,
(95%MT) (95%MT) (95%MT)

Tiszativaros 95,74% (94,35%;97,12%) 1,07 1,10 1,05
J (1,00;1,15)  (1,03;1,19)  (0,96;1,15)
90,86% (89,24%;92,49%) 1,02 1,05

Tiszaujvarosi jaras (0,96:1,08) (0,99:1,12)

Borsod-Abatj-Zemplén 86,04% (85,59%;86,50%) 0,97
varmegye (0,96;0,98)
Orszagos 89,26% (89,15%;89,37%)

A valtozds értékelése soran margindlis nem jelent6s emelkedést lehetett tapasztalni a nyers és a
standardizalt gyakorisagok esetében is. (26. tablazat)

26. tablazat Az Gtemezett hasizom teszt érték alapjan egészségzdndba tartozo didkok aranyanak
véltozasa (2021-2022 és 2018-2019).

Valtozas 2021-2022 és 2018-2019 Ertékelés
nyers valtozas 1,04% (-0,96%;3,04%) nem szignifikans
standardizalt valtozas 1,03 (0,94;1,13) nem szignifikans

A didkok alloképességi ingafutas teszt értéke alapjan az egészségzonaba tartozok
aranya

A 2018-2019-es tanévben Tiszaujvdroson a vizsgalt 5-8 évfolyamos didkok megkozelitéleg harom-
otode (61%) volt egészségzdndba sorolhaté az ingafutas teszten elért eredmények alapjan. A
teleplilésen az egészségzonaba sorolhatd didkok nyers prevalencidja nem kilonb6zott szignifikans
mértékben a jardsi, varmegyei illetve orszagos nyers prevalencia értékektél, vagyis az alléképességi
problémakkal jellemezhetd didkok gyakorisaga az orszagos viszonyokkal volt 6sszhangban. Az
életkorra, nemre és évfolyamra korrigalt prevalencia érték is az orszagos atlagnak megfeleléen alakult.
Az egészségzonaba tartozd didkok korrigdlt prevalenciaja, sem a jarasi szintl sem pedig a megyei szint(
standardizalt gyakorisagtdél nem kiilonbozott jelentds mértékben. (27. tablazat)
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27. tablazat Az alloképességi ingafutas teszt érték alapjan egészségzdnaba tartozo didkok nyers és
standardizalt (életkorra, nemre és évfolyamra korrigalt) prevalencia értéke a vizsgalt tanévben (2018-

2019).
prevalencia (95%MT)

Tiszadjvaros 61,26%
j (58,11%;64,41%)
60,17%

Tiszaujvarosi jaras (57,50%;62,84%)

Borsod-Abatij-Zemplén 59,63%
varmegye (58,99%;60,26%)

. 66,15%
Orszagos

(65,98%;66,31%)

SPH (95%MT) RRm(95%MT)  RR,(95%MT)

0,92 1,01 1,01
(0,85;1,00) (0,93;1,10) (0,91;1,13)
0,91 1,00

(0,85;0,98) (0,93;1,08)

0,91

(0,90;0,93)

A didkok ingafutds teszten elért értéke alapjan a 2021-2022-es tanévben a telepliilésen tanuld didkok
46,12%-a volt egészségzdndba sorolhatd. A teleplilésen az egészségzonaba sorolhatéd didkok nyers
prevalencidja az orszagos, megyei és jarasi nyers gyakorisdgoknal is kedvezGtlenebb képet mutatott.
Az életkorra, nemre és évfolyamra korrigalt prevalencia érték szignifikans eltérést (orszagos atlagnal
alacsonyabb) jelzett az orszagos atlagos szintt6l. Az egészségzdonaba tartozd didkok korrigalt
prevalencidja, a jarasi szintd korrigalt gyakorisagoktdl nem, a megyei prevalencia értékekt6l azonban
borderline szignifikancidval jellemezhets kedvezGtlenebb képet mutatott. (2. tablazat)

2. tablazat Az alldképességi ingafutas teszt érték alapjan egészségzonaba tartozé didkok nyers és
standardizalt (életkorra, nemre és évfolyamra korrigalt) prevalencia értéke a vizsgalt tanévben (2021-

2022).
prevalencia (95%MT)

e e 46,12% (42,66%;49,57%)
Tiszaujvaros

i il 47,25% (44,40%;50,10%)
Tiszaujvarosi jaras

Borsod-Abauj-Zemplén 50,52% (49,85%;51,20%)
varmegye
Orszagos 57,83% (57,65%;58,00%)

SPH (95%MT)

0,80
(0,72;0,88)

0,82
(0,76;0,89)

0,89
(0,87;0,91)

RRm(95%MT) RR,;(95%MT)

0,90 0,97
(0,81;1,00) (0,85;1,10)

0,93
(0,85;1,01)

A nyers és standardizalt indikator értékekben a vizsgalt id6szakok kozott szignifikdns romlast volt
megfigyelhet6. A nyers indikator érték 15%-0s a nemre, életkorra és osztalyra korrigalt érték 14%-os

romlast jelzett. (3. tablazat)
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3. tablazat Az alldképességi ingafutas teszt érték alapjan egészségzonaba tartozé didkok aranyanak
valtozasa (2021-2022 és 2018-2019).

Valtozas 2021-2022 és 2018-2019 Ertékelés
nyers valtozas -15,15% (-19,82%;-10,47%) szignifikdnsan romlott
standardizalt valtozas 0,86 (0,76;0,98) szignifikdnsan romlott

A diakok kézi szoritéers teszt értéke alapjan az egészségzénaba tartozok aranya

A 2018-2019-es tanévben Tiszaujvaroson a vizsgalt 5-8 évfolyamos didkok megkozelitéleg harom-
otode (59%) volt egészségzdndba sorolhatd a kézi szoritdéerd teszt alapjan. A telepiilésen az
egészségziondba sorolhatd didkok nyers prevalencidja nem kiilonbozott szignifikdns mértékben a jarasi,
varmegyei illetve orszagos nyers prevalencia értékektél. Az életkorra, nemre és évfolyamra korrigalt
prevalencia érték is az orszagos atlagnak megfelel6en alakult. Az egészségzdénaba tartozd didkok
korrigalt prevalencidja, sem a jarasi szint(i sem pedig a megyei szint{ standardizalt gyakorisagtdl nem
kiilonbozott jelentés mértékben. (30. tablazat)

30. tablazat A kézi szoritderd teszt érték alapjan egészségzdndba tartozo didkok nyers és
standardizalt (életkorra, nemre és évfolyamra korrigalt) prevalencia értéke a vizsgalt tanévben (2018-
2019).

prevalencia SPH RRm RR;(95%MT)
(95%MT) (95%MT) (95%MT)
59,44% 1,01 0,99 0,97

Tiszadjvaros (56,28%:62,60%) (0,92;1,09)  (0,91;1,08)  (0,87;1,08)

Tiszaujvarosi jaras 60,86% 1,04 1,02
) ) (58,23%;63,49%) (0,96;1,11)  (0,95:1,09)
Borsod-Abatj-Zemplén 60,01% 1,02
vérmegye (59,38%;60,64%) (1,00;1,04)
Orszagos >9,40%
g (59,23%:59,57%)

A 2021-2022-es tanévben Tiszaljvaroson a vizsgalt 5-8 évfolyamos didkok 58,09%-a volt
egészségzdndba sorolhatd. A telepiilésen az egészségzdndba sorolhatd didkok nyers prevalencidja nem
kiilonbozott szignifikdns mértékben a jarasi, varmegyei illetve orszagos nyers prevalencia értékektdl.
Az életkorra, nemre és évfolyamra korrigdlt prevalencia érték az orszdgos atlagnak megfelelen
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alakult. Az egészségzdéndba tartozd didkok korrigalt prevalencidja, sem a jarasi szintl sem pedig a
megyei szint( standardizalt gyakorisagtél nem kilonbozott jelentés mértékben. (31. tablazat)

31. tablazat A kézi szoritderd teszt érték alapjan egészségzdndba tartozo didkok nyers és
standardizalt (életkorra, nemre és évfolyamra korrigalt) prevalencia értéke a vizsgalt tanévben (2021-
2022).

prevalencia (95%MT) SPH RRm RR,
(95%MT) (95%MT) (95%MT)

Tiszadivéros 58,09% (54,70%;61,47%) 1,05 1,02 0,95
] (0,96;1,15)  (0,93;1,12)  (0,85;1,07)
60,64% (57,89%;63,39%) 1,10 1,07

Tiszaujvarosi jaras (1,02:1,18) (0,99:1,15)

Borsod-Abatj-Zemplén 56,98% (56,32%;57,63%) 1,03
varmegye (1,01;1,05)
Orszagos 55,79% (55,62%;55,97%)

A valtozds értékelése sordan margindlis nem jelent6s valtozast lehetett tapasztalni a nyers és a
standardizalt gyakorisagok esetében is. (32. tablazat)

32. tablazat A kézi szoritderd teszt érték alapjan egészségzdnaba tartozo didkok aranyanak valtozdsa
(2021-2022 és 2018-2019).

Valtozas 2021-2022 és 2018-2019 Ertékelés
nyers valtozas -1,35% (-5,98%;3,28%) nem szignifikans
standardizalt valtozas 1,04 (0,92;1,18) nem szignifikans

A didkok helybdl tavolugras teszt értéke alapjan az egészségzdénaba tartozok aranya

A helybdl tavolugras teszteredmények tekintetében a 2018-2019-es tanévben a telepiilésen a vizsgalt
5-8 évfolyamos didkok 78,39%-a volt egészségzdnaba sorolhatd, mely véletlennel nem magyarazhato
maddon magasabbnak bizonyult mint az orszagos vagy a megyei nyers prevalencia. Az életkorra, nemre
és évfolyamra korrigalt prevalencia érték borderline szignifikancidval jellemezhets eltérést mutatott
az orszagos atlagtél. Az egészségzdondba tartozé didkok korrigdlt prevalencidja, a jarasi szintd
standardizalt gyakorisagtol nem tért el jelentés mértékben, ugyanakkor a telepilésen regisztralhato
korrigdlt prevalencia adatok a megyei gyakorisdgoknal szignifikdnsan jobb képpel voltak
jellemezhetéek. (33. tablazat)
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33. tablazat A helybdl tavolugras teszt érték alapjan egészségzdonaba tartozd diakok nyers és
standardizalt (életkorra, nemre és évfolyamra korrigalt) prevalencia értéke a vizsgalt tanévben (2018-
2019).

prevalencia (95%MT) SPH (95%MT) RRm(95%MT) RR;(95%MT)

Tiszativiros 78,39% (75,74%:81,05%) 1,05 111 101
) (0,97;1,13) (1,03;1,20)  (0,92;1,11)
76,94% (74,65%;79,23%) 1,04 1,10

Tiszaujvarosi jaras (0,97:1,10) (1,03:1,17)

Borsod-Abatij-Zemplén 69,70% (69,11%;70,30%) 0,94
varmegye (0,93;0,96)
Orszagos 74,62% (74,47%;74,77%)

A 2021-2022-es tanévben a telepiilésen a vizsgalt 5-8 évfolyamos didkok 78,95%-a volt egészségzénaba
sorolhatd, mely véletlennel nem magyarazhaté mdédon magasabbnak bizonyult mint az orszagos vagy
a megyei nyers prevalencia. Az életkorra, nemre és évfolyamra korrigalt prevalencia érték borderline
szignifikancidval jellemezhetd eltérést (orszagos atlagnal kedvez6bb) mutatott az orszagos atlagtdl. Az
egészségzdéndba tartozod didkok korrigalt prevalencidja, a jardsi szintl standardizalt gyakorisagtdl nem
tért el jelentés mértékben, ugyanakkor a telepiilésen regisztralhatd korrigalt prevalencia adatok a
megyei gyakorisagoknal szignifikansan jobb képpel voltak jellemezhet6ek. (34. tablazat)

34. tablazat A helybdl tdvolugras teszt érték alapjan egészségzdonaba tartozé diakok nyers és
standardizalt (életkorra, nemre és évfolyamra korrigalt) prevalencia értéke a vizsgalt tanévben (2021-
2022).

prevalencia (95%MT) SPH (95%MT) RRm(95%MT) RR;(95%MT)

Tiszatjvaros 78,95% (76,12%;81,78%) 1,09 1,17 1,03
j (1,01;1,18) (1,08;1,27) (0,93;1,14)
76,09% (73,65%;78,52%) 1,06 1,14

Tiszaujvarosi jaras (1,00,1,14) (1,07:1,22)

Borsod-Abatij-Zemplén 66,20% (65,57%;66,83%) 0,93
varmegye (0,92;0,95)
Orszagos 71,85% (71,69%;72,01%)

A valtozds értékelése soran margindlis nem jelent6s valtozast lehetett tapasztalni a nyers és a
standardizalt gyakorisagok esetében is. (35. tablazat)
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35. tablazat A helybdl tavolugras teszt érték alapjan egészségzonaba tartozé didkok aranyanak
valtozasa (2021-2022 és 2018-2019).

Valtozas 2021-2022 és 2018-2019 Ertékelés
nyers valtozas 0,55% (-3,33%;4,44%) nem szignifikans
standardizalt valtozas 1,04 (0,94;1,16) nem szignifikans

A didkok térzsemelés teszt értéke alapjan az egészségzdnaba tartozok aranya

A 2018-2019-es tanévben Tiszaljvaroson a vizsgalt 5-8 évfolyamos didkok kicsivel tobb, mint
egyharmada (37%) volt egészségzdonaba sorolhatd a térzsemelés teszten elért eredmény alapjan. A
teleplilésen az egészségzdonaba sorolhaté didkok nyers prevalencidja szignifikdnsan kedvezGtlenebb
képet mutatott a jarasi, varmegyei illetve orszagos nyers prevalencia értékektdl. Az életkorra, nemre
és évfolyamra korrigalt prevalencia érték megkozelit6leg 26%-al marad el az orszagos atlagtél. Az
egészségzonaba tartozo diakok korrigdlt prevalencidja, 19%-os elmaradast mutatott a jarasi szint( és
27%-0s elmaradast a megyei szint(i standardizalt gyakorisagoktdl. (36. tablazat)

36. tablazat A torzsemelés teszt érték alapjan egészségzonaba tartozé didkok nyers és standardizalt
(életkorra, nemre és évfolyamra korrigalt) prevalencia értéke a vizsgdlt tanévben (2018-2019).

prevalencia (95%MT) SPH RRm RR,
(95%MT) (95%MT) (95%MT)

Tiszadivaros 36,87% (33,66%;40,08%) 0,74 0,73 0,81
] (0,66;0,82)  (0,66;0,82)  (0,70;0,93)
45,60% (42,85%;48,35%) 0,91 0,91

Tiszaujvarosi jaras (0,84:0,99) (0,84;0,99)

Borsod-Abatj-Zemplén 49,67% (49,02%;50,32%) 1,00
varmegye (0,98;1,02)
Orszagos 49,80% (49,63%;49,97%)

A 2021-2022-es tanévben Tiszaljvaroson a vizsgalt 5-8 évfolyamos didkok kicsivel tobb, mint 40%-a
volt egészségzonaba sorolhatd a torzsemelés teszten elért eredmény alapjan. A telepllésen az
egészségzionaba sorolhatd didkok nyers prevalenciaja szignifikansan kedvezétlenebb képet mutatott a
varmegyei illetve orszagos nyers prevalencia értékekt6l. Az életkorra, nemre és évfolyamra korrigalt
prevalencia érték megkozelitéleg 15%-al marad el az orszagos atlagtdl. Az egészségzéndba tartozd
diakok korrigdlt prevalencidja 13%-os elmaraddst mutatott a megyei szintl standardizalt
gyakorisagoktdl. (4. tablazat)
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4. tablazat A torzsemelés teszt érték alapjan egészségzdonaba tartozd diakok nyers és standardizalt
(életkorra, nemre és évfolyamra korrigalt) prevalencia értéke a vizsgalt tanévben (2021-2022).

prevalencia (95%MT)

Tiszaujvaros 40,73% (37,25%;44,21%)
Tiszaujvarosi jaras 44,45% (41,60%;47,31%)
Borsod-Abatij-Zemplén 46,48% (45,81%;47,14%)
varmegye

Orszagos 47,49% (47,31%;47,67%)

SPH
(95%MT)

0,85
(0,76;0,95)

0,93
(0,86;1,02)

0,98
(0,96;1,00)

RRM RRJ
(95%MT) (95%MT)

0,87 0,91
(0,77;,0,97)  (0,79;1,05)

0,95
(0,87;1,04)

A nyers indikator értékben bekdvetkez6 3,86%-os emelkedés nem bizonyult statisztikailag
igazolhatdan jelentGsnek. Az orszadgos atlagtél vald eltérés esetében borderline szignifikanciaval
jellemezhet6 valtozast sikerilt detektalni, a vizsgdlt periédusokban (2021-2022 és 2018-2019). (5.

tablazat)

5. tablazat A torzsemelés teszt érték alapjan egészségzdonaba tartozé didkok aranyanak valtozasa

(2021-2022 és 2018-2019).

Valtozas 2021-2022 és 2018-2019
nyers valtozas 3,86% (-0,87%;8,60%)
standardizalt valtozas 1,16 (0,99;1,35)

Osszefoglalds

Ertékelés
nem szignifikans

nem szignifikans

Az iskolak, illetve az iskolakat tdmogatd helyi szervezetek szamara fontos lehet, hogy a NETFIT

elemzések alapjan (39. tablazat):

e A tiszaljvarosi fels6 tagozatos tanuldk testalkata (testtomegindexe, testzsirszazaléka) és kéz

szoritéereje nem tért el egyik referencia csoporttél sem és nem is valtozott 2018-2022

id6szakban.

o Az alléképességi ingafutds tesztben és a torzsemelés tesztben lényegesen rosszabbak voltak a

tiszaujvarosi tanuldk eredményei, mint az orszdgban. Az ingafutas tesztben raadasul még

romlottak is a referencia csoportokhoz viszonyitott tiszaljvarosi eredmények.
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e A hajlékonysagi tesztben a 2018-2019-es id6szakban rossz, a 2021-2022-es id6szakban jo
eredményeket értek el a tiszaljvarosi tanuldk. Lényegesen javult ez a teljesitményiik.

o Az ltemezett fekv6tamasz és helybdl tavolugras teszt 2018-2019-ben még megfelelt az
orszagos atlagnak, de 2021-2022-ben mar annal jobbak voltak az tiszaujvarosi teljesitmények
az orszagosnal.

o Az (temezett hasizom tesztek alapjan Tiszaujvaros nem tért el az orszagos referencia szinttél,
de jobbak voltak az eredmények a varmegyei atlagnal.

6. tablazat A tiszaujvarosi fels6 tagozatos tanulok fittsége az orszagos, a megyei és a jarasi referencia
szintekhez viszonyitva (az egészségzénaba tartozé didkok aranya illetve annak valtozdsa 2021-2022 és
2018-2019 id6szakokban).

SPH (95%MT) | RRw (95%MT) RR, (95%MT) standardiz3t
valtozas
2018-2019 | 1,07(0,98;1,16) | 1,06 (0,98;1,16) | 1,00 (0,90;1,12)
testtomeg index nem szignifikans
2021-2022 | 1,05(0,96;1,15) | 1,06 (0,96;1,16) | 1,03 (0,91;1,16)
2018-2019 | 0,98 (0,90;1,07) | 0,99 (0,91;1,08) | 0,99 (0,89;1,11)
testzsirszazalék nem szignifikans
2021-2022 | 1,00(0,91;1,10) | 1,02 (0,93;1,12) | 1,00 (0,89;1,13)
2018-2019 | 1,05(0,97;1,13) | 1,08 (1,00;1,17) | 0,98 (0,89;1,08)
Utemezett fekv6tamasz nem szignifikans
2021-2022 | 1,16 (1,07;1,25) | 1,21(1,12;1,31) | 1,04 (0,94;1,15)
2018-2019 | 0,92(0,85;1,00) | 0,94 (0,86;1,02) | 0,97 (0,87;1,08) | gsignifikénsan
hajlékonysagi teszt vl
2021-2022 | 1,11 (1,02;1,20) | 1,14 (1,05;1,24) | 1,00(0,90;1,11) Javult
2018-2019 | 1,04(0,97;1,11) | 1,07 (1,00;1,14) | 1,00 (0,91;1,09)
Utemezett hasizom teszt nem szignifikans
2021-2022 | 1,07(1,00;1,15) | 1,10(1,03;1,29) | 1,05 (0,96;1,15)
alloképességi ingafutas 2018-2019 | 0,92 (0,85;1,00) | 1,01(0,93;1,10) | 1,01(0,91;1,13) szignifikansan
teszt 2021-2022 | 0,80 (0,72;0,88) | 0,90 (0,81;1,00) | 0,97 (0,85;1,10) romlott
2018-2019 | 1,01(0,92;1,09) | 0,99 (0,91;1,08) | 0,97 (0,87;1,08)
kézi szoritéerd nem szignifikans
2021-2022 | 1,05(0,96;1,15) | 1,02(0,93;1,12) | 0,95 (0,85;1,07)
2018-2019 | 1,05(0,97;1,13) | 1,11 (1,03;1,20) | 1,01 (0,92;1,11)
helybdl tavolugras teszt nem szignifikans
2021-2022 | 1,09 (1,01;1,18) | 1,17 (1,08;1,27) | 1,03 (0,93;1,14)
2018-2019 | 0,74 (0,66;0,82) | 0,73 (0,66;0,82) | 0,81 (0,70;0,93)
torzsemelés teszt nem szignifikans
2021-2022 | 0,85 (0,76;0,95) | 0,87 (0,77;0,97) | 0,91 (0,79;1,05)
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Javaslatok

A ,Tiszaujvaros egészségterve 2014”-ben megfogalmazott javaslatok tobbségét figyelembe vette az
onkormanyzat, és programokat/projekteket épitett rajuk, melyek tobbsége j6I dokumentélhatd
sikereket tudott elérni. Mivel a sikerek nem a problémak végleges megoldasat jelentették, ezért a jol
mikodd programok/projektek folytatdsa jelenti a jelen tanulmany alapjan megfogalmazhaté
javaslatok alapjat. A jelen helyzet elemzési eredményei Uj javaslatok megfogalmazasat is szlikségessé
tették néhany ponton.

Gazdasag
A 2014-es javaslatok:

»1. A Tiszadjvdrosban Iévé kedvez6 gazdasdgi kérnyezet (hagyomdnyokkal rendelkezd
vdllalkozdsok, meglévé jo infrastruktura, szakképzett munkaerd, jo kézlekedési viszonyok) kedvezden
hat a kis- és nagy vdllalkozdsok alapitdsdra és lizemeltetésére. A munkanélkiiliség csékkentéséhez és a
vdrosban él6 csalddok stabil anyagi helyzetének megdbrzéséhez fontosnak tartjuk ennek a strukturdanak
megdrzését és fejlesztését, uj ipari létesitmények beteleplilésének tamogatdsdt. Az ipari folyamatok
vdltozdsa, a gépesités mértékének fokozdddsa, és az eurdpai ipari vdllalatoknak az alacsonyabb
kéltségli munkaerdt biztosito féldrajzi térségekbe térténé mozgdsa* azonban sziikségessé teszi
hosszabb tdvu (pl. 10-20 éves) fejlesztési iranyok meghatdrozdsadt uj tevékenységek bevonzdsdra, az
esetleg felszabadulé munkaerd foglalkoztatdsdnak és dtképzésének biztositdsdra, a jovében vdrhatdan
fellendiilé vagy megjelend vdllalkozdsok igényeinek figyelembevételével. A vdros hagyomdnyait és
jelenlegi helyzetét figyelembe véve a sporttal és egészségturizmussal kapcsolatos szolgdltatdsok
fejlesztési lehetbségei kiemelt figyelmet érdemelnek.

2. A sport- és egészségturizmus bévitéséhez a szdlldshelyek és az étkeztetési lehetéségek
fejlesztése nélkiil6zhetetlen, mert a jelenlegi hotel- és étkeztetési kapacitds lényegesen nagyobb
igénybevételt nem tudna kiszolgadlni.”

Kiegészitd javaslatok:
A.

A vdros, a helyi nagyvallalatoknak kdszonhet6en, hazai viszonylatban tovabbra is kedvez6 gazdasagi
kornyezetben miikodik. A nagyvallalati kornyezet kedvezd kortlményeket nydjthat a munkahelyi
egészségfejlesztési  programokhoz, szervezett szlirGvizsgdlatokhoz. A nagyvallalatok és az
Onkormanyzat, illetve a vele szerz6déses kapcsolatban levé helyi egészségligyi szolgaltatok kozti
egyuttmUikodés tovabbfejlesztése javasolt.

B.

A tdrsadalmi stabilitast szolgdlja, hogy viszonylag magas a foglalkoztatottsag. Ugyanebbdl a
szempontbdl viszont kockazatot jelent, hogy az utdbbi években csdkkent a vallalkozasok szama. A
kedvezé6tlen folyamat visszaforditasanak hatasa lesz az érintettek egészségi dllapotanak javuldsara is.

C.

A gazdasagi fejl6dés és az egészség szempontjainak az érvényesitését jol szolgalja az egészségturizmus
és sport infrastruktura fejlesztése. A stratégiai fejlesztés fenntartdsa nyilvdnvaléan a varoslakdk
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egészségét szolgdlja. A megnyild lehetGségek célcsoportonkénti hasznositdsanak javitdsaval a
fejlesztés révén elérhet6 egészségnyereség tovabb novelhetd.

Kérnyezeti tényez6k
A 2014-es javaslatok:

»3. A vdrosban eddig nem jelentkeztek olyan kérnyezet-egészségligyi problémdk, amelyek
egyértelmiien az ipari tevékenységgel ésszefliggésbe hozhatdk volndnak. Annak biztositdsa érdekében,
hogy a késébbiekben is alacsony maradjon a leveg8szennyezettség, illetve hogy egydltaldn vizsgdlhatd
legyen a légszennyezettség és a léguti betegségek dsszefliggése, sziikség van a levegbszennyezettség
szempontjabol kiemelkedéen fontos négy paraméter (kéndioxid, nitrogén-oxidok, lilepeds por és
szénmonoxid koncentrdcid) térvényileg elGirt, folyamatos monitorozdsdra, amelyek kéziil 2007 ota
csak egy paraméterrél érheté el adat. Ezt a térekvést jelzi, hogy 2014 augusztusdatol mobil
mérédllomast telepitettek a vdrosba.

4. Bdr a kérnyezeti zajterhelés sem a lakdbvezetekben, sem az Ipari Parkban nem éri el a
hatdrértéket, mégis fontosnak tartjuk az ott él6k életmindségének javitdsa érdekében a zaj
minimalizdldsdt. Ennek érdekében javasoljuk a kérnyezetvédelmi erddsav folyamatos rekonstrukcidjdt,
illetve lehetbség szerinti bévitését.

5. A vdros a természeti adottsdgai k6ziil a Tisza és a Sajo nyujtotta lehetéségeket alig haszndlja
ki. Javasoljuk a vdrosi sport- és szabadidds tevékenységek részévé tenni a folyok adottsdgaira épité
programokat és szolgdltatdsokat, pl. kajak- és csonakturdk, sétahajozds inditdsat, drtéri turaésvények
kijelolését.”

Kiegészit® javaslatok:

A.

Az oszlari mérGallomas adatai (az Orszagos Légszennyezettségi Méréhaldzat automatikus monitoring
rendszere) alapjan folyamatosan biztonsagos zdndban vannak a SO, és NO; koncentracio a telepiilésen.
A NO, medidn napi koncentraciéja 10 g/m?3 volt 2023. oktdber 1. és 2024. szeptember 30. kdzti
idészakban. (minimum: 3,7 g/m3, maximum: 23,9 g/m3; hatarérték: 85 g/m3). A SO, median napi
koncentracidja 4,4 g/m3 volt ugyanabban az idészakban. (minimum: 0,1 g/m3, maximum: 12,1 g/m3;
hatarérték: 125 g/m?3). A benzol median napi koncentrécidja 1,9 g/m3 volt 2023. oktdéber 1. és 2024.
szeptember 30. kdzti id6szakban. (minimum: 0,1 g/m3, maximum: 13,2 g/m3; hatarérték feletti napok
szdma: 2; hatarérték: 10 g/m3). A PMio medidn napi koncentrdciéja 15 g/m?3 volt 2023. oktdber 1. és
2024. szeptember 30. kdzti id8szakban. (minimum: 0,1 g/m3, maximum: 96 g/m?3; hatarérték feletti
napok szdma: 1; hatdrérték: 50 g/m3). A minimalis hatdrérték-atlépések nem jelentenek
egészségkockazatot a kdrnyezetben élGkre nézve, de felhivjdk a figyelmet a potencialis kockdazat
megel&zését szolgdld rendszerek miikodtetésével kapcsolatos fokozott felelGsségre.

Infrastruktura

A 2014-es javaslatok:

6. A lakhatds energiakéltségeinek csékkentése érdekében javasolt energiatakarékos fiitési
rendszerek kialakitdsa, illetve ezek elterjedésének segitése mind a tavfiités, mind az egyedi flitési
rendszerek vonatkozdsdaban.”
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Kiegészitd javaslatok:
A

Bar a varosban éI6k tarsadalmi-gazdasagi stdtusza a hazai atlagnal lényegesen jobb, a rdszorultsagi
alapon juttatott tdmogatasok (segélyektdl a bérlakasokig) segitik az elemi sziikségletek kielégitését és
ezen keresztlil a raszorultak korében az egészségi allapot javulasat. Ezért a célzott tdmogatdsok
rendszerének a fejlesztése, (lakhatdsi lehetGségek bévitése épitési telkek kialakitasaval,
energiatakarékos flitési rendszer biztositasa tavfiitésre) szolgalja a varosban él6k egészségi allapotanak
a javitasat is.

B.

Munkahelyi egészségfejlesztés lehetdségeinek fokozott kihasznaldsa a foglalkozds-egészségiigyi
szolgdlatok segitségével.

Egészséglgy
A 2014-es javaslatok:

7. A 0-6 éves koruak egészségi dllapota kiemelt figyelmet érdemel, mert a kis sullyal sziiletett és
a hdtrdnyos helyzetii csalddokban nevelked6 gyermekek kockdzata magasabb a leggyakoribb
felnéttkori kronikus betegségek kialakuldsdra, mint normdl sullyal sziiletett és/vagy nem hdtrdnyos
helyzetii csalddokban nevelkedé tdrsaiké. Az optimdlis kora gyermekkori fejlédés tamogatdsdra fontos
lenne a fokozott kockdzattal rendelkezd terhes anydknak az egészségi dllapotukat célzottan javité
programokat inditani (els6sorban a dohdnyzdsrdl valo leszoktatdsra), valamint a veszélyeztetett
gyermekek kockdzatait célzottan csékkenteni.

8. Javasoljuk az egészségiigyi szakelldtds szolgdltatdsainak bévitését a sport- és
egészségturizmus irdnydba. A mozgdsszervi betegségek elldtdsdanak bévitésére érdemes lenne a
mozgdsszervi betegségek diagnosztikdjdban haszndlhato késziilékeket beszerezni, amelyek a
sportorvosi elldtds szinvonaldnak néveléséhez is hozzdjarulndnak. Ugyancsak ez utobbit javitand, és a
fizioterdpids ellatdst is szélesitené a gydgytorndszok létszamdnak bdévitése, illetve szakdolgozok
kiképzése uj tipusu kiegészitd és alternativ szolgdltatdsok nydjtdsdra.

9. A sport- és egészségturizmus fejlesztése a szakrendelGi személyzet minimdlis bévitését és a
Vdrosi Termdlfiirdével térténé megdllapoddst igényli, amely gazdasdgi névekedést s
eredményezhetne. A szolgdltatdsok szélesebb kérli igénybevételéhez a hotelszolgdltatds kiterjesztése
sziikséges, amelyet szdlldshelyek és vendégldtoipari (étkeztets) egységek szamdnak névelésén tul
esetleg a meglévé szolgdltatdsok kézelében szanatdriumi fekvd részleg kialakitdsdval lehetne
megoldani. Ezen fejlesztéseknek alapveté feltétele, hogy a rendelGintézet 6nkormdnyzati kezelésben
maradjon.

10. Az egészséqligyi szakelldtds, kiilénésen a fizikoterdpids részleg forgalmdnak névelése és a
finanszirozds javitdsa érdekében javasoljuk a mdr meglévé géppark és szakszemélyzet minél
gazdasdgosabb kihaszndldsat. Ehhez meg kellene vizsgdlni a kordbban miikédétt betegszdllitdsi
rendszer visszadllitdsdnak, illetve a rendelési id6 meghosszabbitdsdnak lehetdségét is.

11. A tiszaujvdrosi lakossdgra jellemzé leggyakoribb megbetegedések szamszer(i ardnyértékei
jelentésen magasabbak a B.-A.-Z. megyei adatokndl. Az eltérés okainak részletes vizsgdlata javasolt,
legelséként annak vizsgdlata, hogyan térténik a megyei és a vdrosi adatok kiszamitdsa.
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12. A Tiszaujvdrosi kistérségben a vezetd haldlokok kézt a férfiak esetében jelentds a daganatos,
ezen beliil is a légzbszervi daganatok, mig a nék kérében az emésztérendszeri, és kiemelten a
mdjbetegségek okozta haldlozds, melyeket az orszdgos szinten is vezetd szerepet betdlté keringési
rendszer betegségei okozta haldlozdssal egyiitt szdmottevé mértékben életmddi tényezlk
befolydsolnak. E betegségek csékkentésére javasoljuk az 51/1997. NM rendeletben életkori
csoportonként eldirt sziirévizsgdlatok biztositdsdt, illetve olyan programok és szolgdltatdsok inditdsdt,
amelyek kedvezéen befolydsoljgk az életmddot (dohdnyzdsrdl leszoktatds, elhizds kezelése,
testmozgdst fokozo programok). A szolgdltatdsok kapcsdan differencidlni lehetne, hogy a nem helyi
lakosok milyen feltételek és térités mellett vehetnék igénybe azokat; és mely szolgdltatdsokat lehetne
a helyiek szamdra ingyen vagy kedvezményes dron elérhetévé tenni. A szlrévizsgdlatok és
egészségfejlesztési programok megvaldsitdséhoz mindenképpen sziikség van az énkormdnyzat, a
rendeldintézet és az elldtdsokat nyujté orvosok kézétti egylittmiikédési tervre.

13. Javasoljuk a vdros kiilonbéz6 életkori csoportjait megcélzo dtfogo egészségfejlesztési
programok nagyobb szdmban és/vagy rendszeresen térténé megrendezését, melyekbe ajdnlott a civil
szervezeteket bevonni. A triatlon verseny mintdjdra mds sportdgak orszdgos vagy nemzetkézi
taldlkozdinak is lehetne hagyomdnyt teremteni a vdrosi sportcentrum kapacitdsaitol fiiggéen. A
kiilbnbéz6 korcsoportokat megcélzo egészségfejlesztési tevékenységek, egészségturizmus és
dllapotfelmérések sordn nyujtandé szolgdltatdsok Gsszehangoldsdt segithetné egy, a szakrendel6n
beliil Iétrehozandd Egészségfejlesztési Iroda feldllitdsa TAMOP pdlydzati forrdsbdl, helyi szakemberek
foglalkoztatdsaval.”

Kiegészitd javaslatok:
A.

Tiszaujvaros haldlozasi viszonyai 0sszességében és minden vizsgalt betegségcsoportban atlagosak
voltak. A 2013-2022-es évtizedben a kockazatok nem tértek el az orszagos atlagtdl. Alapvet6en
kedvez6tlen jarasi kornyezetben érték el ezt a helyben relative kedvez6 helyzetet. Mivel a hazai
haldlozasi kockazatok kifejezetten magasak nemzetkozi 6sszehasonlitasban, a tiszaujvarosi értékelés
soran sem elég 6nmagdban a hazai viszonyok kozt atlagos helyzetet a kockazatkezelés atlagos — és
ezért talan elfogadhatdénak tlin6 — szintjeként értékelni. Az életmdd, a tarsadalmi és fizikai kornyezet
valamint az egészségligyi ellatas teriletén meg kell keresni azokat a befolydsolhaté kockazati
tényez6ket, amik kezeléséhez a helyi kozosség és a helyi viszonyok javitdsa irdnt elkotelezett varosi
onkormanyzat is hozza tud jarulni.

Ezeket figyelembe véve ajanlott nagyobb hangsulyt fektetni az 51/1997. (XIl. 18.) NM rendeletben
szerepl6 szlirGvizsgdlatok rendszeres megszervezésére és lebonyolitasara, a haziorvosok prevenciés
rendelésén vald részvétel novelésére és az ehhez sziikséges feltételek biztositdsdra, a kozosségi
prevencios és egészségfejlesztési programok tervezésére és végrehajtasara a teljes lakossag korében.
Ezek megvaldsitasahoz sziikséges az onkormanyzatok, az egészségligyi ellatast nyujto szolgdltatok és a
civil szervezetek egylttm(ikodése. A prevencids programok lebonyolitasaba érdemes lenne bevonni a
kozintézményeket (dvodak, iskoldk, szocidlis intézmények) és a jarasban miikdédé nagyobb
munkaltatokat is a lakossag minél szélesebb kord elérése és a kedvez6bb eredmények megvaldsitdsa
érdekében. Az egészségligyi alapellatason belil ezt tudjak tdmogatni a praxiskozosségek prevencids
rendelései (53/2021. (Il. 9.) Korm. rendelet a praxisk6zosségekrél; A praxiskdzosségekben
elszdmolhaté szakmai tevékenységek (2021. X. 20.) OKFO), amik egy hidnyzé szolgaltatasi elem hazai
bevezetéséhez teremtik meg a kereteket.
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B.

Osszességében a hazai viszonyokhoz képest intenzivebb haziorvosi gondozas, és jarébeteg szakellatoi
gondozas jellemzé Tiszaujvarosban (amit viszont nem egészit ki a képalkotd diagnosztika atlagosnal
intenzivebb igénybe vétele). Ez az egylttmikodés vélhet6en hatékony, a krénikus betegségek
gondozdsa az orszagos atlagnal hatékonyabb lehet, mert (1) a tiszaujvarosiak betegségei ritkabban
kerilnek olyan rossz allapotba, amit mar csak kérhazban lehet ellatni, és mert (2) 65 év alatti halalozas
|ényeges jobb ma mar (egy évtizedes fejlédésnek kdszonhet6en), mint az orszagban altalaban.

Az ellatds legf6bb komponenseit értékel6 indikatorok esetében tobb olyan is van, ami vagy nem éri el
az orszagos atlagot vagy attdl nem tér el. Mivel az orszagos atlag sok esetbe jelent6sen elmarad a
szakmai szabdlyok 4dltal meghatdrozott szinttél, érdemes volna rendszeresen egyeztetni az
egészségligyi szolgaltatéknak és az onkormanyzatnak arrdl, hogy egyes konkrét ellatasi elemek
esetében milyen mddon lehetne javitani a teljesitményeket.

C.

Az iskolak, illetve az iskoldkat tdmogatd helyi szervezetek szamara fontos lehet, hogy a NETFIT
elemzések alapjan a tiszaujvérosi fels6 tagozatos tanulék eredményei alloképességi ingafutds tesztben
és a torzsemelés tesztben lényegesen rosszabbak voltak, mint az orszagban. Az ingafutds tesztben
raadasul még romlottak is a referencia csoportokhoz viszonyitott tiszaujvarosi eredmények. Mas
indikatorok esetében atlagos vagy atlagnal jobb teljesitményeket értek el a tanuldk. Ugy tiinik, hogy
volna haszna annak, ha attekintenék az adatok alapjan a gyerekek testnevelésének megszervezését az
iskoldkban és a sportegyestletekben.

Koznevelés és szocialis ellatas
A 2014-es javaslatok:

,14.  Kiemelendd, hogy a megyei megbetegedési adatokkal 6sszevetve a vdrosban magasabb a
fiatalok kérében a legaldbb részben életmddi tényezbkre, ezen beliil is a mozgdsszegény életmddra
visszavezethet6 megbetegedések (elhizds és mozgdsszervi betegségek) ardnya. A mindennapos
testnevelés hatdsdt a fiatalok egészségi dllapotdra érdemes lesz kévetni a késébbiekben is.

15. A tiszaujvdrosi fiatalok rizikbmagatartdsi szokdsaira vonatkozdan a KEF dltal koordindlt
adatgylijtésbdl tudunk kévetkeztetéseket levonni. Javasoljuk, hogy a KEF az alkalmazott modszertan
pontositdsdhoz, illetve a tovdbblépéshez, tovdbbi felmérések tervezéséhez a hasonld témdju hazai
orszdgos kutatds koordindtoraival konzultdljon, valamint az ,,Eurdpai iskolavizsgdlat a fiatalok alkohol-
és egyéb drogfogyasztdsi szokdsairdl” (ESPAD) vagy az ,,Iskoldskoru gyermekek egészségmagatartdsa”
(HBSC) kérddivet vegye alapul a tovdbbi felmérések sordn.

16. Tekintettel arra, hogy a fiatalok tobbsége 12-15 éves kora kézt mdr kapcsolatba keriil a
kiilbnbéz6 kdros szenvedélyekkel, érdemes az dltaldnos iskolai oktatdsba olyan rendszeres
foglalkozdsokat beépiteni, amelyek bizonyitottan csékkentik az élvezeti szerek haszndlatdt (6nismeret,
konfliktuskezelés, kommunikdcids tréning, relaxdcid). Fontos a jelenleg is miik6dé kortdrs segitéi
rendszer fenntartdsa és a kortdrs segiték bevondsa ezekbe az iskolai programokba.

17. Fontosnak tartjuk a sziil6képes koru nék és a fiatal csalddok tamogatdsdt, amely a bélcsédei
hdlozat fenntartdsdval és sziikség szerinti bévitésével, az évodai féréhelyek szinten tartdsdval, és a
kedvezé csalddtdmogatdsi rendszer tovdbbi fejlesztésével biztosithatd. Figyelmet érdemel a fokozott
gondozdst igénylé gyermekek, valamint a kis sullyal sziiletett csecsemék ardnydnak emelkedése.
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Mindkettd csékkentéséhez a védbéndk dltal nyujtott megeldz6 szolgdltatdsok kiterjesztése, a fokozott
gondozdst igénylé anydk szamdra kindlt célzott programok inditdsa sziikséges.

18. Gondoskodni kell az iddések megfelel6 elhelyezésérél és ellatdsdrdl is, aminek a vdrosra
nehezedd terhe akkor csékkenthetd, ha az itt él6 idések minél tovabb képesek megtartani énelldto
képességliket, és jo egészségben érik meg az idéskort. Ezt szolgdlhatnd az iddsekre irdnyuld
egészségfejlesztési szolgdltatdsok fenntartdsa és tovdbbi bévitése, kiilonds tekintettel az aktiv idéskort
és az idéskori testmozgdst elGsegité szolgdltatdsokra; valamint azon civil szervezetek fokozott
tdmogatdsa, akik részt vesznek az id6sek megmozgatdsaban és egészségiik fejlesztésében. Orszdgosan
uttérd kezdeményezés lehetne egy olyan idésotthon létrehozdsa - a pdlydzati forrdsok fiiggvényében -
, amely az idGskori aktivitds megdérzésére, sét javitdsdra teszi a hangsulyt, a vdrosi sportlétesitmények
és a rendeldintézet dltal biztosithatd komplex szolgdltatdsok kihaszndldsdval.”

Kiegészitd javaslatok:
A.

A hazai és a kdzvetlen kornyezethez képest is fokozottan eléregedé tiszaujvarosiak mind a szocialis,
mind az egészségligyi ellatdson belll a specidlis szempontjaik szerint kialakitott és bdviilé
kapacitasokkal mkodé szolgaltatasokat igényelnek.

Civil szervezetek

A 2014-es javaslatok:

»,19. A civil szervezetek kiemelt énkormdnyzati tdmogatdsa fenntartandd, és javasolt e
szervezeteknek az egészségfejlesztési tevékenységekbe vald intenzivebb bevondsa. Megdllapodds
tdrgya lehetne, hogy a civilek az énkormdnyzattdl kapott tdmogatdsért, pl. helyiséghaszndlatért
cserébe vdllaljak megadott programok lebonyolitdsdban a részvételt. E szervezetek tevékenységének
fenntartdsdhoz fontos megfelelé helyiség biztositdsa, példdul egy olyan ’Civil Hdz’ formdjaban, ahol a
kiilbnbéz6 tevékenységeket folytatd, de mdshol nem elhelyezhets civil szervezetek lehetdséget
kapndnak foglalkozdsok, rendezvények megtartdsdra. A civil szervezetek rendezvényeinek
ldtogatottsdgdt javithatnd, ha a rendezvényeikkel, foglalkozdsaikkal kapcsolatos informdciokat kézzé
tehetnék a vdros honlapjdan, pl. a forum feliiletén.

20. Tiszaujvdrosban jelentés hagyomdnyai vannak a szabadid8s és versenysportnak is, amit a
teleplilés 1995 ota birtokolt Nemzeti Sportvdros cime is tiikréz. E hagyomdnyok Orzése és
tovdbbfejlesztése javasolt, kiemelten azon koncepcio elterjesztése, hogy az idGskor aktivan és a jo
életminbéséget megdrizve is megélhets, amelynek egyik legfontosabb feltétele a rendszeres
testmozgds.”

Kiegészitd javaslatok:
A.

A 2014-ben késziilt egészségterv célkitlizései alapjan az onkormdnyzat tobb civil csoportot is
tdmogatott. Tekintettel a varos lakossaganak eloregedésére, érdemes volna ezzel a korosztallyal
foglalkozo civil szervezetek tamogatdsat prioritasként kezelni.
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Varosvezetés
A 2014-es javaslatok:

»,21.  Javasoljuk a vdrosfejlesztési terv kiterjesztését hosszabb id6tdvra; valamint kistérségi
fejlesztési terv kidolgozdsdt a sport- és egészségturizmus irdnydba térténd nyitds lehetéségeinek
dttekintésével a kistérség mds telepiiléseivel egylittmiikédésben.

22. Javasoljuk a lakossdg minél szélesebb korii bevondsdt a vdrosfejlesztésbe kézvetetten a civil
szervezetek révén, illetve kézvetleniil is. Ez utébbinak mddja lehet olyan forumok szervezése, amelyek
vdrosrészenként, lakdhely szerint keriilnek megrendezésre pl. 6nkormdnyzati képvisel6k vezetésével.

23. Javasoljuk a civil szervezetek tdmogatdsdnak bévitését, kéztiik a vdrosfejlesztéssel,
vdrosszépitéssel foglalkozo egyesiiletek segitését.”

Kiegészitd javaslatok:
A.

A jaras tobbi teleplilésével nem alakitottak ki azt a rendszeres egylttmiikodési format (bar a jarasi
egészségtervek készitése jogszabalyban rogzitett feladat), ami a jarasi szintl egészségtervezést is
segithette volna. Ennek oka nyilvdnvaldan az, hogy a jogszabdlyok olyan ellentmonddasos helyzetet
hoztak létre, ahol a tervezés a jarasi székhely feladata, de a terv végrehajtasa az egész jardsra
vonatkozik. Emiatt nem lett altaldanos a jarasi egészségtervek alkalmazasa az orszagban. A probléma
hatterét megértve, érdemes volna Ujragondolni ennek az egyeztetési rendszernek a kialakitasat,
tekintettel arra, hogy a jarasi székhely és a kdrnyez6 telepiilések élete szamos teriileten 6sszefonddik.

B.

A dokumentumelemzés elkészitésének tapasztalatai alapjan, az egészségterv értékeléséhez sziikséges
teenddkrdl érdemes lenne a varosnak és az egészségiigyi szolgaltatoknak id6rél-idére egyeztetnilik. A
kitlzott célokat és az azokhoz tartozd feladatokat ajanlatos minden otéves ciklust kovetGen
feltilvizsgalni és a kovetkez6 ciklus feladatait a korabbi tapasztalatokhoz mérten meghatarozni. Ha egy
adott feladatot sikeriilt teljesiteni, akkor meg lehet vizsgdlni a tovabbi igényeket és a fejlesztési
lehetdségeket a kovetkezd otéves ciklus vonatkozasaban. llletve, ha egy adott feladatot nem sikerdilt
teljesiteni, tanacsos megvizsgalni annak okat és ahhoz mérten orvosolni a problémat, Ujfent szamba
venni az igényeket és fejlesztési lehetGségeket a kitlizott cél elérése érdekében. Sikertelenség esetén
tovabba kivanatos lehet még fellilvizsgalni azt is, hogy a cél teljesiiléséhez a megfelelé feladatokat
rendelték-e. Ebben és a célok értékelésében segithet az is, hogy ha a célok teljestiléséhez t6bb,
egyszerlien megfogalmazott, specifikusabb feladatot rendelnek, és nem egy-egy Osszetettet. Az
egzaktabb kiértékelés szempontjabdl tovabba szerencsés, ha a kilénféle célok alad rendelt feladatok
tartalma kevésbé fed at egymassal, ugyanakkor a telepiilési egészségfejlesztés dsszetett dolog, ezért
egy-egy feladat megvaldsuldsa nagy eséllyel tobb célt is kiszolgdl. A kilsé szakért6k abban is
segithetnék a folyamatok menedzselését, hogy tanacsot adnak az egyes projektekhez/programokhoz
indikatorokat definidlasahoz.
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40. tablazat Tiszaujvaros lakossaga egészségi allapotanak javitasa érdekében tett aktualizalt javaslatok (A tdblazatban délt-félkévér szedés jelzi az uj

javaslatokat.)

TERVEZESI CELOK
EGESZSEGET
MEGHATAROZO Stratégiai Taktikai Miiveleti (operativ)
TENYEZO
Gazdasag, gazdasagfejlesztés: jelenlegi ipari park fejlesztése az egészség | kornyezetvédelmi erdésav lehetSségek szerinti bévitése
kornyezet, vallalkozasok megtartasa, szempontjait figyelembe véve
infrastruktira Uj vallalkozasok
megtelepitésének tamogatdsa
sport- és egészségturizmus szallashelyek, étkeztetési lehetGségekle  evezési, tura-, sportolasi lehetéségek bovitése
fejlesztése bévitése e  Aszéllashelyek szorosabb egylittm(ikodésének kialakitasa és fenntartasa a
sportorvosi ellatas fenntartasa Sportcentrummal, valamint a Gydgy- és Strandfiirdével
sport- és turisztikai lehetéségek e  Sportrendezvények megtartasa, lehetGség szerint korének bivitése,
kihaszndldsanak javitasa minden o Asportlétesitmények és a rendelkezésre all6 eszkdzpark tovabbi bévitése,
célcsoportban fejlesztése.
® avdrosi sportlétesitményei dltal teremett lehetéségek fokozottabb
kihaszndldsa a veszélyeztett csoportokban (nem megfelelé edzettségii
gyerekek, életmddvadltdst igénylé kardiometabolikus betegségekben
szenvedod felnéttek kérében)
e annak dttekintése, hogy a Zéld Recept meghonositdsdra van-e lehetéség
a vdrosbhan
foglalkoztatottsag és lakhatasi lehetGségek bivitése e atelekvasarlast tdmogatd rendszer fenntartasa
jovedelem biztositasa épitési telkek kialakitasaval o kodzmiihalézatba bekapcsolt lakdsok ardnyanak novelése
energiatakarékos flitési rendszer e  vdrosi palydzati rendszer fenntartdsa lakasok hészigetelésére
biztositdsa tavfltésre o  torekvés az dnkormdnyzati érdekszférdhoz tartozéd munkavallalok
versenyképes javadalmazasanak biztositasara
munkahelyi lehetéségek felmérése a ®  projektek szervezéséhez (el6készitéséhez, a részvételi aranyok
egészségfejlesztés foglalkozds-egészségiigyi ndveléséhez, az eredmények nyilvdnos értékeléséhez) kommunikdcios
lehetéségeinek fokozott szolgdlatok segitségével tdmogatds
kihaszndldsa o  egészséges és biztonsdgos munkafeltételek fenntartdsanak folyamatos
tamogatdsa
Kéznevelés jol képzett, nyelveket beszéls, 6vodapedagégusok szakmai o  6vodapedagdgusok tovabbképzésének tdmogatasa
egészséges munkaerd képzésének és tovabbképzésének |o  élvezeti szerek fogyasztasanak megel6zése integralt programok
biztositasa tdmogatdsa bevezetésének tamogatasa 19




TERVEZESI CELOK

EGESZSEGET
MEGHATAROZO
TENYEZO

Stratégiai

Taktikai

Miuiveleti (operativ)

A NETFIT értékelési rendszerére tamaszkodo egyeztetés a gyermekek
sportoldsi lehetéségeinek értékelésekor

Szocidlis ellatas

ongondoskodasra képes
lakosok aranyanak novelése

gyermekek optimalis korai (0-6 éves
kori) fejlédésének biztositasa

®

gyermekvédelmijelz6rendszer miikodtetése veszélyeztetett gyermekek
tamogatasa
fokozott gondozast igényl6 varanddsokra iranyuld programok

lakhatdsi koriilmények javitasa

a lakastamogatds rendszerének fenntartasa

az idésellatds javitdsa

az iddsellatds kapacitdsainak bovitése, az ,, Eziisthid” Id6sek Otthona

7z

féréhelyeinek a névelése

Egészségugyi ellatas

munkaképes lakosok
aranyanak noévelése

az egészséglgyi szakellatas
hatékonyabb mkodtetése

egynapos sebészeti ellatas lehet&ségeinek optimalis kihasznalasa
rendelési idé meghosszabbitasa egy vagy tobb m(iszakban dolgozok
munkarendjéhez igazodva

szervezett sz(révizsgalatok minden varosi lakos szlrésére az 51/1997.
NM rendeletben foglaltak szerint

dohanyzasrdl leszoktatd, elhizast célzé, testmozgast fokozd programok
atfogd egészségfejlesztési programok

munkaképes lakosok egészségi
dllapotdanak javitdsa

prevencios rendelések kialakitdsa az
alapellatdasban és a jarobeteg
szakellatasban

praxisk6zsségek prevencios tevékenységének tamogatdsa
ondlléan finanszirozott prevencios rendelés kialakitdsa a jarobeteg
szakellatdasban

egészségturizmus és
sportorvoslas fejlesztése

mozgdsszervi diagnosztikai és
terapias lehetGségek bévitése

igény szerinti diagnosztikai készililékek beszerzése

gyogytornaszok |étszamanak névelése szakdolgozok tovabbképzése Uj
diagnosztikus, ill. mozgdsszervi betegségekben igazoltan hatékony
terapias médszerekben

a jobb egészségiigyi ellatds
révén elkeriilheté
egészségveszteségek
csokkentése

alapellatds és jarobeteg szakelldtds
hatékonysdgadnak javitdsa

az 6nkormdnyzat és a helyi egészségiigyi szolgdltatok rendszeres
forumanak miikédtetése, ahol indikator alapu teljesitményértékelést
folytatnak, és azonositjak a beavatkozdst igénylé pontokat, illetve
kézosen dolgozzdk ki a megolddsi javaslatokat

Civil haldzat
(Normak
és értékek)

a tarsadalmi t6ke novelése

civil szervezetek miikodésének
tdmogatdsa

helyiségek biztositasa kiskdzosségeknek, csoportoknak

az aktiv id6skor
koncepciodjanak elterjesztése

idGsek szabadidG-sportjaval
foglalkozé civil szervezetek
tamogatasa

varosi sportlétesitmények kedvezményes hasznalata 65 éven felllieknek
id6sek megmozgatdsat célzé rendezvények, sportesemények
rendszeres szervezése (pl. idGsek triatlon, kerékpar, Uszo, atlétika, stb.
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TERVEZESI CELOK

EGESZSEGET
MEGHATAROZO Stratégiai Taktikai Miiveleti (operativ)
TENYEZO
aktiv id6skor elvén miikodé idsek megyei, orszagos, nemzetkozi bajnoksagok rendezése, World Masters
otthona miikodtetése, bvitése Athletics események rendezése)
aktiv id6sek (szerepmodellek) meghivasa varosi sportrendezvényekre
Vérosvezetés jarasi jov6kép kialakitdsa targyalasok a jaras mas a varos nyitottsaganak és a kialakitott egylittmiikodés gyakorlatanak

telepiiléseinek vezetGivel

fenntartasa a jaras mas telepilésein miik6dé onkormanyzatokkal az
egészségveszteséget okozd problémak okainak kdzos kezelése
érdekében

a sport- és egészségmeglrz8 eszkozok és létesitmények hasznalata,
varosi rendezvényeken torténd részvétel vonatkozdsaban lehet8ség
biztositasa a jarasban él6k részére.

lakossag bevonasa a
dontéshozatalba (részvételi
demokracia javitasa)

varosrészek onrendelkezésének
erdsitése

lakossag folyamatos tajékoztatasa modern kommunikacios
csatornakon
varosi érdekképviseleti szervezédések tamogatasa
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Mellékletek
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1a. sz. melléklet , Tiszaljvaros Egészségterve 2014” tervezési céljait 6sszefoglald tablazat a miiveleti célok teljesiilésének vonatkozasaban

Tervezési célok

értékesitéséhez, Uj vallalkozasok létesitéséhez

Egészséget
meghatarozo Stratégiai Taktikai Miiveleti (operativ)
tényezé
Gazdasagfejlesztés: jelenlegi . . , o
. g,J J, g Iparipark  fejlesztése az egészég
vdllalkozasok megtartdsa, 0j| - ocoo e 1) Kémyezetvédelmi erddsav telepitése
véllalkozasok fejlesztése pont &y '
2) —
o  Szalldshelyek bévitése 3)
Sport- és egészségturizmus e Etkeztetési lehet&ségek
fejlesztése bdvitése
4) Kerékpartérolok létesitése
4 e Sportorvosi ellatds fejlesztése
G?zdasag, 5) Targyalasi lehetGségek biztositasa helyi agrar- és vendéglatdipari
kornyezet, . , . . . . ]
) ; vallalkozasok tulajdonosainak agrartermékek helyi
infrastruktara

Foglalkoztatottsag +
jovedelem biztositdsa

e Lakhatasi lehet&ségek bbvitése,
épitési telkek kialakitasaval

e Energiatakarékos flitési
rendszer biztositasa tavfltésre

G}

Szinkédok: -: a cél teljesilt, sarga: a cél részben teljesilt, vagy nem megitélhetd az attekintett dokumentumok vagy a teljesiilt feladatok tiikrében, -: a
cél nem teljesiilt, sziirke: megvizsgaltak a cél teljestilésének redlis igényét, de annak hidnyaban a cél teljesiilése elmaradt.
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1b. sz. melléklet ,Tiszaujvaros Egészségterve 2014” tervezési céljait sszefoglald tablazat a miveleti célok teljesiilésének vonatkozasaban

Tervezési célok

munkaer6 biztositasa

atképzésének tdmogatdsa

e Mindennapos testnevelés és
gyogytestnevelés feltételeinek
javitasa

Egészséget
meghatarozé Stratégiai Taktikai Miuiveleti (operativ)
tényezé
+  Ovoda-pedagdgusok szakmai| 8] (UOUEHPEAARORUSORHOVABBREpIESERER TAMIORAtEs
Kepzesenel “| 9) Atképzésher/ felnsttképzéshez helyszin biztositdsa
tovabbképzésének tamogatasa
Jol képzett, nyelveket e Feln6ttképzés bévitése,
Kéznevelés beszélg, egészséges felszabadulo munkaerd 11)

2 pamatsamiaramon

Szocialis ellatas

Ongondoskodasra képes
lakosok aranyanak novelése

e Gyermekek optimalis korai (0-6
éves kori) fejl6désének
biztositasa

e Szocidlis bérlakdsok biztositasa

13) Gyermekvédelmi jelz6rendszer miksdtetése

14) Veszélyeztetett gyermekek tdmogatasa — felzarkdzast segit6
pedagdgusok jutalmazdsa

15) Fokozott gondozast igényl6 varanddsokra iranyulé programok

Szinkddok: -: a cél teljesilt, sarga: a cél részben teljesiilt, vagy nem megitélhetd az attekintett dokumentumok vagy a teljesiilt feladatok tiikrében, -: a
cél nem teljesiilt, sziirke: megvizsgaltak a cél teljestilésének readlis igényét, de nem talaltdk azt megalapozottnak.
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1c. sz. melléklet , Tiszaljvaros Egészségterve 2014” tervezési céljait 6sszefoglald tablazat a miveleti célok teljesiilésének vonatkozasaban

Tervezési célok

Egészséget
meghatarozé | Stratégiai Taktikai Miuiveleti (operativ)
tényezé
16) Betegszallito rendszer lehetGségek szerinti visszaallitasa
17) Egynapos sebészeti ellatas bévitése
18) Rendelési id6 meghosszabbitdsa egy vagy tobb miiszakban
dolgozdok munkarendjéhez igazodva
Munkaképes lakosok aranyanak | Az egészségligyi szakellatds
novelése hatékonyabb mikodtetése 19) —
20)
Egészségligyi
ellatas

21) Atfogé egészségfejlesztési programok

Egészségturizmus és
sportorvoslas fejlesztése

Mozgdsszervi diagnosztikai és terdpias
lehetdségek bivitése

22) Igény szerinti diagnosztikai késziilékek beszerzése

23) Gyodgytornaszok létszdamanak novelése

 Sastsoen goten oy o

Szinkddok: -: a cél teljesilt, sarga: a cél részben teljesiilt, vagy nem megitélhetd az attekintett dokumentumok vagy a teljesiilt feladatok tikrében, -: a
cél nem teljesiilt, sziirke: megvizsgaltak a cél teljestlésének redlis igényét, de nem taladltak azt megalapozottnak.
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1d. sz. melléklet ,Tiszaujvaros Egészségterve 2014” tervezési céljait sszefoglald tablazat a miveleti célok teljesiilésének vonatkozasaban

Tervezési célok

Egészséget
meghatarozé | Stratégiai Taktikai Miuiveleti (operativ)
tényezé
. o N Civil szervezetek mikodésének . el
Tdarsadalmi t6ke névelése , . 25) Helyiségek biztositasa kiskdzosségeknek, csoportoknak
tamogatasa
- " 26)
Civil ’haloz?t e |d6sek szabadid6é-sportjaval
(Normak  és foglalkozé  civil  szervezetek
értékek) Az aktiv id&skor tdmogatasa 27)
koncepcidjanak elterjesztése
e Aktiv idGskor elvén mi(ikodé
id6sek otthona mikodtetése
i Targyalasok a kistérsé mas
Kistérségi jovokép kialakitasa gx./. L. 8
telepiiléseinek vezetGivel
Varosvezetés

Lakossag bevonasa a
dontéshozatalba  (részvételi
demokracia javitasa)

Varosrészek onrendelkezésének

er@sitése

31)

32) Vérosi érdekképviseleti szervezédések tamogatasa

Szinkédok: -: a cél teljesiilt, sarga: a cél részben teljesiilt, vagy nem megitélheté az attekintett dokumentumok vagy a teljesilt feladatok tikrében, -: a
cél nem teljesiilt, sziirke: megvizsgaltak a cél teljestlésének redlis igényét, de nem taldltak azt megalapozottnak.
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2. sz. melléklet A dokumentumelemzéshez felhasznalt dokumentumok és informacidk

e Onkormanyzati hatarozatok egészségtervvel kapcsolatos cselekvési tervei és azok értékelése
(2016-2023)

e Tiszaljvaros éves varosi rendezvényeinek tdmogatasarél sz0l6 elGterjesztések,
rendezvénytervekhez mellékelt koltségvetések tervezetei (2015-2024)

e Tiszaujvaros stratégiai dokumentumai:
o Tiszaujvaros Gazdasagi Programja (2014-2019, 2019-2024)
o Tiszaujvaros Varos Integralt Teleplilésfejlesztési Stratégidja (2015)
o Tiszaujvaros Sportfejlesztési Koncepcidja (2009-2020, 2021-2030)
o Helyi EsélyegyenlGségi Program (2017-2022, 2022-2027)
o Tiszaujvdros Fenntarthaté Energia és Klima Akcidterve (SECAP) (2018)

o Szocialis Szolgaltatastervezési Koncepcio, (2016-2017, 2018-2019, 2020-2021, 2022-
2023, 2024-2025)

o A Tiszaujvarosi Kabitdszeriigyi Egyeztet6 Férum Nemzeti Drogellenes Stratégidja a
tiszaujvarosi kabitdszerprobléma kezelésére (2014-2020)

o Tiszaujvdros Kulturdlis Stratégidja (2015-2020, 2021-2025)
o Tiszaujvaros Telepllési Kornyezetvédelmi Programja (2021-2026)

e Tiszaujvarosi Humanszolgaltaté Kozpont egészségtervvel kapcsolatos beszamoléi (2016-2017,
2018-2019, 2020-2021, 2022-2023)

e Tiszaujvarosi Kabitdszerligyi Egyeztetd FOrum éves beszamoldi tevékenységérdl és javaslatai
(2014-2023)

e A vdrosban taldlhatd 8 nevelési-oktatasi intézet egészségtervre vonatkozé beszamoldi (2016-
2017, 2018-2019, 2020-2021, 2022-2023)

e Avdrosban taldlhato 8 nevelési-oktatasi intézet pedagdgiai programja

e Kiemelt sportagak, sportegyesiiletek éves 6nkormanyzati tamogatasanak felhasznalasarol sz616
beszamoldi (2016-2023)

e Tiszaujvaros Varosi RendelGintézet Szakmai Tervei (2013-2017, 2018-2022, 2023-2027)

e Tiszaujvaros Varosi RendelGintézet egészségtervre vonatkozd beszamoldi (2016-2017, 2018-
2019, 2020-2021, 2022-2023)

e Borsod-Abauj Zemplén Megyei Kormanyhivatal Mez&kovesdi Jardsi Hivatal Népegészségligyi
Osztalyanak egészségtervre vonatkozé beszamoléi (2016-2017, 2018-2019, 2022-2023)

e Tiszaujvarosi MUivelGdési Kozpont és Konyvtar egészségtervre vonatkozd beszamoloi (2016-
2017, 2018-2019, 2020-2021, 2022-2023)

e Tiszaujvarosi Sport-Park Nonprofit Kft. egészségtervre vonatkozé beszamoléi (2016-2017,
2018-2019, 2020-2021, 2022-2023)


http://kef.tiszaujvaros.hu/index.php/dokumentumtar?view=desktop&task=folder&uuid=99b8a02e-90b3-4b5a-a7e3-721ecf37fa4f

Tisza Média Kft. egészségtervre vonatkozé beszamoldi (2016-2017, 2018-2019, 2020-2021,
2022-2023)

Tiszaujvarosi Kajak-Kenu és Sarkanyhajoé Egyesiilet szakmai beszamoldi

Tiszaujvdrosi  Sportcentrum Természetjaré Szakosztdly egészségtervvel
beszamoldja (2017)

Tiszaujvaros informacios honlapjai, illetve egészségfejlesztésében
intézmények, szervezetek és egyesiiletek honlapjan talalhaté informacidk

o

o

Tiszaujvaros hivatalos honlapja

Tisza Média Kft. honlapja

Tiszaujvarosi Kronika honlapja

Tiszaujvaros Varosi Rendel§intézet honlapja

Tiszaujvarosi Humanszolgaltatd Kozpont honlapja

Tiszaujvarosi Kabitdszeriugyi Egyeztetd Forum honlapja

Tiszaujvarosi MUivel6dési Kozpont és Konyvtar honlapija

Tiszaujvarosban talalhato 8 nevelési-oktatasi intézet honlapjai

Tiszaujvarosi Sportcentrum honlapja

Tiszaujvarosi Kajak-Kenu és Sarkanyhajo Egyesilet honlapja

Tiszaujvaros Onkormanyzati Tajékoztatd Rendszere

résztvevd

kapcsolatos

intézetek,


https://www.tkkse.hu/index.php/a-klubrol/dokumentumok
https://www.tiszaujvaros.hu/a-mi-varosunk/egeszsegugyvaros
https://www.tiszatv.hu/
https://kronika.tiszatv.hu/
https://www.rendelointezet.tiszaujvaros.hu/
https://www.human.tujvaros.hu/tevekenysegunk-eio
http://kef.tiszaujvaros.hu/index.php
https://www.tmkk.tiszaujvaros.hu/
https://tiszaujvaros.hu/a-mi-varosunk/kozneveles
https://tiszaujvaros.hu/a-mi-varosunk/kozneveles
http://sportpark.tiszaujvaros.hu/
https://www.tkkse.hu/index.php/a-klubrol/dokumentumok
http://otr.tujvaros.hu/

3. sz. melléklet A haladlozas eltérései az orszagos atlagtdl a Tiszaljvarosi jaras teljes lakossaga kdrében a 2005-2022 kdzotti idGszakban évente a legfontosabb

haldlokok vonatkozasaban (kor és nem szerint standardizalt haldlozasi hanyadosok és statisztikai értékelésiik [95%-0s megbizhatdsagi tartomany])

Végbél, Gége,
Gyomor Vastagbél | sigmabél légcsé, Rossz- A
Y > > .. | Abdrrossz- | EmIé Méhnyak Prosztata . , Keringési Légz6- Emésztéren | morbiditas | ..
rossz- rossz- végbélnyilas | horgd, tidé | . . . N A indulatu . Ossz-
o . a . . indulatu rosszindula | rosszindula | rosszindula rendszer rendszer dszer és et

Id&szak indulatu indulata rossz- rossz- . . . daganatok - S a i i halalozas
e e indulatd indulatd melano- tu daganata | tu daganata | ti daganata Ssszesen betegségei | betegségei | betegségei | mortalitas (A00-299)
(C16) (C18) SeErE SErE s maja (C43) | (C50) (C53) (c61) (C00-C97) (100-199) (J00-198) (K00-K92) ;(\l;:)sivsg;(al

(c19-c21) | (C32-C34)

0,65 0,52 0,75 0,93 1,02 0,70 0,79 0,78 0,94 1,16 1,45 1,23 1,00 1,15

2005 [0,21-2,03] | [0,19-1,38] | [0,39-1,44] [0,61-1,41] |[0,14-7,25] |[0,26-1,86] | [0,11-5,58] | [0,19-3,10] | [0,76-1,17] |[1,01-1,33] | [0,97-2,16] | [0,87-1,75] |[0,67-1,49] | [1,05-1,27]
atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos magas atlagos atlagos atlagos magas
1,22 0,38 0,32 1,24 0.00 0,70 0.00 0.00 0,84 1,08 1,60 0,89 1,56 1,07

2006 [0,55-2,71] | [0,12-1,17] | [0,12-0,85] [0,86-1,77] n,é [0,26-1,86] n,é n,é [0,67-1,06] |[0,93-1,25] | [1,09-2,34] | [0,59-1,34] |[1,12-2,16] | [0,97-1,19]
atlagos atlagos alacsony atlagos o atlagos o o atlagos atlagos magas atlagos magas atlagos
1,05 1,24 1,34 1,32 2,02 1,57 0,77 0,70 1,31 1,16 1,19 0,95 1,69 1,22

2007 [0,44-2,53] | [0,67-2,30] | [0,83-2,15] [0,94-1,84] |[0,51-8,09] |[0,82-3,02] |[0,11-5,49] |[0,17-2,80] |[1,09-1,57] | [1,01-1,34] | [0,78-1,82] |[0,64-1,40] |[1,23-2,33] |[1,11-1,34]
atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos magas magas atlagos atlagos magas magas
1,92 0,48 0,71 1,52 1,04 0,68 0,77 0,68 0,99 0,94 1,91 0,83 1,41 1,03

2008 [1,00-3,69] | [0,18-1,28] | [0,37-1,36] [1,12-2,07] | [0,15-7,39] | [0,25-1,80] | [0,11-5,45] |[0,17-2,72] |[0,81-1,22] | [0,80-1,10] | [1,34-2,72] | [0,54-1,28] | [0,99-2,00] | [0,92-1,14]
atlagos atlagos atlagos magas atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos magas atlagos atlagos atlagos
0,80 0,57 0,67 1,00 2,18 0,48 1,64 0,67 0,82 0,94 1,41 0,98 1,11 0,96

2009 [0,30-2,13] | [0,24-1,37] | [0,35-1,28] [0,69-1,46] | [0,55-8,72] |[0,15-1,49] | [0,41-6,57] |[0,17-2,68] |[0,65-1,02] |[0,81-1,11] | [0,94-2,10] | [0,65-1,46] | [0,75-1,66] |[0,87-1,07]
atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos
1,34 0,34 0,51 1,37 1,03 1,38 1,70 1,64 1,05 1,21 1,19 0,95 1,13 1,11

2010 [0,60-2,98] | [0,11-1,06] | [0,24-1,08] [1,00-1,89] |[0,14-7,30] |[0,69-2,76] | [0,43-6,81] | [0,68-3,93] |[0,86-1,28] |[1,06-1,39] | [0,77-1,85] |[0,63-1,45] |[0,76-1,69] | [1,01-1,23]
atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos magas atlagos atlagos atlagos magas
1,68 1,22 1,22 1,06 1,89 1,13 1,57 0,65 1,22 1,02 1,57 1,38 1,29 1,12

2011 [0,84-3,36] | [0,67-2,20] | [0,76-1,96] [0,73-1,52] |[0,47-7,56] |[0,54-2,37] |[0,39-6,27] |[0,16-2,61] |[1,01-1,46] | [0,87-1,18] | [1,08-2,27] | [0,96-1,97] | [0,88-1,90] | [1,01-1,23]
atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos magas atlagos magas atlagos atlagos magas
0,82 0,66 0,63 1,16 0,90 0,33 0.00 0,34 0,86 0,93 0,99 1,34 1,08 0,95

2012 [0,31-2,18] | [0,30-1,47] |[0,33-1,22] [0,82-1,63] |[0,13-6,42] | [0,08-1,31] n'é [0,05-2,43] |[0,69-1,07] |[0,79-1,09] |[0,62-1,57] |[0,92-1,95] |[0,71-1,66] |[0,86-1,06]
atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos o atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos

13



Végbél, Gége,
Gyomor Vastagbél | sigmabél légcso, Rossz- A
Y > > . ... | Ab&rrossz- | Emlé Méhnyak Prosztata . . Keringési Légz6- Emésztéren | morbiditas | .
rossz- rossz- végbélnyilas | horgd, tidé | . . . N A indulatu . Ossz-
o . . . . indulatu rosszindula | rosszindula | rosszindula rendszer rendszer dszer és s

IdGszak indulatu indulata rossz- rossz- . . . daganatok .. .. . - haldlozas
e e indulatd indulatd melano- tu daganata | tu daganata | ti daganata Ssszesen betegségei | betegségei | betegségei | mortalitas (A00-299)
(C16) (C18) e ST maja (C43) | (C50) (C53) (c61) (C00-C97) (100-199) (J00-J98) (K00-K92) :(\l/l:)s:ygg;(al

(c19-c21) | (€32-C34)

2,69 0,44 1,02 0,99 2,03 0,81 0,81 1,31 1,08 1,02 1,72 0,93 1,13 1,10

2013 [1,53-4,73] | [0,16-1,16] | [0,42-2,45] [0,68-1,45] |[0,51-8,12] |[0,34-1,94] | [0,11-5,75] | [0,49-3,48] |[0,89-1,31] |[0,88-1,19] | [1,22-2,44] | [0,58-1,49] |[0,73-1,75] | [1,00-1,22]
magas atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos magas atlagos atlagos atlagos
1,59 1,02 0,98 1,24 0,92 0,82 0,79 1,21 0,95 1,13 1,52 1,68 1,06 1,12

2014 [0,76-3,33] | [0,53-1,95] | [0,41-2,36] [0,89-1,74] |[0,13-6,56] |[0,34-1,98] | [0,11-5,64] | [0,45-3,21] |[0,77-1,17] |[0,97-1,30] | [1,05-2,20] | [1,18-2,39] | [0,67-1,68] | [1,01-1,24]
atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos magas magas atlagos magas
0,72 0,91 0,80 0,99 0.00 0,63 0.00 1,24 0,83 1,33 1,06 0,98 1,23 1,15

2015 [0,23-2,24] | [0,45-1,81] | [0,30-2,12] [0,68-1,44] n,é [0,24-1,67] n,é [0,47-3,31] |[0,67-1,04] |[1,16-1,52] |[0,71-1,58] | [0,62-1,56] | [0,80-1,88] | [1,04-1,26]
atlagos atlagos atlagos atlagos o atlagos B atlagos atlagos magas atlagos atlagos atlagos magas
1,82 1,66 1,20 1,27 1,04 1,10 1,67 1,19 1,22 1,21 1,19 1,41 2,40 1,29

2016 [0,91-3,64] | [1,00-2,76] | [0,54-2,68] [0,91-1,76] | [0,15-7,36] | [0,52-2,30] | [0,42-6,69] | [0,45-3,17] |[1,02-1,47] | [1,05-1,39] | [0,79-1,79] | [0,95-2,08] | [1,75-3,28] | [1,17-1,41]
atlagos magas atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos magas magas atlagos atlagos magas magas
0,49 1,00 1,03 1,02 2,13 1,48 1,77 1,39 1,02 1,08 1,23 0,89 1,34 1,08

2017 [0,12-1,96] | [0,52-1,93] | [0,43-2,48] [0,70-1,47] |[0,53-8,51] |[0,77-2,85] | [0,44-7,07] | [0,58-3,33] |[0,84-1,25] |[0,93-1,25] |[0,85-1,80] | [0,55-1,45] | [0,89-2,04] |[0,98-1,19]
atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos
0,99 0,67 1,16 1,10 000 1,47 0.00 0,58 0,99 1,04 1,09 0,85 1,49 1,05

2018 [0,37-2,65] | [0,30-1,49] | [0,52-2,59] [0,77-1,57] nlé [0,76-2,82] n,é [0,14-2,31] |[0,81-1,21] |[0,90-1,21] |[0,73-1,63] |[0,52-1,39] | [1,00-2,23] | [0,95-1,16]
atlagos atlagos atlagos atlagos o atlagos B atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos magas atlagos
0,26 0,67 1,21 1,12 3,17 0,96 1,72 0,57 0,96 1,13 1,67 0,97 1,56 1,11

2019 [0,04-1,87] | [0,30-1,48] | [0,54-2,70] [0,78-1,60] | [1,02-9,82] |[0,43-2,13] | [0,43-6,88] | [0,14-2,29] |[0,78-1,18] |[0,97-1,30] | [1,21-2,29] | [0,61-1,54] | [1,04-2,32] | [1,00-1,22]
atlagos atlagos atlagos atlagos magas atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos magas atlagos magas magas
1,62 0,89 1,20 0,81 2,99 1,57 1,74 1,66 1,05 1,00 1,61 1,18 1,29 1,11

2020 [0,73-3,61] | [0,45-1,79] | [0,54-2,67] [0,53-1,24] |[0,96-9,26] |[0,85-2,93] | [0,43-6,95] | [0,75-3,70] |[0,86-1,28] | [0,86-1,16] | [1,14-2,28] | [0,78-1,79] | [0,82-2,02] | [1,01-1,22]
atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos magas atlagos atlagos magas
1,40 1,17 0,88 1,13 0,94 0,48 0.00 1,42 0,97 1,11 1,12 0,40 1,28 1,09

2021 [0,58-3,36] | [0,65-2,11] | [0,33-2,35] [0,78-1,64] |[0,13-6,68] | [0,16-1,50] n'é [0,59-3,40] |[0,78-1,20] |[0,96-1,28] |[0,73-1,72] | [0,20-0,81] | [0,81-2,00] | [1,00-1,20]
atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos B atlagos atlagos atlagos atlagos alacsony atlagos atlagos
0,57 1,30 0,86 0,90 0.00 0,50 2,56 0,80 1,02 1,21 0,84 1,33 1,04 1,13

2022 [0,14-2,27] | [0,74-2,29] | [0,32-2,30] [0,59-1,37] n’é [0,16-1,54] | [0,83-7,95] | [0,26-2,49] |[0,83-1,26] | [1,05-1,39] | [0,51-1,37] |[0,90-1,95] | [0,64-1,70] |[[1,02-1,24]
atlagos atlagos atlagos atlagos o atlagos atlagos atlagos atlagos magas atlagos atlagos atlagos magas

*n.é.: nem értelmezhetd az eltérés az alacsony esetszamok miatt
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4. sz. melléklet A megfigyelt és varhato haldlesetek szdma a Tiszaujvarosi jaras teljes lakossdga kdrében a legfontosabb haldlokok szerint 2005-2022 k6z6tt

Végbél, .
sigmabel, | S°€% A bér A
Gyomor Vastagbél 2 . | légesé, EmI6 Méhnyak | Prosztata | Rossz- L . P I
végbél- s .1 | FOSSZ- . a Keringési Légz6- Emészt6- morbiditas
rossz- rossz- yt horgé, tidé | . . rossz- rossz- rossz- indulatu . - .
L . . . . nyilas indulatu . , . . . . rendszer rendszer rendszer és Osszhalalozas
Id6szak indulatu indulatu rossz- indulatu indulatu indulatu daganatok - - . .
rossz- . . mela- . betegségei betegség betegség mortalitas (A00-299)
daganata | daganata indulatd indulata s daganata | daganata | daganata | Gsszesen (100-199) (100-198 (K00-K92) Kiilss  okai
(C16) (C18) I :ig::_t;a;:) (Ca3) (C50) (c53) (C61) (C00-c97) (V01-Y89)
(c19-C21)
2005 |3/4,59 4/7,72 9/11,98 22/23,66 1/0,98 4/5,72 1/1,27 2/2,58 80/85,00 198/171,18 24/16,55 31/25,15 24/23,95 405/351,10
2006 | 6/4,93 3/7,93 4/12,52 30/24,28 0/0,90 4/5,73 0/1,27 0/2,89 74/87,74 176/163,09 26/16,30 23/25,77 36/23,12 370/345,07
2007 |5/4,75 10/8,08 17/12,73 34/25,80 2/0,99 9/5,72 1/1,29 2/2,86 117/89,48 190/163,94 21/17,65 25/26,37 38/22,43 428/350,16
2008 | 9/4,69 4/8,35 9/12,75 40/26,30 1/0,96 4/5,91 1/1,30 2/2,94 90/90,78 150/159,99 31/16,23 21/25,22 31/22,06 352/343,05
2009 | 4/5,01 5/8,77 9/13,48 27/26,92 2/0,92 3/6,25 2/1,22 2/2,99 76/93,16 154/163,14 24/17,05 24/24,60 24/21,58 336/348,66
2010 |6/4,47 3/8,82 7/13,65 38/27,69 1/0,97 8/5,81 2/1,17 5/3,06 98/93,22 202/166,54 20/16,74 22/23,11 24/21,23 390/349,92
2011 | 8/4,77 11/9,03 17/13,98 29/27,47 2/1,06 7/6,18 2/1,27 2/3,06 115/94,63 167/164,03 28/17,85 30/21,77 26/20,14 389/348,16
2012 | 4/4,88 6/9,08 9/14,20 33/28,52 1/1,11 2/6,12 0/1,31 1/2,92 83/96,49 152/164,14 18/18,24 27/20,16 21/19,40 334/349,96
2013 | 12/4,47 4/9,15 5/4,90 27/27,18 2/0,99 5/6,20 1/1,23 4/3,06 101/93,50 162/158,17 32/18,55 17/18,36 20/17,69 372/336,74
2014 | 7/4,41 9/8,86 5/5,08 34/27,32 1/1,08 5/6,07 1/1,26 4/3,32 89/93,52 179/159,07 28/18,44 31/18,44 18/16,96 378/337,14
2015 |3/4,15 8/8,84 4/5,02 27/27,26 0/0,99 4/6,38 0/1,44 4/3,22 78/93,68 220/165,56 24/22,66 18/18,35 21/17,09 402/350,44
2016 | 8/4,39 15/9,02 6/4,99 35/27,62 1/0,96 7/6,38 2/1,20 4/3,36 115/94,06 191/158,19 23/19,33 25/17,76 39/16,28 434/337,54
2017 | 2/4,09 9/8,98 5/4,84 28/27,58 2/0,94 9/6,06 2/1,13 5/3,60 96/93,89 178/165,04 27/21,90 16/17,97 22/16,36 377/349,44
2018 | 4/4,02 6/8,97 6/5,16 30/27,36 0/0,91 9/6,14 0/1,22 2/3,46 93/93,98 172/165,38 24/21,98 16/18,82 24/16,06 369/352,10
2019 |1/3,79 6/9,01 6/4,95 30/26,81 3/0,95 6/6,27 2/1,16 2/3,49 89/92,66 185/164,33 38/22,82 18/18,49 24/15,40 388/350,77
2020 |6/3,70 8/8,94 6/5,00 21/25,97 3/1,00 10/6,35 2/1,15 6/3,61 96/91,69 171/170,67 32/19,85 22/18,65 19/14,76 423/382,13
2021 |5/3,57 11/9,43 4/4,54 28/24,69 1/1,06 3/6,22 0/1,23 5/3,53 86/88,72 191/172,31 21/18,70 8/19,77 19/14,90 465/426,01
2022 |2/3,53 12/9,25 4/4,63 22/24,43 0/0,99 3/6,04 3/1,17 3/3,74 90/88,00 200/165,27 16/19,09 26/19,62 16/15,39 416/368,99
2005-2012 | 45/38,08 | 46/67,78 81/105,30 | 253/210,65 | 10/7,88 41/47,44 |9/10,11 16/23,29 | 733/730,51 1389/1316,05 | 192/136,61 | 203/192,16 224/173,90 |3004/2786,08
2013-2022 | 50/40,12 | 88/90,45 51/49,12 282/266,23 | 13/9,88 61/62,11 |13/12,19 |39/34,40 |933/923,72 1849/1644,00 | 265/203,32 | 197/186,21 222/160,89 | 4024/3591,30
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5. sz. melléklet A megfigyelt és varhatd haldlesetek szdma a Tiszaujvarosi jarés teljes lakossaga kérében haldlokok szerint 2013-2022 k6z6tt

Halalok 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2013-2022

Ajak, szajlireg, garat, rosszindulati daganata (C00- | 4,56 -2,53 -0,55 -0,26 -1,06 1,97 -0,02 -3,73 -2,49 2,83 -1,26
c14) 9/4,44 2/4,53 4/4,55 4/4,26 3/4,06 6/4,03 4/4,02 0/3,73 1/3,49 6/3,17 39/40,26

Nyelcs6 rosszindulatd daganata (C15) 0,10 1,67 0,27 -1,68 -1,59 2,36 -0,68 -1,50 2,56 -0,32 2,16
y 8 2/1,90 0/1,67 2/1,73 0/1,68 0/1,59 4/1,64 1/1,68 0/1,50 4/1,44 1/1,32 14/16,16

Gyomor rosszindulatd daganata (€16) 7,53 2,59 1,15 3,61 22,09 -0,02 2,79 2,30 1,43 -1,53 9,88
Y 8 12/4,47 7/4,41 3/4,15 8/4,39 2/4,09 4/4,02 1/3,79 6/3,70 5/3,57 2/3,53 50/40,12

) . ) 5,15 0,14 0,84 5,98 0,02 2,97 3,01 -0,94 1,57 2,75 2,45
Vastaghél rosszindulatii daganata (C18) 4/9,15 9/8,86 8/8,84 15/9,02 | 9/8,98 6/8,97 6/9,01 8/8,94 11/9,43 12/9,25 | 88/90,45

Véghél, sigmabél, végbélnyilas rosszindulatu | 0,10 -0,08 -1,02 1,01 0,16 0,84 1,05 1,00 -0,54 -0,63 1,88
daganata (C19-C21) 5/4,90 5/5,08 4/5,02 6/4,99 5/4,84 6/5,16 6/4,95 6/5,00 4/4,54 4/4,63 51/49,12

M4 rosszindulatd daganata (C22] -1,40 0,40 2,47 0,56 1,45 0,51 0,50 -0,39 1,69 1,43 -2,59
) g 1/2,40 3/2,60 0/2,47 3/2,44 4/2,55 2/2,51 2/2,50 2/2,39 4/2,31 1/2,43 22/24,59

Hasnyalmirigy rosszindulatu daganata (C25) 3,43 2,65 -1,58 3,15 -0,31 0,82 311 -0,26 2,79 1,91 7,68
Y 8y 8 9/5,57 3/5,65 4/5,58 3/6,15 6/6,31 7/6,18 3/6,11 6/6,26 3/5,79 8/6,09 52/59,68

Gége rosszindulat daganats (C32] -0,67 -0,54 -0,42 2,59 1,59 0,59 -0,60 -0,56 -0,16 1,34 0,47
g g 1/1,67 1/1,54 1/1,42 4/1,41 3/1,41 2/1,41 1/1,60 1/1,56 1/1,16 0/1,34 15/14,53

e ) 0,49 7,22 0,16 4,79 1,17 2,04 3,79 -4,41 3,47 -1,09 15,30

Légesd, horgs, tidé rosszindulatii daganata (C33-C34) | o o1 |33/7578 | 26/25.84 | 31/2621 | 25/2617 | 28/2596 | 29/2521 |20/2441 |27/2353 | 22/2300 | 267/251,70

A bér rosszindulati melanomja (C43) 1,01 -0,08 -0,99 0,04 1,06 -0,91 2,05 2,00 -0,06 -0,99 3,12
! 2/0,99 1/1,08 0/0,99 1/0,96 2/0,94 0/0,91 3/0,95 3/1,00 1/1,06 0/0,99 13/9,88

EmiG rosszindulatd daganata (C50) 1,20 1,07 2,38 0,62 2,94 2,86 0,27 3,65 3,22 -3,04 1,11
8 5/6,20 5/6,07 4/6,38 7/6,38 9/6,06 9/6,14 6/6,27 10/635 | 3/6,22 3/6,04 61/62,11

) . . -0,23 -0,26 1,44 0,80 0,87 1,22 0,84 0,85 1,23 1,83 0,81
Méhnyak rosszindulatu daganata (C53) 1/1,23 1/1,26 0/1,44 2/1,20 2/1,13 0/1,22 2/1,16 2/1,15 0/1,23 3/1,17 13/12,19

prosztata rosszindulatd daganata (C61) 0,94 0,68 0,78 0,64 1,40 1,46 1,49 2,39 1,47 -0,74 4,60
g 4/3,06 4/3,32 4/3,22 4/3,36 5/3,60 2/3,46 2/3,49 6/3,61 5/3,53 3/3,74 39/34,40

A vese rosszindulatd daganata (C64) 0,67 1,33 1,18 1,26 1,39 0,70 -0,26 1,61 -1,30 0,68 -3,07
8 3/2,33 1/2,33 1/2,18 1/2,26 1/2,39 3/2,30 2/2,26 4/2,39 1/2,30 3/2,32 20/23,07

o . ) -0,41 -0,43 1,61 2,36 1,70 1,81 1,12 0,87 0,00 2,24 1,13
A higyhélyag rosszindulatu daganata (C67) 2/2,41 2/2,43 1/2,61 5/2,64 1/2,70 1/2,81 4/2,88 2/2,87 3/3,00 5/2,76 26/27,13
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Halalok 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2013-2022
Az agy rosszindulati daganata (C71) -0,88 1,38 1,03 0,12 1,87 -1,98 1,77 0,12 0,19 0,30 -6,61
3 g 1/1,88 0/1,88 3/1,97 2/1,88 0/1,87 0/1,98 0/1,77 2/1,88 2/1,81 2/1,70 12/18,61
e 0,17 -0,07 1,35 -0,20 0,54 1,73 0,78 -0,25 0,68 1,97 3,66
Limfémak (C81-90, C96) 2/2,17 2/2,07 1/2,35 2/2,20 3/2,46 4/2,27 3/2,22 2/2,25 3/2,32 4/2,03 26/22,34
Leukémidk (C91-95) 1,53 1,48 0,32 0,52 0,58 2,67 0,54 1,71 2,19 2,88 2,41
1/2,53 1/2,48 3/2,68 3/2,48 3/2,42 0/2,67 2/2,54 4/2,29 0/2,19 5/2,12 22/24,41
. ) N 7,50 -4,52 -15,68 20,94 2,11 0,98 23,66 4,31 2,72 2,00 9,28
Rosszindulati daganatok dsszesen (C00-C97) 101/93,50 |89/93,52 |78/93,68 |115/94,06 |96/93,89 |93/93,98 |89/92,66 |96/91,69 |86/88,72 |90/88,00 |933/923,72
Keringési rendszer betegségel {100-199) 3,83 19,93 54,44 32,81 12,96 6,62 20,67 0,33 18,69 34,73 205,00
g gseg 162/158,17 | 179/159,07 | 220/165,56 | 191/158,19 | 178/165,04 | 172/165,38 | 185/164,33 | 171/170,67 | 191/172,31 | 200/165,27 | 1849/1644,00
Légzbrendszer betegségei (100-198) 13,45 9,56 1,34 3,67 5,10 2,02 15,18 12,15 2,30 -3,09 61,68
g 8seg 32/18555 | 28/18,44 |24/22,66 |23/1933 |27/21,90 |24/21,98 |38/22,82 |32/19,85 |21/18,70 |16/19,09 |265/203,32
Emésstorendszer betegségel (K00-K92) 1,36 12,56 0,35 7,24 1,97 2,82 0,49 3,35 11,77 6,38 10,79
B85€g 17/1836 |31/18,44 |18/1835 |25/17,76 |16/17,97 |16/18,82 |18/1849 |22/18,65 |8/19,77 |26/19,62 |197/186,21
, ) 0,09 -0,04 -0,99 0,05 1,04 1,05 0,16 1,15 3,21 -0,81 4,90
Velesziletett rendellenességek (Q00-Q99) 1/0,91 1/1,04 0/0,99 1/0,95 2/0,96 2/0,95 1/0,84 2/0,85 4/0,79 0/0,81 14/9,10
. T 2,31 1,04 3,91 22,72 5,64 7,94 8,60 4,24 4,10 0,61 61,11
A morbiditas és mortalitas kills6 okai (V01-Y89) 20/17,69 | 18/16,96 |21/17,09 |39/1628 |22/1636 |24/16,06 |24/1540 |19/1476 |19/14,90 |16/1539 |222/160,89
) . 35,26 40,36 51,56 96,46 27,56 16,90 37,23 40,87 38,99 47,01 432,70
Osszhalalozas (A00-299)
372/336,74 | 378/337,14 | 402/350,44 | 434/337,54 | 377/349,44 | 369/352,10 | 388/350,77 | 423/382,13 | 465/426,01 | 416/368,99 | 4024/3591,30
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6a. sz. melléklet A haldlozés eltérései az orszagos atlagtdl a Tiszadjvarosi jaras telepulésein a 2013-2022 kozotti id8szakban a haldlokok szerint (kor és nem

szerint standardizalt haldlozasi hanyadosok 95%-0s megbizhatdsdagi tartomannyal)

Tiszaujvarosi

Halalok Girincs Hej6baba Hej6keresztur Hejokiirt Hejdszalonta Kesznyéten Kiscsécs Mubhi e
f;i:;;zji‘:arﬁ]g'garat’ 2,63 [0,66-10,50] | 1,54 [0,58-4,10] | 1,45 [0,36-5,81] | 4,74 [1,19-18,97] | 0,00 1,69 [0,54-5,23] | 6,23 [0,88-44,23] | 0,00 0,97 [0,71-1,33]
daganata (C00-C14) atlagos atlagos atlagos magas n.é. atlagos atlagos n.é. atlagos

Nyel6cs6

rosszindulatu 3,33[0,47-23,64] | 2,98 [0,96-9,25] | 0,00 6,10 [0,86-43,31] | 0,00 0,00 0,00 3,29 [0,46-23,34] | 0,87 [0,51-1,46]
daganata (C15) atlagos atlagos n.é. atlagos n.é. n.é. n.é. atlagos atlagos
rG(:/s(;rz?:(;ulatﬂ 2,67[0,67-10,66] | 1,73 [0,65-4,60] | 0,00 2,38 [0,34-16,91] | 1,41 [0,20-10,04] | 1,68 [0,54-5,20] | 0,00 2,92[0,73-11,66] | 1,25 [0,94-1,64]
daganata (C16) atlagos atlagos n.é. atlagos atlagos atlagos n.é. atlagos atlagos
Vastagbél

rosszindulatd 1,20 [0,30-4,79] | 0,58 [0,19-1,80] | 0,67 [0,17-2,69]| 1,07 [0,15-7,60] | 1,28 [0,32-5,12] | 1,50 [0,68-3,35] | 0,00 0,00 0,97 [0,79-1,20]
daganata (C18) atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos n.é. n.é. atlagos

Végbél, sigmabél,

végbélnyilas 0,00 1,75 [0,73-4,20] | 0,61 [0,09-4,36] | 0,00 4,62 [1,74-12,32] | 0,46 [0,07-3,28] | 0,00 1,17 [0,16-8,32] | 1,04 [0,79-1,37]
rosszindulatu n.é. atlagos atlagos n.é. magas atlagos n.é. atlagos atlagos
daganata (C19-C21)

M3dj  rosszindulatu | 0,00 2,08 [0,67-6,45] | 0,00 4,15 [0,58-29,44] | 0,00 0,00 0,00 0,00 0,89 [0,59-1,36]
daganata (C22) n.é. atlagos n.é. atlagos n.é. n.é. n.é. n.é. atlagos
Hasnyalmirigy

rosszindulatd 0,90 [0,13-6,36] | 1,43 [0,59-3,43] | 0,00 1,65 [0,23-11,71] | 1,95 [0,49-7,81] | 0,38 [0,05-2,73] | 6,49 [0,91-46,08] | 2,92 [0,94-9,05] | 0,87 [0,66-1,14]
daganata (C25) atlagos atlagos n.é. atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos

Gége rosszindulatu | 3,70 [0,52-26,25] | 2,19 [0,55-8,76] | 0,00 0,00 3,81 [0,54-27,06] | 3,16 [0,79-12,63] | 0,00 0,00 1,03 [0,62-1,71]
daganata (C32) atlagos atlagos n.é. n.é. atlagos atlagos n.é. n.é. atlagos
rgsg;;ﬂdzgﬁo tidd | g6 10,322,291 | 1,72 [1,27-2,531| 0,97 [0,49-1,94] | 1,23 [0,40-3,81] | 1,60 [0,76-3,35]|0,93 [0,50-1,73] | 5,26 [1,97-14,01] | 1,11 [0,46-2,66] | 1,06 [0,94-1,20]
daganata (C33-C34) atlagos magas atlagos atlagos atlagos atlagos magas atlagos atlagos

A bér rosszindulatu | 0,00 0,00 3,05 [0,43-21,66] | 0,00 0,00 2,27 [0,32-16,13] | 0,00 0,00 1,32 [0,76-2,27]
melanomaja (C43) n.é. n.é. atlagos n.é. n.é. atlagos n.é. n.é. atlagos
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Tiszauajvarosi

Halalok Girincs Hej6baba Hej6keresztur Hejokiirt Hej6szalonta Kesznyéten Kiscsécs Mubhi jérds

EmI6 rosszindulatu | 0,84 [0,12-5,97] | 0,80 [0,26-2,48] | 0,53 [0,07-3,76] | 0,00 1,01 [0,14-7,14]| 1,47 [0,55-3,91] | 0,00 0,00 0,98 [0,76-1,26]

daganata (C50) atlagos atlagos atlagos n.é. atlagos atlagos n.é. n.é. atlagos

m::z?:ZElatu 0,00 1,35 [0,19-9,55] | 0,00 0,00 0,00 1,85 [0,26-13,13] | 0,00 0,00 1,07 [0,62-1,84]

daganata (C53) n.é. atlagos n.é. n.é. n.é. atlagos n.é. n.é. atlagos

Prosztata

rosszindulatd 1,66 [0,23-11,77] | 1,81 [0,58-5,61] | 1,57 [0,39-6,28] | 0,00 1,55 [0,22-10,99] | 0,65 [0,09-4,62] | 0,00 0,00 1,13 [0,83-1,55]
atl atl itl it atl atl

daganata (C61) atlagos atlagos atlagos n.é atlagos atlagos n.é n.é atlagos

A vese rosszindulatu | 0,00 2,21 [0,71-6,87]| 1,31 [0,18-9,31] | 4,20 [0,59-29,82] | 2,47 [0,35-17,53] | 0,00 0,00 0,00 0,87 [0,56-1,34]

daganata (C64) n.é. atlagos atlagos atlagos atlagos n.é. n.é. n.é. atlagos

A hugyhdlyag

rosszindulatd 2,05 [0,29-14,53] | 1,34 [0,33-5,35] | 1,09 [0,15-7,71] | 3,61 [0,51-25,64] | 2,09 [0,30-14,87] | 0,00 0,00 4,36 [1,09-17,43] | 0,96 [0,65-1,41]
atl atl it atl it atl

daganata (C67) atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos n.é n.é magas atlagos

Az agy rosszindulatu | 0,00 0,89 [0,13-6,31] | 1,66 [0,23-11,77] | 5,50 [0,77-39,01] | 0,00 0,00 0,00 3,15[0,44-22,34] | 0,64 [0,37-1,14]

daganata (C71) n.é. atlagos atlagos atlagos n.é. n.é. n.é. atlagos atlagos

Limfomak (C81-90, | 4,67 [1,17-18,67] | 0,78 [0,11-5,51] | 0,00 0,00 2,55[0,36-18,11] | 3,04 [0,98-9,41] | 0,00 0,00 1,16 [0,79-1,71]

C96) magas atlagos n.é. n.é. atlagos atlagos n.é. n.é. atlagos

Leukémisk (C91-95) 4,14 [1,04-16,57] (?,72 [0,10-5,11] 0,(1)0 0,90 O,(?O %,79 [0,45-7,15] O,(?O 0'(,)0 9,90 [0,59-1,37]
magas atlagos n.é. n.é. n.é. atlagos n.é. n.é. atlagos

Rosszindulatu

daganatok Bsszesen 1,21 [0,79-1,86] | 1,40 [1,12-1,75]|0,86 [0,58-1,26]| 1,50 [0,89-2,54]| 1,43 [0,95-2,15] | 1,04 [0,77-1,40] | 2,32 [1,04-5,16] | 1,00 [0,61-1,63] (1,01 [0,95-1,08]

8 atlagos magas atlagos atlagos atlagos atlagos magas atlagos atlagos

(C00-C97)

Keringési rendszer | 1,79 [1,36-2,35] | 1,95 [1,69-2,25]|0,81 [0,61-1,09] | 0,93 [0,59-1,46] | 1,38 [1,01-1,90] | 1,38 [1,14-1,67] | 4,54 [2,74-7,53]| 1,12 [0,79-1,60] | 1,12 [1,07-1,18]

betegségei (100-199) | magas magas atlagos atlagos magas magas magas atlagos magas

Légz6rendszer 0,81 [0,26-2,52] | 6,05 [4,80-7,64] | 1,61 [0,89-2,90] | 1,31 [0,42-4,07]| 1,98 [0,95-4,16] | 1,42 [0,82-2,44] | 4,05 [1,01-16,19] | 0,88 [0,28-2,73] | 1,30 [1,16-1,47]

betegségei (J00-J98) | atlagos magas atlagos atlagos atlagos atlagos magas atlagos magas

Egzsit:r:i”dszflzoo_ 2,27 [1,13-4,53] | 1,48 [0,92-2,38]| 0,97 [0,44-2,16] | 0,00 2,43 [1,22-4,86] | 0,84 [0,40-1,76] | 3,34 [0,84-13,37] | 1,83 [0,82-4,07] | 1,06 [0,92-1,22]

K92)g 3 magas atlagos atlagos n.é. magas atlagos atlagos atlagos atlagos
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Tiszauajvarosi

Halalok Girincs Hej6baba Hej6keresztur Hejokiirt Hej6szalonta Kesznyéten Kiscsécs Mubhi 7S

L0 0251271 000 65418,73:27,741 00 150 (51260

(Q00-Q99) n.é. atlagos n.é. n.é. magas n.é. n.é. n.é. atlagos

A morbiditds és

mortalitas kiilsé okai | 2% [1,80-5,86] | 2,44 [1,63-3,64] | 1,29 [0,61-2,70] | 0,00 2,77 [1,44-5,32] | 1,52 [0,86-2,67] | 4,65 [1,50-14,40] | 0,37 [0,05-2,63] | 1,38 [1,21-1,57]
magas magas atlagos n.é. magas atlagos magas atlagos magas

(V01-Y89)

Osszhaldlozas (A00-
799)

1,68 [1,40-2,03]
magas

2,27 [2,07-2,48]
magas

0,87 [0,72-1,05]
atlagos

1,03 [0,76-1,39]
atlagos

1,57 [1,28-1,91]
magas

1,20 [1,04-1,38]
magas

3,52 [2,47-5,00]
magas

1,05 [0,82-1,35]
atlagos

1,12 [1,09-1,16]
magas

*n.é.: nem értelmezhetd az eltérés az alacsony esetszamok miatt
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6b. sz. melléklet A haldlozas eltérései az orszagos atlagtdl a Tiszaujvarosi jaras telepiilésein a 2013-2022 k6z6tti id8szakban haldlokok szerint (kor és nem
szerint standardizalt haldlozasi hanyadosok 95%-0s megbizhatdsagi tartomannyal) - folytatds

Halalok Nagycsécs Nemesbikk Oszlar Sajooros Sajészoged Szakald Tiszapalkonya Tiszaujvaros ;’é::;:ujvarom
f;i:;;ziﬂff’garat' 2,08 [0,52-8,30] | 1,65 [0,41-6,61] | 0,00 0,00 0,85 [0,28-2,65] | 3,44 [0,86-13,76] | 1,04 [0,26-4,15] | 0,66 [0,39-1,12]|0,97 [0,71-1,33]
daganata (C00-C14) atlagos atlagos n.é. n.é. atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos
Nyel6cs6

rosszindulatd 2,57 [0,36-18,23] | 2,05 [0,29-14,58] | 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,71 [0,32-1,57] | 0,87 [0,51-1,46]
daganata (C15) atlagos atlagos n.é. n.é. n.é. n.é. n.é. atlagos atlagos

Gyomor

rosszindulatu 0,00 0,00 0,00 2,15 [0,81-5,73] | 0,91 [0,29-2,82] | 3,60 [0,90-14,41] | 0,00 1,30 [0,90-1,88] | 1,25 [0,94-1,64]
daganata (C16) n.é. n.é. n.é. atlagos atlagos atlagos n.é. atlagos atlagos
Vastagbél

rosszindulatu 0,98 [0,25-3,92]| 0,92 [0,30-2,86]| 0,77 [0,11-5,45] | 0,24 [0,03-1,69] | 0,68 [0,28-1,63] | 0,81 [0,11-5,74] | 0,48 [0,12-1,91]| 1,17 [0,90-1,51] | 0,97 [0,79-1,20]
daganata (C18) atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos

Végbél, sigmabél,

végbélnyilas 0,00 0,60 [0,08-4,24] | 1,43 [0,20-10,14] | 1,31 [0,42-4,06] | 0,73 [0,24-2,27] | 0,00 0,44 [0,06-3,09] | 1,14 [0,80-1,63] | 1,04 [0,79-1,37]
rosszindulatu n.é. atlagos atlagos atlagos atlagos n.é. atlagos atlagos atlagos
daganata (C19-C21)

M3dj  rosszindulatu | 0,00 0,00 0,00 0,00 0,48 [0,07-3,39] | 0,00 1,71 [0,43-6,85]| 1,14 [0,69-1,89]|0,89 [0,59-1,36]
daganata (C22) n.é. n.é. n.é. n.é. atlagos n.é. atlagos atlagos atlagos
Hasnyalmirigy

rosszindulatd 2,19 [0,71-6,78] | 0,48 [0,07-3,42] | 0,00 0,73 [0,18-2,92] | 0,41 [0,10-1,64] | 1,21 [0,17-8,61] | 1,09 [0,35-3,38] | 0,81 [0,55-1,18]|0,87 [0,66-1,14]
daganata (C25) atlagos atlagos n.é. atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos

Gége rosszindulatu | 0,00 0,00 0,00 0,00 0,77 [0,11-5,48] | 0,00 0,00 1,05 [0,53-2,10]|1,03 [0,62-1,71]
daganata (C32) n.é. n.é. n.é. n.é. atlagos n.é. n.é. atlagos atlagos
rgf:;ﬂdzl‘;ﬁo td8 | ) 33 10,672,661 | 1,29 [0,69-2,40]| 0,29 [0,04-2,07] | 0,61 [0,29-1,27] | 1,03 [0,68-1,56] | 1,46 [0,61-3,52] | 1,01 [0,57-1,78] | 1,00 [0,84-1,18] | 1,06 [0,94-1,20]
daganata (C33-C34) atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos

A bér rosszindulatd | 0,00 0,00 0,00 2,18 [0,31-15,46] | 0,00 0,00 2,19[0,31-15,58] | 1,69 [0,88-3,25] | 1,32 [0,76-2,27]
melanomaja (C43) n.é. n.é. n.é. atlagos n.é. n.é. atlagos atlagos atlagos
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Tiszauajvarosi

Halalok Nagycsécs Nemesbikk Oszlar Sajooros Sajoszéged Szakald Tiszapalkonya Tiszaujvaros jérds

EmI6 rosszindulatu | 0,00 0,42 [0,06-2,99] | 0,00 0,00 1,52 [0,73-3,19]| 2,20 [0,55-8,81]| 1,11 [0,36-3,45]| 1,11 [0,81-1,52]|0,98 [0,76-1,26]

daganata (C50) n.é. atlagos n.é. n.é. atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos

Méhnyak

rossaindulati 0,00 2,58 [0,36-18,29] | 0,00 1,90 [0,27-13,51] | 0,00 0,00 1,87 [0,26-13,26] | 1,18 [0,59-2,36] | 1,07 [0,62-1,84]

daganata (C53) n.é. atlagos n.é. atlagos n.é. n.é. atlagos atlagos atlagos

f;?;zi?;zlam 2,61[0,65-10,42] | 0,93 [0,13-6,57] | 5,15 [1,66-15,96] | 1,22 [0,30-4,87] | 0,67 [0,17-2,66] | 0,00 0,60 [0,09-4,28] | 1,08 [0,70-1,67] | 1,13 [0,83-1,55]
atl atl itl atl atl atl atl

daganata (C61) atlagos atlagos magas atlagos atlagos n.é atlagos atlagos atlagos

A vese rosszindulatu | 0,00 1,27 [0,18-9,02] | 3,06 [0,43-21,69] | 0,00 0,52 [0,07-3,72] | 0,00 0,93 [0,13-6,60] | 0,81 [0,44-1,50] | 0,87 [0,56-1,34]

daganata (C64) n.é. atlagos atlagos n.é. atlagos n.é. atlagos atlagos atlagos

A hagyhdlyag

rosszindulat 1,63 [0,23-11,56] | 1,08 [0,15-7,63] | 0,00 1,58 [0,40-6,32] | 0,88 [0,22-3,50] | 0,00 0,78 [0,11-5,57] | 0,75 [0,42-1,36] | 0,96 [0,65-1,41]
atl atl it atl atl atl atl

daganata (C67) atlagos atlagos n.é atlagos atlagos n.é atlagos atlagos atlagos

Az agy rosszindulatu | 0,00 1,72 [0,24-12,21] | 4,11 [0,58-29,15] | 1,17 [0,16-8,31] | 0,67 [0,09-4,72] | 0,00 0,00 0,40 [0,15-1,07] | 0,64 [0,37-1,14]

daganata (C71) n.é. atlagos atlagos atlagos atlagos n.é. n.é. atlagos atlagos

Limfomak (C81-90, | 0,00 2,61 [0,65-10,44] | 0,00 0,00 0,00 0,00 0,97 [0,14-6,91] (1,32 [0,81-2,16] | 1,16 [0,79-1,71]

C96) n.é. atlagos n.é. n.é. n.é. n.é. atlagos atlagos atlagos

Leukémisk (C91-95) 3,59 [0,90-14,37] | 1,15 [0,16-8,20] | 0,00 0,89 [0,13-6,32] | 1,02 [0,26-4,10] | 0,00 0,89 [0,13-6,31] | 0,76 [0,41-1,41] | 0,90 [0,59-1,37]
atlagos atlagos n.é. atlagos atlagos n.é. atlagos atlagos atlagos

Rosszindulatu

daganatok &sszesen 1,03 [0,68-1,56] | 1,00 [0,70-1,42]|0,86 [0,47-1,55]|0,75 [0,53-1,07]|0,88 [0,69-1,12]|1,26 [0,77-2,05]|0,84 [0,61-1,16]|0,99 [0,91-1,08] | 1,01 [0,95-1,08]

8 atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos

(C00-C97)

Keringési rendszer | 1,55 [1,18-2,03] (1,91 [1,62-2,24] | 1,10 [0,76-1,61] | 0,70 [0,54-0,92] | 1,00 [0,84-1,19]| 1,11 [0,76-1,62]| 1,18 [0,96-1,46] | 0,96 [0,90-1,03] | 1,12 [1,07-1,18]

betegségei (100-199) | magas magas atlagos alacsony atlagos atlagos atlagos atlagos magas

Légz6rendszer 1,34 [0,60-2,98] | 1,16 [0,60-2,23]|0,34 [0,05-2,39] | 0,64 [0,29-1,43]|0,79 [0,46-1,36]| 2,09 [0,94-4,64]|0,97 [0,50-1,86]|0,94 [0,77-1,14] |1,30 [1,16-1,47]

betegségei (J00-J98) | atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos magas

Ere"tzszstéor:i”dsz‘?lr(oo_ 1,40 [0,63-3,12]| 1,42 [0,74-2,73] | 1,18 [0,38-3,67] | 1,03 [0,54-1,99] | 0,84 [0,49-1,45] 2,23 [1,00-4,97] | 1,39 [0,79-2,44] | 0,86 [0,70-1,06] | 1,06 [0,92-1,22]

ng)g 3 atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos magas atlagos atlagos atlagos
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Tiszauajvarosi

Halalok Nagycsécs Nemesbikk Oszlar Sajooros Sajoszéged Szakald Tiszapalkonya Tiszaujvaros 7S

Veleszletett 4,08 [0,57-28,95] | 3,61 [0,51-25,64] [ 1041 [LA42-1 55 0,00 0,00 0,00 1,78 [0,89-3,56] | 1,54 [0,91-2,60]

rendellenességek atlagos atlagos P n.é n.é n.é n.é atlagos atlagos

(Q00-Q99) & & magas o o o o g 8

A morbiditds és

mortalitas kiils§ okai 2,17 [1,09-4,34] | 1,25 [0,60-2,62] | 2,74 [1,23-6,10] | 0,94 [0,45-1,97]| 1,18 [0,71-1,95] | 2,05 [0,85-4,92]| 1,21 [0,63-2,32] | 1,16 [0,95-1,42]|1,38 [1,21-1,57]
magas atlagos magas atlagos atlagos atlagos atlagos atlagos magas

(V01-Y89)

Osszhaldlozas (A0O-
799)

1,38 [1,14-1,67]
magas

1,59 [1,40-1,81]
magas

1,06 [0,82-1,39]
atlagos

0,77 [0,65-0,92]
alacsony

0,95 [0,85-1,07]
atlagos

1,39 [1,10-1,75]
magas

1,12 [0,97-1,30]
atlagos

0,97 [0,92-1,01]
atlagos

1,12 [1,09-1,16]
magas

*n.é.: nem értelmezhetd az eltérés az alacsony esetszamok miatt
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