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ĮVADAS

Lietuvos sveikatos 2014-2025 m. strategija (toliau – Sveikatos strategija), patvirtinta Lietuvos Respublikos Seimo 2014-06-26 sprendimu Nr. XII-964 „Dėl Lietuvos sveikatos 2014-2025 m. strategijos patvirtinimo“, nustato šalies sveikatinimo veiklos tikslus ir uždavinius, siekiamus sveikatos lygio rodiklius, kurie būtini siekiant įgyvendinti Lietuvos pažangos strategiją ,,Lietuva 2030“. Sveikatos strategijos strateginis tikslas – pasiekti, kad 2025 m. šalies gyventojai būtų sveikesni ir pailgėtų jų gyvenimo trukmė, pagerėtų gyventojų sveikata ir sumažėtų sveikatos netolygumai.
Sveikatos strategijoje numatyti šie 4 tikslai:
1. Sukurti saugesnę socialinę aplinką, mažinti sveikatos netolygumus ir socialinę atskirtį.
2. Sukurti sveikatai palankią fizinę darbo ir gyvenamąją aplinką.
3. Formuoti sveiką gyvenseną ir jos kultūrą.
4. Užtikrinti kokybišką ir efektyvią sveikatos priežiūrą, orientuotą į gyventojų poreikius.
Visuomenės sveikatos stebėsenos tikslas savivaldybėje – nuolat rinkti, tvarkyti, analizuoti ir interpretuoti visuomenės sveikatą charakterizuojančius rodiklius bei tinkamai informuoti savivaldybės politikus, kad savivaldybės teritorijoje valstybinės (valstybės perduotų savivaldybėms) bei savarankiškosios visuomenės sveikatos priežiūros funkcijos būtų įgyvendintos efektyviai.
Savivaldybių institucijos Lietuvos sveikatos programoje (toliau - LSP) numatytus tikslus ir uždavinius įgyvendina per savivaldybės strateginį plėtros ir savivaldybės strateginį planą, atsižvelgiant į savivaldybės gyventojų sveikatos būklę ir jai darančių veiksnių paplitimą (LR visuomenės sveikatos priežiūros įstatymo 10 straipsnis). Lietuvos sveikatos programoje nustatytą gyventojų sveikatos lygį įmanoma pasiekti tik koordinuotai ir sutelktai veikiant įvairiems savivaldybės sektoriams. 
Kretingos rajono savivaldybėje visuomenės sveikatos stebėsena vykdoma vadovaujantis Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2003 m. rugpjūčio 11 d. įsakymo Nr. V-488 įsakymu „Dėl bendrųjų savivaldybių visuomenės sveikatos nuostatų patvirtinimo“ pakeitimo“. Vadovaujantis šiuo įsakymu parengtas Kretingos rajono savivaldybės visuomenės sveikatos stebėsenos ataskaitos projektas. Ataskaitos projekte pateikiami ir aprašomi visuomenės sveikatos būklę atspindintys 2016 metų duomenys Kretingos rajono savivaldybėje. Pateikiami rodikliai (savivaldybių visuomenės sveikatos stebėsenos rodiklių sąrašo, toliau - PRS) atspindi kaip įgyvendinami Lietuvos sveikatos programos (toliau – LSP) tikslai bei uždaviniai. PRS sąrašą sudaro 51 rodiklis, geriausiai apibūdinantis LSP siekinius.
Rengiant ataskaitą vadovautasi Higienos instituto Lietuvos sveikatos rodiklių informacine sistema, Lietuvos statistikos departamento duomenimis, Higienos instituto sveikatos informacijos centro parengtu leidiniu „Visuomenės sveikatos būklė savivaldybėse 2016 m.“, UAB „Kretingos vandenys“ pateiktais duomenimis, NVSC Klaipėdos departamento Kretingos skyriaus duomenimis, kitų viešai skelbiamų duomenų ir statistinių ataskaitų, kompiuterizuotų duomenų bazių ir registrų, o viešai neprieinamų duomenų yra prašoma iš jų valdytojų.






1. KRETINGOS RAJONO SAVIVALDYBĖS GYVENTOJŲ DEMOGRAFINĖ BŪKLĖ

1.1.  Gyventojai
2017 m. pradžioje Lietuvos Respublikoje nuolatinis gyventojų skaičius – 2 847 904 asmenys. 2016 m. pradžioje nuolatinis gyventojų skaičius – 2 888 558 asmenys. 2015 m. pradžioje nuolatinis gyventojų skaičius buvo 2 921 262 asmenys. Lietuvoje gyventojų skaičius mažėja, atitinkamai mažėja ir Kretingos rajono savivaldybės gyventojų skaičius. Kretingos rajone 2017 m. nuolatinis gyventojų skaičius buvo 38 558 asmenys, 2016 m. – 39 121 asmenys, 2015 m. – 39 758 asmenys (1 pav.).
 
1 pav. Nuolatinis gyventojų skaičius 2016 metų pradžioje LR ir Kretingos r. sav.
Šaltinis: Lietuvos statistikos departamentas
Tiek moterų, tiek vyrų skaičius paskutiniais metais Kretingos rajone mažėja. 2017 m. pradžioje gyveno 20 523 moterys ir 18 035 vyrai. 2016 m. pradžioje gyveno 20 831 moterys ir 18 290 vyrai. 2015 m. pradžioje gyveno 21 174 moterys ir 18 584 vyrai.
2016 m. Kretingos mieste gyveno 19 785 asmenys, kaime – 19 336 asmenys (2 pav.). 

2 pav. Gyventojų pasiskirstymas pagal gyvenamąją vietovę Kretingos r. sav.
Šaltinis: Lietuvos statistikos departamentas
2017 m. pradžioje 1000 – iui Kretingos rajono vyrų teko 1138 moterys. 2016 m. 1000 – iui Kretingos rajono vyrų teko 1139 moterys. 
2016 m. pradžioje vidutinis (medianinis) Lietuvos ir Kretingos rajono savivaldybės gyventojų amžius buvo 43 metai. Kretingos rajono savivaldybėje vyrų vidutinis amžius – 40 metų, moterų – 46 metai.
Lietuvoje didesnę gyventojų dalį sudarė 65 m. ir vyresnio amžiaus asmenys nei vaikai. Kretingos rajono savivaldybėje didesnę gyventojų dalį 2015-2017 m. sudarė (3 pav.):
· 24 016 darbingo amžiaus gyventojų (62 proc.)
· 8 722 pensinio amžiaus gyventojai (22 proc.)
· 6 383 vaikai (16 proc.)
 
3 pav. Kretingos rajono savivaldybės gyventojai pagal pagrindines amžiaus grupes
Šaltinis: Lietuvos statistikos departamentas, VSB skaičiavimai
Pagrindinės nuolatinių gyventojų mažėjimo priežastys – emigracija ir neigiama natūrali gyventojų kaita. Nuo 2013 m. neto tarptautinės migracijos mastai Kretingos rajone didėja – dar daugiau emigruojančių asmenų nei imigruojančių. 2016 m. 378 žmonėmis daugiau emigravo nei imigravo (4-5 pav.). 

4-5 pav. Tarptautinė migracija ir neto tarptautinė migracija Kretingos rajono savivaldybėje
Šaltinis: Lietuvos statistikos departamentas
Lietuvoje vidutinė tikėtina gyvenimo trukmė (VGT) ilgėja ir 2016 m. rodiklis buvo 74,9. Lietuvos siekinys 2020 m. – 75,8 (VGT). 2016 m. Kretingos rajone vidutinė tikėtina gyvenimo trukmė siekė 75,1 metus, (2015 m. VGT siekė 75,63 m.), Lietuvoje – 74,9 metus. Tikėtina, kad 2020 m. Lietuvai pavyks pasiekti šį VGT rodiklį.
1.2.  Mirtingumas
Kretingos rajone 2016 m. palyginti su 2015 m. gimusiųjų skaičius padidėjo 4 asmenimis, mirusiųjų – 36 asmenimis. Kretingos rajone analizuojant 11 metų duomenis nuo 2006 m. stebimas neigiamas natūralus gyventojų prieaugis – gimusiųjų skaičius mažesnis nei mirusiųjų (6 pav.).

6  pav. Mirusiųjų ir gimusiųjų skaičius Kretingos rajono savivaldybėje
Šaltinis: Lietuvos statistikos departamentas
Nuo 2006 m. iki 2013 m. Kretingos rajono savivaldybėje vyrų mirčių buvo daugiau negu moterų, bet nuo 2014 m. iki 2016 m. stebimas didesnis skaičius moterų mirčių. 2016 m. mirė 284 moterys ir 281 vyrai (moterų 3 mirtimis daugiau negu vyrų). 2015 m. mirė 273 moterys ir 256 vyrai (moterų 17 mirčių daugiau negu vyrų) (7 pav.).

7 pav. Mirusiųjų skaičius pagal lytį  Kretingos rajono savivaldybėje
Šaltinis: Lietuvos statistikos departamentas
2016 m. vyrų gyvenančių kaime mirė daugiau, negu gyvenančių mieste (atitinkamai 145 ir 136 mirtys) mieste 9 mirtimis mažiau negu kaime ir 2015 m. kaime vyrų mirė 139 asmenys, mieste – 117 asmenų (kaime 22 mirtimis daugiau nei mieste) (9 pav.). 
2016 m. moterų gyvenančių kaime mirė mažiau, negu gyvenančių mieste (atitinkamai 139 ir 145 mirtys) 6 mirtimis kaime mažiau negu mieste ir 2015 m. kaime moterų mirė 153 asmenys, mieste – 120 asmenų (kaime 33 mirtimis daugiau nei mieste) (9 pav.).
Taigi, apibendrinant galima teigti, kad 2016 m. mieste daugiau moterų mirčių, negu vyrų, o kaimuose daugiau vyrų mirčių. Tolygus skaičius mirčių teko moterims miestuose ir vyrams kaimuose (po 145 mirtis) (9 pav.). 
2015 m. tiek mieste, tiek kaime moterų mirčių buvo daugiau negu vyrų (8 pav.).

8 pav. Vyrų ir moterų mirčių pasiskirstymas pagal gyvenamąją vietą 2010-2016 m. Kretingos rajono savivaldybėje
Šaltinis: Mirties atvejų ir jų priežasčių valstybės registras, Higienos institutas
[bookmark: _Hlk500939488]Nuo 2012 m. iki 2016 m. Kretingos rajone bendrasis mirtingumo rodiklis augo (9 pav.). 2016 m. Kretingos rajono savivaldybėje, kaip ir Lietuvoje, daugiausia žmonių mirė nuo kraujotakos sistemos ligų (324 asmenys – 60 proc.). Antroje vietoje didelis mirtingumas nuo piktybinių navikų (103 asmenys – 19 proc.), trečioje vietoje mirtingumas dėl išorinių priežasčių (44 asmenys- 8 proc.), ketvirtoje – virškinimo sistemos ligos (34 asmenys – 6 proc.), penktoje – kvėpavimo sistemos ligos (30 asmenų – 6 proc.), šeštoje – infekcinės ligos (6 asmenys – 1 proc.) (10 pav.). 
2016 m. savivaldybėje nuo kraujotakos sistemos ligų daugiau mirė moterų (M) nei vyrų (V) (M-186, V-138), ta pati tendencija stebima ir 2015 m. nuo piktybinių navikų daugiau mirė vyrų negu moterų (V-63, M-43), dėl išorinių mirties priežasčių daugiau mirė vyrų nei moterų (V-33, M-11) (11 pav.). 

9 pav. Bendrasis mirtingumo rodiklis 1 000 gyventojų Kretingos rajone
Šaltinis: Higienos instituto Sveikatos informacijos centras

10 pav. Mirčių pagal priežastis pasiskirstymas Kretingos rajone 2015-2016 m.
Šaltinis: Mirties atvejų ir jų priežasčių valstybės registras, Higienos institutas

11 pav. Mirčių pagal priežastis ir lytį pasiskirstymas 2015-2016 m.. Kretingos rajono savivaldybėje
Šaltinis: Mirties atvejų ir jų priežasčių valstybės registras
Mirusiųjų pagal priežastis ir amžiaus grupes Kretingos rajono savivaldybėje situacijos apibendrinimas (12 pav.):
· Mirusieji nuo kvėpavimo takų ligų pagal amžiaus grupes skaičius – (0-17 m. – nėra; 18-44 m. – nėra; 45-64 m. – 5 asmenys; 65+m.  - 25 asmenys);
· Mirusieji nuo infekcinių ir parazitinių ligų pagal amžiaus grupes skaičius – (0-17m. – nėra; 18-44 m. – nėra; 45-64 m. – nėra; 65+ m. – 6 asmenys);
· Mirusieji nuo piktybinių navikų pagal amžiaus grupes skaičius – ( 0-17 m. – 1 asmuo; 18-44 m. – 3 asmenys; 45-64 m. – 26 asmenys; 65+ m. – 7 asmenys).
· Mirusieji nuo kraujotakos sistemos ligų pagal amžiaus grupes skaičius – (0-17 m. - nėra; 18-44 m. - 2 asmenys; 45-64 m. – 41 asmuo; 65+ m. – 291 asmuo);
· Mirusieji nuo virškinimo sistemos ligų pagal amžiaus grupes skaičius – (0-17 m. – nėra; 18-44 m. – 2 asmenys; 45-64 m. – 10 asmenų; 65+ m. – 22 asmenys);
· Mirusieji dėl išorinių mirties priežasčių pagal amžiaus grupes skaičius – ( 0-17 m. – 1 asmuo; 18-44 m. - 13 asmenų; 45-64 m. - 16 asmenų; 65+ m. – 14 asmenų).

12 pav. Mirčių pagal priežastis ir amžiaus grupę  pasiskirstymas 2016 m.. Kretingos rajono savivaldybėje
Šaltinis: Mirties atvejų ir jų priežasčių valstybės registras
















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

Pagrindinio rodiklių sąrašo analizė ir interpretavimas („Šviesoforo“ kūrimas) atliekamas palyginant einamųjų metų savivaldybės rodiklius su Lietuvos vidurkiu. Vadovaujantis „šviesoforo“ principu, visos 60 Lietuvos savivaldybių suskirstytos į grupes:
 10 savivaldybių, kuriose stebimas rodiklis –geriausias, priskiriamos savivaldybių su geriausiais rodikliais grupei ir žymimos žalia spalva (pirmas kvintilis); 
 10 savivaldybių, kuriose stebimas rodiklis – prasčiausias, priskiriamos savivaldybių su prasčiausiais rodikliais grupei ir žymimos raudona spalva (penktas kvintilis); 
 likusių 27 savivaldybių rodiklio reikšmės žymimos geltona spalva. Šių savivaldybių rodikliai interpretuojami kaip atitinkantys Lietuvos vidurkį. 
Pagrindinio rodiklių sąrašo analizės ir interpretavimo tikslas yra įvertinti, kokia esama gyventojų sveikatos ir sveikatą lemiančių veiksnių situacija savivaldybėje, įvertinant Lietuvos sveikatos programos tikslus ir uždavinius įgyvendinimo kontekste, ir kokių intervencijų/priemonių reikia imtis, siekiant stiprinti savivaldybės gyventojų sveikatą ir mažinti sveikatos netolygumus. 
Kretingos rajono savivaldybės gyventojų sveikatos ar su sveikata susijusios stebėsenos ataskaitoje analizuojamų metų rodiklių duomenys ir jų interpretavimas pateikiami 1 lentelėje „Kretingos rajono savivaldybės sveikatos ir su sveikata susijusių rodiklių profilis“. Remiantis profilio rodikliais ir jų interpretavimo rezultatais, buvo išanalizuotos visos 4 prioritetinės savivaldybės visuomenės sveikatos problemos, kurių rodiklis ar pokyčio kryptis prastesnis palyginti su šalies reikšmėmis:
1. kūdikių, išimtinai žindytų iki 6 mėn. amžiaus, dalis (proc.);
2. sergamumas II tipo cukriniu diabetu (E11) 100 000 gyventojų;
3. išvengiamų hospitalizacijų skaičius 1 000 gyventojų; 
4. sergamumas žarnyno infekcinėmis ligomis (A00 – A08) 10 000 gyventojų.
Sudarius Kretingos rajono probleminių visuomenės sveikatos sričių (temų) sąrašą, buvo atlikta atrinktų rodiklių detalesnė analizė ir vertinimas (žr. „Specialioji dalis“). 
30

Pirmajame lentelės stulpelyje pateikiami pagrindinio sąrašo rodikliai, suskirstyti pagal Lietuvos sveikatos strategijoje numatytus įgyvendinti tikslus ir uždavinius. Antrajame stulpelyje pateikiama savivaldybės rodiklio reikšmė (absoliutus skaičius), trečiajame stulpelyje – Lietuvos rodiklio reikšmė (absoliutus skaičius), ketvirtajame – minimali reikšmė, penktajame – maksimali reikšmė, šeštajame – pateiktas santykis savivaldybė/Lietuva (vertinant „šviesoforo“ principu), septintajame – Lietuvos siekinys (numatyti) įgyvendinti 2020 m. tikslai.
1 lentelė. Kretingos rajono savivaldybės visuomenės sveikatos ir su sveikata susijusių rodiklių profilis 2016 m. 
	Rodiklis
	
	Savivaldybės rodiklis
(absoliutus sk.)
	Lietuvos rodiklis
(absoliutus sk.)
	Minimali reikšmė
	Maksimali reikšmė
	Santykis: savivaldybė/Lietuva
	Lietuvos siekinys 2020 m.

	
	
	
	
	
	
	2015 m.
	2016 m.
	

	1
	
	2
	3
	4
	5
	6
	7

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

	Vidutinė tikėtina gyvenimo trukmė VGT)
	
	75,1
	74,9
	68,7
	79,4
	1,02
	1,00
	75,8

	Išvengiamas mirtingumas (proc.)
	
	31,7
 (179) 
	33,7 (13 851) 
	21,1
	43,5
	0,92
	0,94
	

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

	1.1 uždavinys. Sumažinti skurdo lygį ir nedarbą

	Mirtingumas dėl savižudybių (X60-X84) 100 000 gyventojų
	
	41,2
(16)
	28,7 (823) 
	0
	103,6
	0,58
	1,44
	

	Standartizuotas mirtingumas dėl savižudybių (X60 – X84) 100 000 gyventojų
	
	40,4
(16) 
	28,2
(823)
	0
	96,3
	0,64
	1,43
	19,5

	Mokyklinio amžiaus vaikų, nesimokančių mokyklose, skaičius 1 000 gyventojų
	
	57,7
(204) 
	66,2
(15 980) 
	31,9
	193,0
	0,92
	0,87
	

	Socialinės rizikos šeimų skaičius 1 000 gyventojų
	
	2,4
(92) 
	3,4
(9 676)
	0
	8,8
	0,69
	0,70
	

	Ilgalaikio nedarbo lygis

	
	0,6
(154) 
	2,2
(40 177) 
	0,6
	8,1
	0,25
	0,27
	

	Gyventojų skaičiaus pokytis 1 000 gyventojų 
	
	-14,1
	-14,2
	-30,5
	-0,7
	0,93
	0,99
	

	1.2 uždavinys. Sumažinti socialinę-ekonominę gyventojų diferenciaciją šalies ir bendruomenių lygmeniu

	Mirtingumas dėl išorinių priežasčių (V01 – Y98) 100 000 gyventojų
	
	113,3
(44)
	106,8
(3 062)
	38,3
	209,2
	0,78
	1,06
	

	Standartizuotas mirtingumo dėl išorinių priežasčių (V01 – Y98) 100 000 gyventojų
	
	111,8
(44) 
	105,5
(3 062)
	34,9
	214,8
	0,80
	1,06
	77,3

	Mokinių, gaunančių nemokamą maitinimą mokyklose, skaičius 1 000 gyventojų
	
	175,4
(869) 
	188,6
(63 550) 
	63,0
	426,3
	0,90
	0,93
	

	Socialinės pašalpos gavėjų skaičius 1 000 gyventojų
	
	21,1
(820) 
	30,6
(87 898)
	3,9
	93,2
	0,67
	0,69
	

	Sergamumas tuberkulioze (A15 – A19) 100 000 gyventojų
	
	23,2
(9)
	40,1
(1 150)
	0
	114,5
	0,85
	0,58
	

	2. Tikslas. Sukurti sveikatai palankią fizinę darbo ir gyvenamąją aplinką

	2.1 uždavinys. Kurti saugias darbo ir sveikas buities sąlygas, didinti prekių ir paslaugų vartotojų saugumą

	Asmenų, žuvusių ar sunkiai sužalotų dėl nelaimingų atsitikimų darbe, skaičius 1 000  darbingo amžiaus gyventojų
	
	0,8
(2)
	0,9
(159) 
	0
	2,6
	0,40
	0,89
	

	Susižalojimo dėl nukritimo atvejų skaičius (W00 – W19) 65+ m. amžiaus grupėje 100 000 gyventojų
	
	155,4
(116) 
	146,9
(8 071)
	85,2
	222,8
	1,02
	1,06
	

	Darbingo amžiaus asmenų, pirmą kartą pripažintų neįgaliais, skaičius 10 000 gyventojų
	
	62,9
(146) 
	65,8
(11 399) 
	29,3
	108,4
	0,94
	0,96
	

	Sergamumas žarnyno infekcinėmis ligomis (A00 – A08) 100 000 gyventojų
	
	85,7
(333) 
	77,6
(22 261) 
	0
	126,2
	1,01
	1,10
	

	2.2 uždavinys. Kurti palankias sąlygas saugiai leisti laisvalaikį

	Mirtingumas dėl atsitiktinio paskendimo (W65-W74) 100 000 gyventojų
	
	7,7
(3) 
	6,6
(190) 
	0
	26,8
	1,00
	1,17
	

	Standartizuotas mirtingumo dėl atsitiktinio paskendimo rodiklis (W65-W74) 100 000 gyventojų
	
	8,5
(3) 
	6,5
(190)
	0
	29,7
	1,2
	1,31
	

	Mirtingumas dėl nukritimo (W00 – W19) 100 000 gyventojų
	
	5,1
(2)
	14,0
(401)
	0
	39,6
	1,12
	0,36
	

	Standartizuotas mirtingumo dėl nukritimo rodiklis (W00 – W19) 100 000 gyventojų
	
	5,3
(2) 
	13,9
(401) 
	0
	33,9
	1,17
	0,38
	

	2.3 uždavinys. Mažinti avaringumą ir traumų kelių eismo įvykiuose skaičių

	Mirtingumas dėl transporto įvykių (V00 – V99) 100 000 gyventojų
	
	12,9
(5)
	8,6
(246)
	0
	32,2
	1,68
	1,5
	

	Standartizuotas mirtingumo dėl transporto įvykių (V00 – V99) 100 000 gyventojų
	
	11,9
(5)
	8,5
(246)
	0
	37,9
	1,60
	1,4
	

	Pėsčiųjų mirtingumas dėl transporto įvykių (V00 – V09) 100 000 gyventojų
	
	5,1
(2) 
	3,4
(97)
	0
	18,6
	1,97
	1,5
	

	Transporto įvykiuose patirtų traumų (V00 – V99) skaičius 100 000 gyventojų
	
	64,4
(25) 
	65,4
(1 876) 
	19,0
	134
	1,04
	0,98
	

	2.4 uždavinys. Mažinti oro, vandens ir dirvožemio užterštumą, triukšmą

	Į atmosferą iš stacionarių taršos šaltinių išmestų teršalų kiekis, tenkantis 1 kvadratiniam kilometrui (kg)
	
	
131,0
(129 559)

	1079,0
	nėra
	nėra
	0,10
	0,12
	

	Viešai tiekiamo geriamojo vandens prieinamumas vartotojams (proc.)
	
	77,3
	nėra
	nėra
	nėra
	nėra duomenų
	

	Nuotekų tvarkymo paslaugų prieinamumas vartotojams (proc.)
	
	64,8
	nėra
	nėra
	nėra
	nėra duomenų
	

	3 TIKSLAS. Formuoti sveiką gyvenseną ir jos kultūrą

	3.1 uždavinys. Sumažinti alkoholinių gėrimų, tabako vartojimą, neteisėtą narkotinių ir psichotropinių medžiagų vartojimą ir prieinamumą

	Mirtingumas dėl priežasčių, susijusių su narkotikų vartojimų 100 000 gyventojų
	
	2,6
(1)
	4,5
(128)
	0
	30,8
	0,50
	0,58
	

	Standartizuotas mirtingumo dėl priežasčių, susijusių su narkotikų vartojimu 100 000 gyventojų
	
	2,7
(1) 
	4,6
(128) 
	0
	42,3
	0,61
	0,59
	

	Mirtingumas dėl priežasčių, susijusių su alkoholio vartojimu 100 000 gyventojų
	
	7,7
(3)
	23,4
(670) 
	0
	65,4
	0,70
	0,33
	

	Standartizuotas mirtingumo dėl priežasčių, susijusių su alkoholio vartojimu rodiklis 100 000 gyventojų
	
	8,0
(3) 
	23,0
(670)
	0
	65,4
	0,71
	0,35
	

	Nusikalstamos veikos, susijusios su disponavimu narkotinėmis medžiagomis ir jų kontrabanda (nusikaltimai)
	
	48,9
(19) 
	54,2
(1 555) 
	0
	326,9
	0,12
	0,90
	

	Gyventojų skaičius, tenkantis vienai licencijai verstis mažmenine prekyba tabako gaminiais
	
	235,4
(165)
	172,4
(16 638) 
	31,1
	397,5
	1,10
	1,37
	

	Gyventojų skaičius, tenkantis vienai licencijai verstis mažmenine prekyba alkoholiniais gėrimais
	
	203,4
(191)
	150,2
(19 090) 
	24,5
	324,6
	1,13
	1,35
	

	3.2 uždavinys. Skatinti sveikos mitybos įpročius

	Kūdikių, išimtinai žindytų iki 6 mėn. amžiaus, dalis (proc.)
	
	17,2
(64)
	35,4
(10 221) 
	13,6
	76,9
	0,50
	0,49
	

	4 TIKSLAS. Užtikrinti kokybišką ir efektyvią sveikatos priežiūrą, orientuotą į gyventojų poreikius

	4.1 uždavinys. Užtikrinti sveikatos sistemos tvarumą ir kokybę, plėtojant sveikatos technologijas, kurių efektyvumas pagrįstas mokslo įrodymais

	Išvengiamų hospitalizacijų skaičius 1 000 gyventojų
	
	45,4
(1 762) 
	33,8
(96 878) 
	21,3
	67,1
	1,31
	1,34
	

	Išvengiamų hospitalizacijų dėl diabeto ir jo komplikacijų skaičius 1 000 gyventojų
	
	5,7
(180)
	6,6
(15 486) 
	3,9
	10,4
	0,82
	0,86
	

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

	Slaugytojų, tenkančių vienam gydytojui, skaičius
	
	2,8 
(202)
	2,1
(22 062)
	1,0
	6,4
	1,25
	1,33
	

	Šeimos medicinos paslaugas teikiančių gydytojų skaičius 10 000 gyventojų
	
	8,2
(32) 

	7,3
(10 731)
	2,3
	11,3
	1,11
	1,12
	
    7,54

	Apsilankymų pas gydytojus skaičius, tenkantis vienam gyventojui
	
	7,7
(297 329)
	8,5
(24 455 481)
	6,3
	11,1
	0,91
	0,91
	

	Savivaldybei pavaldžių stacionarines asmens sveikatos priežiūros paslaugas teikiančių asmens sveikatos priežiūros įstaigų pacientų pasitenkinimo lygis
	
	19,1
	18,8
	16,3
	21,8
	1,02
	1,02
	

	Sergamumas vaistams atsparia tuberkulioze 10 000 gyventojų
	
	2,6
(1)
	4,1
(118)
	0
	19,7
	2,06
	0,63
	

	Sergamumas ŽIV ir lytiškai plintančiomis ligomis (B20-B24) 100 000 gyventojų
	
	0,8
(3)
	2,9
(832) 
	0
	6,4
	0,42
	0,28
	

	4.3 uždavinys. Pagerinti motinos ir vaiko sveikatą.

	Kūdikių (vaikų iki 1 m. amžiaus) mirtingumas 1 000 gyvų gimusių kūdikių
	
	5,1
(2) 
	4,5
(139) 
	0
	19,5
	1,22
	1,13
	

	2 metų amžiaus vaikų MMR1 (tymų, epideminio parotito, raudonukės vakcina, 1 dozė) skiepijimo apimtys
	
	96,2
(330) 
	93,7
(27 216) 
	88,7
	99,5
	1,02
	1,03
	

	1 metų amžiaus vaikų DTP3 (difterijos, stabligės, kokliušo vakcina, 3 dozės) skiepijimo apimtys
	
	95,8
(299) 
	94,1
(27 599)
	88,7
	100,0
	1,00
	1,02
	

	Tikslinės populiacijos dalis (proc.), dalyvavusi vaikų krūminių dantų dengimo silantinėmis medžiagomis programoje
	
	32,8
(1 149) 
	17,0
(41 313)
	5,7
	54,0
	1,90
	1,93
	

	Vaikų, kuriems nustatytas dantų ėduonis (K02), skaičius 1 000 gyventojų
	
	3,0
	4,2
	2,5
	6,2
	0,31
	0,71
	

	Paauglių (15–17 m.) gimdymų skaičius 100 000 gyventojų
	
	3,0
(2) 
	6,2
(276)
	0
	25,1
	1,22
	0,48
	

	4.4 uždavinys. Stiprinti lėtinių neinfekcinių ligų prevenciją ir kontrolę

	Mirtingumas nuo kraujotakos sistemos ligų  (I00-I99) 100 000 gyventojų
	
	834,2
(324) 

	805,5
(23 103)
	585,3
	1463,1
	0,96
	1,04
	

	Standartizuotas mirtingumo nuo kraujotakos sistemos ligų (I00-I99) 100 000 gyventojų
	
	812,3
(324) 
	804,4
(23 103)
	524,3
	1114,3
	0,95
	1,01
	368,7

	Mirtingumas nuo piktybinių navikų (C00-C97) 100 000 gyventojų
	
	265,2
(103)
	285,8
(8 197)
	199,8
	496,7
	0,93
	0,93
	

	Standartizuotas mirtingumo nuo piktybinių navikų  (C00-C97) 100 000 gyventojų
	
	256,3
(103) 
	282,1
(8 197)
	232,1
	492,9
	0,93
	0,91
	172,8

	Mirtingumas nuo cerebrovaskulinių ligų (I60-I69) 100 000 gyventojų
	
	188,0
(73) 
	195,2
(5 598)
	107,3
	617,8
	0,66
	0,96
	

	Standartizuotas mirtingumo nuo cerebrovaskulinių ligų  (I60-I69) 100 000 gyventojų
	
	180,2
(73) 
	194,5
(5 598)
	76,6
	518,7
	0,64
	0,93
	

	Sergamumas II tipo cukriniu diabetu (E11) 100 000 gyventojų
	
	61,8
(240) 
	45,6
(13 079)
	24,2
	81,2
	1,35
	1,36
	

	Tikslinės populiacijos dalis (proc.), dalyvavusi atrankinės mamografinės patikros dėl krūties vėžio finansavimo programoje
	
	31,4
(1 719) 
	46,5
(196 810)
	13,5
	64,8
	0,70
	0,67
	

	Tikslinės populiacijos dalis (proc.), dalyvavusi gimdos kaklelio piktybinių navikų prevencinių priemonių, apmokamų iš Privalomojo sveikatos draudimo biudžeto lėšų, finansavimo programoje
	
	50,5
(4 790)
	52,5
(387 487)
	28,3
	71,9
	0,97
	0,96
	

	Tikslinės populiacijos dalis (proc.), dalyvavusi storosios žarnos vėžio ankstyvosios diagnostikos finansavimo programoje
	
	46,8
(5 516)
	49,9
(442 129)
	18,6
	65,6
	0,96
	0,94
	

	Tikslinės populiacijos dalis (proc.), dalyvavusi asmenų, priskirtinų širdies ir kraujagyslių ligų didelės rizikos grupei, atrankos ir prevencijos priemonių finansavimo programoje
	
	40,9
(3 721) 
	39,0
(259 801)
	14,7
	55,6
	1,16
	1,05
	



2.2. Kretingos rajono savivaldybės visuomenės sveikatos ir su sveikata susijusių rodiklių profilis
Iš 1 lentelėje „Kretingos rajono savivaldybės visuomenės sveikatos ir su sveikata susijusių rodiklių profilis 2016 m.“ pateiktų PRS rodiklių reikšmių, palyginus su atitinkamu Lietuvos vidurkio rodikliu, matyti, kad geresni nei Lietuvos yra šie rodikliai (žalioji zona): 
1. Socialinės rizikos šeimų skaičius 1 000 gyventojų;
2. Ilgalaikio nedarbo lygis;
3. Socialinės pašalpos gavėjų skaičius 1 000 gyventojų;
4. Mirtingumas dėl nukritimo (W00 – W19) 100 000 gyventojų;
5. Standartizuotas mirtingumo dėl nukritimo rodiklis (W00 – W19) 100 000 gyventojų;
6. Į atmosferą iš stacionarių taršos šaltinių išmestų teršalų kiekis, tenkantis 1 kvadratiniam kilometrui (kg);
7. Mirtingumas dėl priežasčių, susijusių su alkoholio vartojimu 100 000 gyventojų;
8. Standartizuotas mirtingumo dėl priežasčių, susijusių su alkoholio vartojimu rodiklis 100 000 gyventojų;
9. Gyventojų skaičius, tenkantis vienai licencijai verstis mažmenine prekyba tabako gaminiais;
10. Gyventojų skaičius, tenkantis vienai licencijai verstis mažmenine prekyba alkoholiniais gėrimais;
11. Šeimos medicinos paslaugas teikiančių gydytojų skaičius 10 000 gyventojų;
12. Tikslinės populiacijos dalis (proc.), dalyvavusi vaikų krūminių dantų dengimo silantinėmis medžiagomis programoje;
13. Vaikų, kuriems nustatytas dantų ėduonis (K02), skaičius 1 000 gyventojų;
14. Paauglių (15–17 m.) gimdymų skaičius 100 000 gyventojų;
15. Mirtingumas nuo piktybinių navikų (C00-C97) 100 000 gyventojų;
16. Standartizuotas mirtingumo nuo piktybinių navikų  (C00-C97) 100 000 gyventojų.
Rodikliai patenkantys į prasčiausią savivaldybių kvintilių grupę (raudonąją zoną) yra:
1. Sergamumas žarnyno infekcinėmis ligomis (A00 – A08) 10 000 gyventojų;
2. Kūdikių, išimtinai žindytų iki 6 mėn. amžiaus, dalis (proc.);
3. Išvengiamų hospitalizacijų skaičius 1 000 gyventojų;
4. Sergamumas II tipo cukriniu diabetu (E11) 100 000 gyventojų.
Kiti rodikliai patenka į Lietuvos vidurkį atitinkančią kvintilių grupę (geltonąją), tačiau į juos taip pat reikėtų atkreipti dėmesį:
1. Vidutinė tikėtina gyvenimo trukmė VGT);
2. Išvengiamas mirtingumas (proc.);
3. Mirtingumas dėl savižudybių (X60-X84) 100 000 gyventojų;
4. Standartizuotas mirtingumas dėl savižudybių (X60 – X84) 100 000 gyventojų;
5. Mokyklinio amžiaus vaikų, nesimokančių mokyklose, skaičius 1 000 gyventojų;
6. Gyventojų skaičiaus pokytis 1 000 gyventojų;
7. Mirtingumas dėl išorinių priežasčių (V01 – Y98) 100 000 gyventojų;
8. Standartizuotas mirtingumo dėl išorinių priežasčių (V01 – Y98) 100 000 gyventojų;
9. Mokinių, gaunančių nemokamą maitinimą mokyklose, skaičius 1 000 gyventojų;
10. Sergamumas tuberkulioze (A15 – A19) 100 000 gyventojų;
11. Asmenų, žuvusių ar sunkiai sužalotų dėl nelaimingų atsitikimų darbe, skaičius 1 000  darbingo amžiaus gyventojų;
12. Susižalojimo dėl nukritimo atvejų skaičius (W00 – W19) 65+ m. amžiaus grupėje 100 000 gyventojų;
13. Darbingo amžiaus asmenų, pirmą kartą pripažintų neįgaliais, skaičius 10 000 gyventojų;
14. Mirtingumas dėl atsitiktinio paskendimo (W65-W74) 100 000 gyventojų;
15. Standartizuotas mirtingumo dėl atsitiktinio paskendimo rodiklis (W65-W74) 100 000 gyventojų;
16. Mirtingumas dėl transporto įvykių (V00 – V99) 100 000 gyventojų;
17. Standartizuotas mirtingumo dėl transporto įvykių (V00 – V99) 100 000 gyventojų;
18. Pėsčiųjų mirtingumas dėl transporto įvykių (V00 – V09) 100 000 gyventojų;
19. Transporto įvykiuose patirtų traumų (V00 – V99) skaičius 100 000 gyventojų;
20. Mirtingumas dėl priežasčių, susijusių su narkotikų vartojimų 100 000 gyventojų;
21. Standartizuotas mirtingumo dėl priežasčių, susijusių su narkotikų vartojimu 100 000 gyventojų;
22. Nusikalstamos veikos, susijusios su disponavimu narkotinėmis medžiagomis ir jų kontrabanda (nusikaltimai);
23. Išvengiamų hospitalizacijų dėl diabeto ir jo komplikacijų skaičius 1 000 gyventojų;
24. Slaugytojų, tenkančių vienam gydytojui, skaičius;
25. Apsilankymų pas gydytojus skaičius, tenkantis vienam gyventojui;
26. Savivaldybei pavaldžių stacionarines asmens sveikatos priežiūros paslaugas teikiančių asmens sveikatos priežiūros įstaigų pacientų pasitenkinimo lygis;
27. Sergamumas vaistams atsparia tuberkulioze 10 000 gyventojų;
28. Sergamumas ŽIV ir lytiškai plintančiomis ligomis (B20-B24) 100 000 gyventojų;
29. Kūdikių (vaikų iki 1 m. amžiaus) mirtingumas 1 000 gyvų gimusių kūdikių;
30. 2 metų amžiaus vaikų MMR1 (tymų, epideminio parotito, raudonukės vakcina, 1 dozė) skiepijimo apimtys;
31. 1 metų amžiaus vaikų DTP3 (difterijos, stabligės, kokliušo vakcina, 3 dozės) skiepijimo apimtys;
32. Mirtingumas nuo kraujotakos sistemos ligų  (I00-I99) 100 000 gyventojų;
33. Standartizuotas mirtingumo nuo kraujotakos sistemos ligų (I00-I99) 100 000 gyventojų;
34. Mirtingumas nuo cerebrovaskulinių ligų (I60-I69) 100 000 gyventojų;
35. Standartizuotas mirtingumo nuo cerebrovaskulinių ligų  (I60-I69) 100 000 gyventojų;
36. Tikslinės populiacijos dalis (proc.), dalyvavusi atrankinės mamografinės patikros dėl krūties vėžio finansavimo programoje;
37. Tikslinės populiacijos dalis (proc.), dalyvavusi gimdos kaklelio piktybinių navikų prevencinių priemonių, apmokamų iš Privalomojo sveikatos draudimo biudžeto lėšų, finansavimo programoje;
38. Tikslinės populiacijos dalis (proc.), dalyvavusi storosios žarnos vėžio ankstyvosios diagnostikos finansavimo programoje;
39. Tikslinės populiacijos dalis (proc.), dalyvavusi asmenų, priskirtinų širdies ir kraujagyslių ligų didelės rizikos grupei, atrankos ir prevencijos priemonių finansavimo programoje.
Atsižvelgiant į raudonąją kvintilių zoną patekusius Kretingos rajono savivaldybės rodiklius ataskaitos „Specialiojoje dalyje“ bus analizuojamos šios prioritetinės sritys:
1. Kūdikių, išimtinai žindytų iki 6 mėn. amžiaus, dalis (proc.);
2. Išvengiamų hospitalizacijų skaičius 1 000 gyventojų;
3. Sergamumas II tipo cukriniu diabetu (E11) 100 000 gyventojų.
4. Sergamumas žarnyno infekcinėmis ligomis (A00 – A08) 10 000 gyventojų.
3. [bookmark: _Toc468348722]SPECIALIOJI DALIS
[bookmark: _Toc468348723]3.1. Prioritetinių sričių identifikavimas
Kretingos rajono savivaldybėje yra 4 rodikliai, kurie patenką į blogiausiųjų rodiklių sąrašą (raudona zona). Išsamiai analizuoti, kaip prioritetinės Kretingos rajono gyventojų sveikatos problemos buvo pasirinktos visos keturios reikšmės, kurios labiausiai atspindi rajono probleminių visuomenės sveikatos sričių sąrašą:
1. Kūdikių, išimtinai žindytų iki 6 mėn. amžiaus, dalis (proc.) – problema tęstinė;
2. Sergamumas II tipo cukriniu diabetu (E11) 100 000 gyventojų - problema tęstinė;
3. Išvengiamų hospitalizacijų skaičius 1 000 gyventojų.
4. Sergamumas žarnyno infekcinėmis ligomis (A00-A08) 10 000 gyventojų.

3.1.1. Kūdikių, išimtinai žindytų iki 6 mėn. amžiaus, dalis (proc.)
Kūdikių, išimtinai žindytų iki 6 mėn. amžiaus, dalis (proc.) rodiklis patenka į raudonąją zoną, 2014-2015 m. šis rodiklis taip pat buvo prasčiausiųjų grupėje. Tai tęstinė problema Kretingos rajono savivaldybėje (13 pav.).
[image: ]
 13 pav. Kūdikių, išimtinai žindytų iki 6 mėn. amžiaus, dalis (proc.) Kretingos rajono savivaldybėje
Šaltinis: Higienos instituto Sveikatos informacijos centras
Dėl teigiamo poveikio ir kūdikio ir motinos sveikatai PSO rekomenduoja kūdikius iki 6 mėn. maitinti vien tik motinos pienu. Lietuvoje vaikų, per 2016 metus sulaukusių vienerių metų, skaičius buvo 28 909. Daugiau kaip trečdalis jų (10 221 kūdikis) iki 6 mėn. buvo maitinami išimtinai tik motinos pienu. Pietų ir Vidurio Lietuvos savivaldybėse gyvenantys kūdikiai buvo ilgiau maitinami motinos pienu, t. y. šis rodiklis buvo didesnis (13 pav.).
Savivaldybės santykis su Lietuva patenka į prasčiausiųjų (raudoną) kvintilių grupę. Mažiausi ir didžiausi rodikliai procentais pateikti 2 lentelėje. Lietuvos rodiklis – 35,4 proc., Kretingos rajono savivaldybės rodiklis – 17,2 proc. (2 lentelė).
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2 lentelė. Kūdikių, išimtinai žindytų iki 6 mėn. amžiaus, dalis (proc.). Mažiausi – didžiausi rodikliai Lietuvoje.
Šaltinis: Higienos instituto Sveikatos informacijos centras
Pasaulio Sveikatos organizacija yra patvirtinusi pasaulinę visuomenės sveikatos rekomendaciją, kad, siekiant užtikrinti kūdikių optimalų augimą, vystymąsi ir sveikatą, jie turėtų būti išimtinai žindomi pirmus šešis gyvenimo mėnesius. Išimtinis žindymas suprantamas toks kūdikių maitinimas, kai jiems duodamas tik motinos pienas, neprimaitinant kitais produktais ir neduodant gerti kitų skysčių, įskaitant vandenį, arbatas ir sultis. Sulaukus 6 mėnesių amžiaus kūdikiams turi būti pradėtas duoti maistingas papildomas maistas ir jie toliau žindomi iki 2 metų ar ilgiau.
Tyrimų išvados rodo, jog išimtinis žindymas (o tai reiškia, kad kūdikis maitinamas tik mamos pienu, neduodant kito maisto ar gėrimų) pirmuosius šešis mėnesius turi daugiau privalumų, nei išimtinis žindymas 3-4 mėnesius ir toliau maitinant mišriai (motinos pienas ir pieno mišiniai). Privalumai – tai rečiau pasitaikantys kūdikių virškinimo sistemos infekcijos, greitesnis motinų svorio kritimas po gimdymo, vėliau atsinaujinančios mėnesinės. Nebuvo nustatyti išimtinai žindomų vaikų augimo atsilikimo atvejai, bet besivystančiose šalyse buvo stebimi mažesni geležies rodikliai. Nenustatyta, kad būtų retesni kitų infekcijų ar alergijos atvejai.


3.1.2. Sergamumas žarnyno infekcinėmis ligomis (A00-A08) 10 000 gyventojų
Šis rodiklis patenka į raudoną zoną, 2015 m. tokie atvejai buvo registruoti 292 atvejai, 2016 m. – 333 atvejai, tad rodiklis didėja ir rekomenduojama atkreipti dėmesį į šią problemą.
Pagal Nacionalinio visuomenės sveikatos centro (NVSC) Klaipėdos departamento Kretingos skyriaus 2016 m. pateiktus duomenis apie Kretingos rajono gyventojų sergamumą žarnyno infekcinėmis ligomis, užregistruoti 333 šių ligų atvejai, iš jų: salmoneliozės (A02) 17 atvejų; kitų patikslintų bakterinių žarnyno infekcijų (A04) – 15 atvejų, iš jų: kampilobakteriozės – 13 atvejų, jersiniozės – 1 atvejis; nepatikslintų bakterinių žarnyno infekcijų (A04) – 63 atvejai; virusinių žarnyno infekcijų (patikslintų) (A08) – 67 atvejai, iš jų: rotavirusinio enterito – 62 atvejai, ūminių gastroenteropatijų sukeltų Norwalk veiksnio – 4 atvejai; virusinių žarnyno infekcijų (nepatikslintų) (A08) – 160 atvejų; (A04) kitų bakterinių maisto toksinių infekcijų (A05) – 11 atvejų.
Vadovaujantis NVSC bei Higienos instituto pateiktais duomenimis, galime teigti, jog 2016 m. Kretingos rajono savivaldybėje dažniausiai žarnyno infekcinėmis ( ŽI ) ligomis sirgo vaikai (0-17m. – 211 asmenų). Iš jų: miesto vaikų susirgimai – 133 asmenys, kaimo vaikų susirgimai – 78 asmenys. 
· 0-3 m. – 95 asmenys;
· 4-6 m. – 59 asmenys;
· 7-9 m. – 22 asmenys;
· 10-14 m. – 29 asmenys;
· 15-17 m. – 6 asmenys;
· 18-24 m. – 26 asmenys;
· 25-34 m. – 26 asmenys;
· 35-44 m. – 10 asmenys;
· 45-54 m. – 7 asmenys;
· 55-64 m. – 16 asmenų;
· 65-74 m. – 13 asmenų;
· 75-84 m. – 7 asmenys;
· 85+  - 5 asmenys.
Pagal lytį: vyrai ŽI ligomis sirgo – 240 asmenų, moterys – 183.
Mirusiųjų nuo ŽI susirgimų 2016 m. Kretingos rajono savivaldybėje nebuvo. Hospitalizuoti asmenys – 241. 
Pagal gyvenamąją vietą:
· Užregistruoti susirgimų skaičius miesto gyventojų – 198 asmenys;
· Užregistruoti susirgimų skaičius kaimo gyventojų – 135 asmenys;
Žarnyno infekcinėmis ligomis susergama užsikrėtus pro burną patenkančiomis bakterijomis ir mikroorganizmais. Labiausiai paplitusios žarnyno infekcinės ligos yra dizenterija, vidurių šiltinė, rota virusas ir kitos. Ligos sukėlėjo šaltinis dažniausiai yra sergantis žmogus arba sveikas bakterijų nešiotojas. Pagrindinis infekcijų plitimo būdas yra netinkamai paruošti ir nuplauti maisto produktai, iš gyventojų pirktas nevirintas pienas, ne visai išvirusi ir iškepusi mėsa, maudymasis užterštuose, atviruose vandens telkiniuose. Vasarą infekcijas gali išplatinti musės.
Kretingos rajone 2016 metais sergamumas žarnyno infekcinėmis ligomis buvo 85,7 atvejo 10 000 gyventojų. Šis rodiklis, palyginus su 2015 metais padidėjo: 2014 metais jis buvo lygus 74,0 atvejo 10 000 gyventojų. Lietuvos rodiklis 2016 m. – 77,6 atvejo ir Kretingos rajono savivaldybės rodiklis yra 10 proc. didesnis už Lietuvos. Lietuvoje didžiausias sergamumas žarnyno infekcinėmis ligomis 2016 m. buvo didžiųjų miestų bei rajonų savivaldybėse. Taip gali būti dėl to, kad didesnių miestų savivaldybių gyventojai dažniau kreipėsi į gydymo įstaigas, nes jos buvo lengviau pasiekiamos.
Rekomenduojama analizuoti žarnyno infekcijų plitimo priežastis (maisto kokybė, higienos sąlygos bei įpročiai ir pan.).

Moksliškai įrodyta prevencija.
Žarnyno infekcinės ligos vis labiau apsunkina sveikatos bei socialinės apsaugos sistemą dėl pasireiškiančių naujų ligų atvejų. Norint užkirsti kelią šių ligų plitimui, būtina taikyti moksliškai įrodytas visuomenės sveikatos intervencijas. Pagrindinės priemonės, kurios mažina žarnyno infekcijų ligų paplitimą – infekcijos kontrolė, tinkama higiena bei švietimas. Rizikos grupės: maisto pramonė, maisto ruošime ir tiekime dirbantys asmenys, ligoninės darbuotojai ir personalas, vaikai iki 5 metų bei vyresni vaikai ir suaugę, neturintys sąlygų palaikyti kasdienę tinkamą higieną (ypač tualete).
Taikant visuomenės sveikatos prevencines programas, skirstant lėšas švietimui būtinas darbas su rizikos grupėmis: gydytojų ir personalo reguliarūs mokymai bei priminimai apie tinkamą rankų higieną, švaros palaikymas gydymo įstaigose, auditas ir padidinta kontrolė; pramonės įstaigų, kurios dirba su maisto produktais – gamina ir tiekia, higienos kontrolė ir padidinta priežiūra, reguliarūs patikrinimai, griežtesni nuostatai, didesnės baudos už tinkamų higienos sąlygų nesilaikymą; gyventojų švietimas ir mokymas, kaip laikytis tinkamos higienos apdorojant maistą, ankstyvų žarnyno infekcinių ligų atpažinimą ir infekcijos plitimo ir perdavimo užkirtimą, tinkamų higienos sąlygų palaikymas ypač tualete.
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14 pav. Sergamumas žarnyno infekcinėmis ligomis (A00-A08) 10 000 gyv. 
Šaltinis: Higienos instituto Sveikatos informacijos centras

3.1.3. Išvengiamų hospitalizacijų skaičius 1 000 gyventojų

Išvengiamų hospitalizacijų skaičius 1 000 gyventojų (15 pav.), 2016 metais rajone buvo 1762 atvejai, rodiklis (45,4/1 000 gyv.), 2015 metais rajone buvo 1736 atvejai, rodiklis (44,02/1 000 gyv.), šalies rodiklis (33,62/1 000 gyv.), todėl patenka į raudonąją zoną (16 pav.). 2014 m. išvengiamų hospitalizacijų buvo 1566 atvejai (rodiklis 39,2/1 000 gyv.).
Kretingos rajone 2016 m. hospitalizuota buvo dėl pneumonijos, astmos, stazinio širdies nepakankamumo, cukrinio diabeto, ausų, nosies ir gerklės infekcijų. Daugiausia hospitalizacijų užregistruota dėl pneumonijos nuo 1 iki 17 metų ir 65 m. ir vyresnio amžiaus grupėse. Dėl stazinio širdies nepakankamumo ir II tipo cukrinio diabeto ir jo komplikacijų daugiausia hospitalizuoti 65 m. ir vyresnio amžiaus pacientai. Dėl krūtinės anginos hospitalizuota nuo 18 iki 64 m. amžiaus grupės asmenų, ausų, nosies ir gerklės infekcijos nuo 1 iki 17 metų amžiaus pacientai. 
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15 pav. Išvengiamų hospitalizacijų skaičius 1 000 gyv. 

      Šaltinis: Higienos instituto Sveikatos informacijos centras
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16 pav. Išvengiamų hospitalizacijų skaičius 1 000 gyv. Savivaldybės santykis su LT vidurkiu.
Šaltinis: Higienos instituto Sveikatos informacijos centras
Išvengiamos hospitalizacijos (IH) laikomos ambulatorinės sveikatos priežiūros paslaugų kokybės ir prieinamumo indikatoriumi. Per ketverius (2012-2015) IH metus Lietuvoje išryškėjo pagrindinės problemos, kurias rekomenduojama spręsti siekiant sumažinti IH skaičių. Ypač daug dėmesio rekomenduojama skirti IH, kurių rodikliai didėja: IH dėl ausų, nosies ir gerklės infekcijų, lėtinės obstrukcinės plaučių ligos, pneumonijos ir pielonefrito. 
Didėjantys IH dėl šių ligų rodikliai rodo, kad ambulatorinėje sveikatos priežiūroje dirbantys specialistai tikriausiai nėra pajėgūs susitvarkyti su minėtomis sveikatos problemomis, todėl sistemą reikėtų stiprinti būtent šiose srityse. Pradėti derėtų nuo gydymo įstaigų savivaldybėse, kuriose IH rodikliai yra didžiausi.
Europos komisijos leidinyje „Stacionarinio gydymo išlaidų mažinimo politika Europos Sąjungoje“ Lietuva išskiriama kaip viena iš šalių, kurios gyventojai gydomi ligoninėje (hospitalizuojami) sistemingai ir reikšmingai dažniau nei kitus Europos Sąjungoje. 
Tai rodo didelį potencialą sumažinti brangiai kainuojančių hospitalizacijų skaičių šalyje, o pagrindinė strategija tai padaryti – gerinti ambulatorinės sveikatos priežiūros paslaugų prieinamumą ir kokybę. 
Dar vienas rodiklis, apibūdinantis personalo prieinamumą ir jo pasiskirstymą visoje šalyje – šeimos gydytojų skaičius. Lietuvos gyventojų sveikatos priežiūros poreikiams patenkinti dabartinis aprūpinimas gydytojais yra pakankamas, tik gydytojai šalyje pasiskirstę netolygiai.
Iš viso 2016 m. Kretingos r. savivaldybėje šeimos medicinos paslaugas teikiančių gydytojų yra 32, ir šis rodiklis (8,2) yra didesnis už Lietuvos rodiklį (7,3), užimama geriausia pozicija (žalia spalva). Lietuvos siekinys 2020 m. rodiklis – 7,54.
Iš viso 2016 m. Kretingos rajono savivaldybės gyventojai pas gydytojus lankėsi 297 329 kartus, vienam gyventojui teko 7,7 apsilankymai. Į ši skaičių įeina profilaktiniai apsilankymai ir apsilankymai dėl ligos. Lyginant su Lietuva, Kretingos r. sav. rodiklis yra geresnis, nes vienam Kretingos r. sav. gyventojui teko mažiau apsilankymų pas gydytoją - 7,7 karto. Užimama vidurinioji grupė (geltona zona) (Žr. 1 lentelę).
2016 m. Kretingos rajono savivaldybės gyventojų apsilankymo pas gydytojus dėl ligos įskaitant profilaktinius apsilankymus pagal amžiaus grupę kartai:
· 0-17 m. - 57 459 kartai;
· 18-44 m. – 74 157 kartai;
· 45-64 m. – 92 242 kartai;
· 65+ m. – 73 461 kartai;
· Nėra duomenų – 10 kartų.
Pagal Valstybinės akreditavimo sveikatos priežiūros veiklai tarnybos duomenis (VASPVT), Kretingos rajono savivaldybės asmens sveikatos priežiūros įstaigos (ASPĮ) pacientų pasitenkinimo lygis per kalendorinius 2016 metus užpildytų vertinimo anketų balų sumos aritmetinis vidurkis – 19,1 balo. Lietuvos rodiklis yra 18,8 balo, todėl užima vidurinią kvintilio grupę (geltona spalva). 
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3.1.4. Sergamumas II tipo cukriniu diabetu (E11) 10 000 gyventojų

Pasaulyje cukriniu diabetu (CD) serga daugiau kaip 250 mln. Žmonių. Tai sudaro apie 6 proc. suaugusių (20-79 m.)gyventojų. Prognozuojama, kad 2025 m. sirgs per 380 mln. – 7,1 proc. populiacijos. Kasmet 3,8 mln. mirčių siejama su diabetu ir jo komplikacijomis. 
Sergamumas šia liga auga visame pasaulyje. Lyginant su kitomis Europos sąjungos šalimis, Lietuvoje cukrinio diabeto paplitimas yra vienas mažiausiųjų, tačiau nerimą kelia tai, jog sergančiųjų skaičius kasmet auga. Nors susirgęs cukriniu diabetu žmogus gali gyventi kelerius metus nejausdamas aiškių simptomų (dažniausiai sergant II tipo CD), tačiau laikui bėgant, didelis cukraus kiekis kraujyje gali smarkiai pakenkti daugeliui organų sistemų sukeldamas širdies infarktą, insultą, nervų pažeidimus, inkstų funkcijos nepakankamumą, aklumą, impotenciją bei infekcijas, galinčias lemti amputacijas.
Nuo insulino priklausomas cukrinis diabetas (I-ojo tipo) dažniausiai išsivysto vaikystėje arba paauglystėje. Iki šiol nėra aišku, kaip ligos būtų galima išvengti. Suaugę žmonės dažiausiai serga II tipo diabetu, kuriuo rizika susirgti galima sumažinti:
· kontroliuojant kūno svorį;
· reguliariai užsiimant fizine veikla (mažiausiai 30 min. per dieną);
· sveikai maitinantis bei mažinant cukraus kiekį;
· atsisakant rūkymo, kuris didina širdies kraujagyslių ligų riziką.
Susirgus CD, turi būti užtikrinta gera gliukozės kiekio kraujyje, kraujo spaudimo ir cholesterolio kiekio kraujyje kontrolė, nes tik tokiu būdu galima užkirsti kelią komplikacijoms. Tam būtina apmokyti sergantį asmenį, aprūpinti jį insulinu, vaistais ir įranga, reikia kompetentingo medicinos personalo ir reguliarių kraujo, akių bei pėdos tyrimų. 
Lietuvoje 2016 m. ambulatorinėse asmens sveikatos priežiūros įstaigose pirmą kartą gyvenime buvo užregistruotas II tipo cukrinis diabetas (nuo insulino nepriklausomas diabetas) 13 079 asmenų. Sergamumas šia liga 2016 m. buvo 45,6/10 000 gyv. Didžiausias sergamumo rodiklis nustatytas Šiaulių m. sav. (71,1/10 000 gyv.), mažiausias – Telšių r. sav. gyventojams (24,2/10 000 gyv.). 
Analizuojant naujų atvejų struktūrą Kretingos rajono savivaldybėje, stebima, kad per 2016 metus naujai diagnozuotas II tipo cukrinis diabetas 240 asmenims. Nuo 2001 m. II tipo cukriniu diabetu sergančiųjų skaičius Kretingos rajono savivaldybėje tik augo (17 pav.) ir 2016 m. užregistruota 1140 asmenų. Analizuojant sergamumą pagal amžiaus grupes, pastebima, kad dažniau nauji cukrinio diabeto atvejai yra diagnozuojami 65 metų ir vyresnio amžiaus asmenų grupėje. Dažniau cukrinis diabetas diagnozuojamas moterims nei vyrams. 
Pagal amžiaus grupes Kretingos rajono savivaldybėje 2016 m. sergančiųjų II tipo cukriniu diabetu skaičius (18 pav.):
· 0-17 m. – 0 asmenų;
· 18-44 m. – 38 asmenys;
· 45-64 m. – 396 asmenys;
· 65+ m. – 706 asmenys.
Tai tęstinė problema Kretingos rajono savivaldybėje. Savivaldybės sergamumo II tipo cukriniu diabetu rodiklis 61,8/10 000 gyv., Lietuvos – 45,6/10 000 gyv., ir pagal santykį savivaldybė/Lietuva – patenkame į prasčiausių rodiklių grupę (raudonąją). 


17 pav. II tipo cukriniu diabetu (E11) sergančių asmenų skaičius Kretingos rajono savivaldybėje 2001-2016 m. 
Šaltinis: Higienos instituto Sveikatos informacijos centras

18 pav. II tipo cukriniu diabetu (E11) sergančių asmenų skaičius Kretingos rajono savivaldybėje 2001-2016 m. 
Šaltinis: Higienos instituto Sveikatos informacijos centras

4. STEBĖSENOS VEIKLA SAVIVALDYBĖJE
4.1.  Kretingos rajono mokyklinio amžiaus vaikų gyvensenos tyrimas. 
2016 m. rodiklių suvestinė - ataskaita
Mokyklinio amžiaus vaikų gyvensenos tyrimas atliktas Lietuvos mastu, įgyvendinant Sveikatos apsaugos ministro 2016 m. gegužės 16 d. įsakymą Nr. V-637 „Dėl Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2003 m. gruodžio 11 d. įsakymo Nr. V-488 „Dėl Bendrųjų savivaldybių visuomenės sveikatos stebėsenos nuostatų patvirtinimo“ pakeitimo", įtvirtinantį periodinius gyvensenos tyrimus kaip visuomenės sveikatos stebėsenos elementus.
Tyrime dalyvavo Kretingos rajono savivaldybės bendrojo lavinimo 5, 7 ir 9 (pirmų gimnazijos) (14 m., 15 m., 16-17 m.) klasių mokiniai.
Tyrimas atskleidžia esamą mokyklinio amžiaus vaikų gyvensenos situaciją bendrai Lietuvoje ir atskirose savivaldybėse.

Atlikto tyrimo išvados:
Sociodemografiniai duomenys
· Vaikų gyvensenos tyrime iš viso dalyvavo 636 respondentai (47,2 proc. berniukų ir 52,2 proc. mergaičių). 5 klasės – 213 respondentų, 7 klasės – 209 respondentai, 9 klasės – 209 respondentai.
· 74 proc. apklaustųjų mokinių gyvena su abiem tėvais, 20,6 proc. gyvena su vienu iš tėvų.
Sveikatos vertinimas ir laimingumas
· Rajone laimingiausi 5 klasių vaikai 90,1 proc. nuo visų apklaustųjų. Mažiau laimingi, galvodami apie dabartinį savo gyvenimą, 7 klasių mokiniai. Palyginus su Lietuvos rodikliais, laimingiausi 5 klasių mokiniai 88,9 proc., mažiau laimingi 9 klasių mokiniai - 83,6 proc.
· Kretingos rajono mokyklinio amžiaus 5-ų, 7-ų, 9-ų klasių vaikai savo sveikatą vertina geriausiai (90,6 proc.), palyginus su Lietuvos rodikliu (85,10 proc.).
Fizinis aktyvumas ir pasyvus laisvalaikis
· Mokyklinio amžiaus vaikų, kurie kasdien, ne pamokų metu, sportuoja apie 60 min. ir ilgiau 5-ų klasių – 6,7 proc., 7-ų klasių – 9,3 proc., 9-ų klasių – 9,1 proc. nuo visų apklaustųjų. Kretingos r. mokyklinio amžiaus vaikų, kurie kasdien sportuoja rodiklis – 8,3, yra mažesnis už Lietuvos – 9,7.
· Mokyklinio amžiaus vaikų, kurie vidutiniškai 4 ir daugiau valandų per dieną žiūri televizorių, žaidžia kompiuteriu Kretingos r. yra 19,6 proc., Lietuvos rodiklis – 19,4 proc. 5 klasės mokinių yra mažiausiai, pasyviai leidžiančių laisvalaikį – 9,5 proc.  7 klasių mokinių yra 21,2 proc., 9 klasių mokinių yra 19,4 proc. 
Mityba ir burnos higiena
· Mokyklinio amžiaus vaikų, kasdien valgančių pusryčius Lietuvoje rodiklis – 51,70 proc. Kretingos r. –55,7 proc., daugiausiai pusryčiauja 5 klasės mokiniai – 62,7 proc., mažiausiai – 7 klasių mokiniai 47,8 proc. 
· Kretingos r. daugiausiai vaisių valgo 5 klasių mokiniai – 45,5 proc., 7 klasių – 34,7, 9 klasių – 36,5 proc. Kretingos r. - 38,8 proc. Lietuvos rodiklis – 38,6 proc. 
· Kretingos r. daržovių bent kartą per dieną valgo 34,2 proc. mokyklinio amžiaus vaikų. Lietuvos rodiklis – 36,5 proc. Palyginus klases, daugiausiai daržovių suvartoja 9 klasių mokiniai – 39,3 proc. 
· Mokyklinio amžiaus vaikų, kurie valosi dantis šepetėliu ir pastą dažniau nei kartą per dieną Kretingos r. 5 klasių – 51,0 proc. mokinių, 7 klasių – 50,7 proc. mokinių, 9 klasių – 48,8 proc. mokinių. Lietuvos rodiklis – 55,6 proc. 
Rizikingas elgesys
· Mokyklinio amžiaus vaikų, kurie per paskutinius 12 mėnesių bent kartą rūkė tabako gaminius arba elektronines cigaretes Kretingos r. sudarė 19,8 proc., Lietuvoje 20,10 proc. 5 klasių mokinių proc., kurie bent kartą rūkė cigaretes – 3,3, 7 klasių – 18,2, 9 klasių – 38,3.
· Mokyklinio amžiaus vaikų, kurie per paskutines 30 d. bent kartą rūkė tabako gaminius arba elektronines cigaretes Kretingos r. buvo 12,6 proc., Lietuvoje 12,80 proc. 24,9 proc. sudarė 9 klasių mokiniai, 10,5 proc. sudarė 7 klasių mokiniai.
· Mokyklinio amžiaus vaikų, kurie per paskutinius 12 mėnesių bent kartą vartojo alkoholinius gėrimus Kretingos r. buvo 29,0 proc., Lietuvoje – 29,3 proc. Rajone,  kas antras 9 klasės respondentas per paskutinius 12 bent kartą vartojo alkoholinius gėrimus – 51,1 proc.
· Mokyklinio amžiaus vaikų, kurie per paskutinius 12 mėn. bent kartą vartojo marihuanos ar hašišą (kanapes „žolę“) Kretingos r. buvo 1,6 proc. , tarp 9 klasių – 4,2. Lietuvos rodiklis iš viso – 3,1 proc.
· Mokyklinio amžiaus vaikų, rajone, kurie per paskutinius 12 mėn. bent kartą vartojo narkotikus, išskyrus marihuaną ar hašišą (kanapes/“žolę“) buvo 0,5 proc. Lietuvoje – 1,3 proc.
Saugus elgesys kelyje
· Mokyklinio amžiaus vaikų, kurie visada tamsiuoju paros metu būdami lauke nešioja atšvaitus, Kretingos r. sudarė 32,8 proc., Lietuvoje 27,5 proc.
· Mokyklinio amžiaus vaikų, kurie visada segi saugos diržą važiuodami automobilyje Kretingos r. buvo 84,4 proc., Lietuvoje sudarė 74,0 proc.

Patyčios
· Mokyklinio amžiaus vaikų, kurie patys tyčiojosi iš kitų vaikų per paskutinius du mėnesius, Kretingos r. buvo 39,8 proc., 5 klasių – 37,9 proc., 7 klasių – 43,4 proc., 9 klasių – 38,2 proc. Lietuvoje iš viso buvo 41,6 proc. 
· Mokyklinio amžiaus vaikų, iš kurių tyčiojosi per paskutinius du mėnesius Kretingos r. buvo 39,1 proc.. Daugiausiai patyčių patyrė 5 klasių mokiniai – 44,1 proc. 7 klasių mokinių – 39,4, mažiau patyčių patyrė 9 klasių mokiniai – 34,0 proc. Lietuvoje viso 45,0 proc. 

4.2.  Kretingos rajono savivaldybės bendrojo lavinimo mokyklų mokinių profilaktinių sveikatos patikrinimų 2016/2017 m. m. duomenų analizė
Įgyvendinant 2009-2014 m. Norvegijos finansinio mechanizmo programos Nr. LT11 „Visuomenės sveikatai skirtos iniciatyvos“ projektas „Vaikų sveikatos stebėsenos informacinės sistemos, skirtos sistemingam vaikų sveikatos būklės stebėjimui ir kryptingam sveikatos politikos formavimui, sukūrimas ir įgyvendinimas“, kurio metu buvo sukurta ir įdiegta nacionalinė VSS IS. Sukurta VSS IS leidžia sistemingai stebėti vaikų sveikatą, įvertinti jų sveikatos sutrikimų kiekį ir pobūdį, nustatyti rizikos grupes bei pokyčių tendencijas. Planuoti tinkamas sveikatos sutrikimų prevencijos priemones, įvertinti jų rezultatus ir poveikį, užtikrinti kryptingą ir efektyvų vaikų ir jaunimo sveikatos politikos formavimą savivaldybėse. 
Duomenų analizės apibendrinimas:
	Išanalizavus 2016/2017 m. m. Kretingos rajono bendrojo lavinimo mokyklų mokinių sveikatos profilaktinius duomenis, galima pateikti apibendrintą informaciją: 
· 2016/2017 m. m. profilaktiškai sveikatą pasitikrino 91,41 proc. mokinių,  11 proc. daugiau nei      2015/2016 m. m. (80,7 proc.). 
· 2016/2017 m. m. iš profilaktiškai sveikatą pasitikrinusių mokinių, didžiausia mokinių dalis tarp 1-4 klasių mokinių. 
· 2016/2017 m. m. vaikų, galinčių dalyvauti ugdymo veikloje be jokių apribojimų, absoliutus skaičius – 4109.  Rodiklio reikšmė savivaldybėje – 78,43, geresnė nei Lietuvos – 64,16. 
· 2016/2017 m. m. vaikų, turinčių sutrikusią rega, Kretingos rajono bendrojo lavinimo mokyklose buvo 24,7 proc. 2015/2016 m. m regėjimo sutrikimų turėjo 26,5 proc. mokinių, pasitikrinusių sveikatą.
· 2016/2017 m. m. 15,45 proc. mokinių turėjo antsvorio problemų, 7,04 proc. buvo nutukę, per mažą svorį turėjo 8,71 proc. Nuo 2013/2014 m. m. iki 2016/2017 m. m. antsvorio problemų mokinių tarpe daugėja. 
· 2016/2017 m. m. 6,1 proc. mokinių fizinio ugdymo veikloje dalyvavo su apribojimais (parengiamojo arba specialiojoje fizinio aktyvumo grupėje). 2016/2017 m. m. mokinių dalis, kuri turi pagrindinę fizinio ugdymo grupę buvo 93,9 proc., tai 3 proc. daugiau nei 2015/2016 m.  m. – 90,9 proc. 
· 2016/2017 m. m. iš profilaktiškai sveikatą pasitikrinusių mokinių, 90 proc. buvo įvertinta dantų ir žandikaulių būklė. , tai 5 proc. mažiau nei 2015/2016 m. m. (95 proc.).







APIBENDRINIMAS
1. Kretingos rajono gyventojų sveikatos būklės ataskaitoje pateikti duomenys ir jų analizė parodo Kretingos rajono ir visos šalies sveikatos problemas. Kretingos rajone, kaip ir visoje Lietuvoje, būdinga gyventojų skaičiaus mažėjimo tendencija. Mirtingumo rodiklis jau ilgą laiką yra aukštesnis nei gimstamumo, tai parodo natūralus gyventojų prieaugis, kuris Kretingos rajone išlieka neigiamas - gimusiųjų skaičius mažesnis nei mirusiųjų.
2. Taip pat sparčiai auga emigracijos mastai. 2016 m. Kretingos mieste gyveno 19 785 asmenys, kaime – 19 336 asmenys.  Didesnę gyventojų dalį 2015-2017 m. sudarė darbingo amžiaus gyventojai (24 016 asmenys – 62 proc.), pensinio amžiaus gyventojai (8 722 asmenys – 22 proc.), vaikai (0-15 metų amžiaus) – (6 383 asmenys – 16 proc.). 
3. Jau daugelį metų nesikeičia mirties priežasčių struktūra. Kretingos rajone, kaip ir visoje šalyje, daugiau nei pusės visų mirusiųjų mirties priežastis – kraujotakos sistemos ligos. 
Nuo 2012 m. iki 2016 m. Kretingos rajono savivaldybėje, kaip ir Lietuvoje, daugiausia žmonių mirė nuo kraujotakos sistemos ligų (324 asmenys – 60 proc.). Antroje vietoje didelis mirtingumas nuo piktybinių navikų (103 asmenys – 19 proc.), trečioje vietoje mirtingumas dėl išorinių priežasčių (44 asmenys- 8 proc.), ketvirtoje – virškinimo sistemos ligos (34 asmenys – 6 proc.), penktoje – kvėpavimo sistemos ligos (30 asmenų – 6 proc.), šeštoje – infekcinės ligos (6 asmenys – 1 proc.).
4. Didžiausias sergamumas 2016 m. Kretingos rajone:
· sergamumas kvėpavimo sistemos ligomis (J00-J99) 100 000 gyv. – 29 549,9 atvejo;
· sergamumas ŪVKT infekcijomis ir gripu (J00-J11) 10 000 gyv. – 21 358,6 atvejo;
· sergamumas kraujotakos sistemos ligomis (I00-I99) 100 000 gyv. – 9 840,42 atvejo;
· sergamumas endokrininės sistemos ligomis (E00-E90) 100 000 gyv. – 6 651,32 atvejo;
· sergamumas infekcinėmis ir parazitinėmis ligomis (A00-B99) 100 000 gyv. – 5 381,92 atvejo.
5. Remiantis profilio rodikliais ir jų interpretavimo rezultatais, buvo išanalizuotos visos 4 prioritetinės savivaldybės visuomenės sveikatos problemos, kurių rodiklis ar pokyčio kryptis prastesnis palyginti su šalies reikšmėmis: kūdikių, išimtinai žindytų iki 6 mėn. amžiaus, dalis (proc.); sergamumas II tipo cukriniu diabetu (E11) 100 000 gyventojų; išvengiamų hospitalizacijų skaičius 1 000 gyventojų; sergamumas žarnyno infekcinėmis ligomis (A00 – A08) 10 000 gyventojų. Dvi problemos savivaldybėje yra tęstinės - kūdikių, išimtinai žindytų iki 6 mėn. amžiaus, dalis (proc.); sergamumas II tipo cukriniu diabetu (E11) 100 000 gyventojų. Analizuojant šiuos rodiklius buvo atsižvelgta ir į kitų savivaldybių tas pačias problemas, bei analizuota kaip kitos savivaldybės sprendžia šias problemas. 
Dauguma (39) rodikliai patenka į Lietuvos vidurkį atitinkančią rodiklių grupę, tačiau tikslinga atkreipti dėmesį ir į juos, nes kai kurie rodikliai sparčiai prastėja: 
· mirtingumas dėl savižudybių (X60-X84) 100 000 gyventojų. 2015 m. – 7 atvejai savivaldybėje, 2016 m. – 16 atvejų;
· mirtingumas dėl išorinių priežasčių (V01 – Y98) 100 000 gyventojų.  2015 m. – 34 atvejai savivaldybėje, 2016 m. – 44 atvejų;
· asmenų, nusikalstamos veikos, susijusios su disponavimu narkotinėmis medžiagomis ir jų kontrabanda (nusikaltimai). 2015 m. – 3 atvejai savivaldybėje, 2016 m. – 19 atvejų.








REKOMENDACIJOS
· Siekiant palankesnės situacijos gerinant Kretingos rajono gyventojų sveikatos būklę, būtina tobulinti sveikatinimo veiklas visose amžiaus grupėse, ypatingą dėmesį skiriant vaikams ir jaunimui.
· Siekti geresnio ir palankesnio tarpsektorinio bendradarbiavimo.
· Specialistams dirbantiems sveikatos priežiūros srityje būtina užtikrinti kvalifikacijos kėlimą ir naujų žinių suteikimą, ugdyti gebėjimus sveikatos stiprinimo, ligų prevencijos ir sveikatos netolygumų mažinimo klausimais.
· Vykdyti sveikatinimo informacijos sklaidą per visuomenės informavimo priemones.
· Skatinti gyventojus aktyviau dalyvauti Visuomenės sveikatos biuro organizuojamuose sveikatinimo renginiuose (akcijose, paskaitose, užsiėmimuose ir kt.).
· Toliau tęsti biuro organizuojamas pamokėles nėščiosioms apie kūdikių žindymą ir jo reikšmę kūdikio ir mamos sveikatai. 
· Atkreipti dėmesį ir išsamiau nagrinėti klausimą dėl didėjančio sergamumo infekcinėmis žarnyno ligomis Kretingos rajono savivaldybėje ir ieškoti galimybių situacijai gerinti taikant gyventojų švietimą ir mokymą rizikos grupėse (0-17 m.) amžiaus. Būtinas darbas su rizikos grupėmis: gydytojų ir personalo reguliarūs mokymai bei priminimai apie tinkamą rankų higieną, švaros palaikymas gydymo įstaigose, auditas ir padidinta kontrolė; pramonės įstaigų, kurios dirba su maisto produktais – gamina ir tiekia, higienos kontrolė ir padidinta priežiūra, reguliarūs patikrinimai, griežtesni nuostatai, didesnės baudos už tinkamų higienos sąlygų nesilaikymą.
· Atsižvelgiant į paskutiniųjų metų visuomenės sveikatos stebėsenos duomenis buvo užfiksuotas smarkiai išaugęs sergančiųjų cukriniu diabetu skaičius. Užduotis būtų - efektyviai mažinti sergančiųjų CD Kretingos rajono savivaldybėje skaičių imantis visų galimų priemonių paliečiant visas amžiaus grupes. Išanalizavus kitų savivaldybių, susiduriančių su šia problema taikomus sprendimo būdus, galime pasiūlyti įsteigti Cukrinio diabeto komplikacijų prevencijos kabinetą. Taip pat galėtų veikti diabeto mokyklėlė. 
· Siūlomas periodiškas informacinio leidinio apie CD atsiradimui turinčius įtakos veiksnius platinimas bendruomenėje arba informacijos platinimas per kitas viešąsias informacines priemones.  
· Kretingos rajono savivaldybės gyventojams įsitraukti į sveikatą palaikančios aplinkos kūrimą bendruomenėse, reguliariai lankytis pas šeimos gydytoją ir profilaktiškai tikrintis savo sveikatą, aktyviai dalyvauti ir paraginti artimuosius dalyvauti valstybinėse profilaktikos ir kontrolės programose nustatytoms gyventojų amžiaus grupėms, atsisakyti sveikatą žalojančių veiksnių.
· Siekiant sumažinti išvengiamų hospitalizacijų skaičių, rekomenduojame gerinti ambulatorines sveikatos priežiūros paslaugas.
· Siekiant gerinti mokyklinio ir ikimokyklinio amžiaus vaikų sveikatą:
· bendradarbiauti su mokyklų administracijomis, siekiant didinti profilaktiškai sveikatą pasitikrinusių mokinių skaičių;
· atsižvelgiant į mokinių sveikatos patikrinimų rezultatus, numatyti priemones ir vykdyti mokinių regos, skeleto-raumenų sistemos, nervų sistemos sutrikimų, dantų ligų prevenciją;
· vykdyti lėtinių neinfekcinių ligų profilaktiką;
· skatinti sveiką mitybą bei fizinį aktyvumą;
· į moksleivių sveikatos prevenciją vykdymą įtraukti mokyklų administracijas, pedagogus, tėvus (globėjus) ir kitus suinteresuotus asmenis.
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Lietuvos Respublika	Miestas ir kaimas	
2015	2016	2017	2921262	2888558	2847904	Metai

Asmenys



Kretingos r. sav.	Miestas ir kaimas	
2015	2016	2017	39758	39121	38558	Metai

Asmenys



Miestas	
2015	2016	2017	20152	19785	19189	Kaimas	
2015	2016	2017	19606	19336	19369	Metai

Asmenys



2015	
Gyventojai (0–15 metų amžiaus)	Darbingo amžiaus gyventojai	Pensinio amžiaus gyventojai	6531	24410	8817	2016	
Gyventojai (0–15 metų amžiaus)	Darbingo amžiaus gyventojai	Pensinio amžiaus gyventojai	6383	24016	8722	2017	
Gyventojai (0–15 metų amžiaus)	Darbingo amžiaus gyventojai	Pensinio amžiaus gyventojai	6248	23703	8607	Gyventojai pagal amžiaus grupes

Asmenų skaičius



Tarptautinė migracija
Emigrantai | asmenys	
2016	2015	2014	2013	2012	Kretingos r. sav.	582	515	459	452	456	Imigrantai | asmenys	
2016	2015	2014	2013	2012	Kretingos r. sav.	204	241	239	233	247	




Neto tarptautinė migracija
Kretingos r. sav.	
2016	2015	2014	2013	2012	2011	2010	-378	-274	-220	-219	-209	-420	-886	



Gimusieji | asmenys	
2016	2015	2014	2013	2012	2011	2010	2009	2008	2007	2006	Kretingos r. sav.	396	392	403	396	417	420	459	443	432	427	435	Mirusieji | asmenys	
2016	2015	2014	2013	2012	2011	2010	2009	2008	2007	2006	Kretingos r. sav.	0	565	529	505	499	472	545	581	588	574	606	594	



Vyrai	
2006	2007	2008	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	332	329	328	300	291	284	264	264	246	256	281	Moterys	
2006	2007	2008	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	262	277	246	288	290	261	208	235	259	273	284	
2006	2007	2008	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	Metai

Mirusiųjų skaičius pagal lytį



Visi (vyrai ir moterys)	
2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	581	545	472	499	505	529	565	Vyrai mieste	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	139	132	132	132	107	117	136	Moterys mieste	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	121	95	99	109	130	120	145	Vyrai kaime	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	152	152	132	132	139	139	145	Moterys kaime	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	169	166	109	126	129	153	139	
2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	
2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	
2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	
2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	
2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	
2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	Metai

Mirtys/asmenys




Kretingos r. sav.	2016	2015	2014	2013	2012	2011	2010	2009	2008	2007	2006	Bendrasis mirtingumo rodiklis | 1000 gyventojų	14.5	13.4	12.6	12.4	11.6	13.2	13.8	13.6	13.1	13.8	13.4	




2015	
Infekcinės ligos	Piktybiniai navikai	Kraujotakos sistemos ligos	Virškinimo sistemos ligos	Išorinės mirties priežastys	Kvėpavimo takų ligos	6	105	307	29	34	32	2016	
Infekcinės ligos	Piktybiniai navikai	Kraujotakos sistemos ligos	Virškinimo sistemos ligos	Išorinės mirties priežastys	Kvėpavimo takų ligos	6	103	324	34	44	30	



Kraujotakos sist. ligos	
Vyrai	moterys	vyrai	moterys	2015	2016	130	177	138	186	Piktybiniai navikai	
Vyrai	moterys	vyrai	moterys	2015	2016	50	55	63	43	Išorinės mirties priežastys	
Vyrai	moterys	vyrai	moterys	2015	2016	29	5	33	11	Lytis

Asmenys




0-17 m.	
Kvėpavimo takų ligos	Infekcinės ligos	Piktybiniai navikai	Kraujotakos sistemos ligos	Virškinimo sistemos ligos	Išorinės mirties priežastys	0	0	1	0	0	1	18-44 m.	
Kvėpavimo takų ligos	Infekcinės ligos	Piktybiniai navikai	Kraujotakos sistemos ligos	Virškinimo sistemos ligos	Išorinės mirties priežastys	0	0	3	2	2	13	45-64 m.	
Kvėpavimo takų ligos	Infekcinės ligos	Piktybiniai navikai	Kraujotakos sistemos ligos	Virškinimo sistemos ligos	Išorinės mirties priežastys	5	0	26	41	10	16	65+ m. 	
Kvėpavimo takų ligos	Infekcinės ligos	Piktybiniai navikai	Kraujotakos sistemos ligos	Virškinimo sistemos ligos	Išorinės mirties priežastys	25	6	7	291	22	14	Mirtys pagal priežastis ir amžiaus grupes

Mirusieji asmenys




2001	2002	2003	2004	2005	2006	2007	2008	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	152	269	342	405	451	524	576	631	659	708	803	865	937	1059	1110	1140	Metai

Asmenys


2014 m.	
0-17 m.	18-44 m.	45-64 m.	65+m. 	0	35	350	674	2015 m.	
0-17 m.	18-44 m.	45-64 m.	65+m. 	0	39	383	688	2016 m. 	
0-17 m.	18-44 m.	45-64 m.	65+m. 	0	38	396	706	Sergantieji pagal amžiaus grupes

Sergantieji asmenys




image2.png




image3.png
"Matiausi rodikliai

Didziausi rodikliai

R Rodiklis R Rodiklis
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Lietuvos rodiklis 35,4 proc.
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