KOJENECKA UMRTNOST,
NADEJE DOZITI A PRICINY
UMRTI V EVROPE

V roce 2016 se mira kojenecké umrtnosti (pocet
zemielych déti do jednoho roku zivota na 1000 zivé
narozenych) ve statech Evropské unie pohybovala na
hodnoté 3,6 %o. Smrt kojenct ovliviiuje velké
mnozstvi faktorti — prostiedi, ve kterém matka, zije,
uroven jejiho vzdélani, koufeni cigaret b&hem
téhotenstvi, politickd nebo zdravotni situace apod.
Od pocatku pramyslové revoluce (konec 19. stoleti)
doslo na evropské pudé k fadé zmén, které vyrazné
napomohly snizit miru kojenecké umrtnosti. Diky
postupnému zlepSovani hygienickych a zivotnich
podminek se zacala zvySovat lidska odolnost vici
smrtelnym chorobam. Jak je viditelné z obrazku ¢. 1,
po roce 1960 nastalo vyrazné snizeni kojenecké
umrtnosti. Mira se tehdy pohybovala na velmi
vysokych hodnotach, napt. v Italii byla vyssi nez
40 %o, ve Francii zhruba 30 %o a v Cesku pies 20 %o.
V poslednich dvaceti letech mira klesla zhruba na 50
% pavodni hodnoty, tedy ze 7,6 %o na jiz zminénych
3,6 %o. Nejvyssi mira détské imrtnosti v roce 2016
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umrtnosti zde byla vroce 2016 na 3,7 %o, coz je
primérna hodnota vramci evropského Uzemi.
Rovnéz nadéje doziti je zde velmi vysoka, v priméru
85,7 let.

Nadéje doziti (primérny pocet let zivota kazdého
jedince pfi narozeni) je V soucasnosti velmi vysoka.
V nékterych statech se pohybuje az pres 80 roki
zivota. Konkrétng v Cesku byla priméma hodnota
vroce 2016 82,1 let. V poslednich letech hodnota
postupné stoupa. Vyssi nadéje doziti ma zenska i
muzska ¢ast populace. Praimérné hodnoty jsou na
uzemi Evropské unie odhadovany na 83,6 let u Zen a
78,2 let u muzu.

Podle vyse popsanych demografickych ukazatell 1ze
fici, ze v poslednich desetiletich dochazi ke zvyseni
kvality zivota kazdého jedince. Neustaly pokrok
v mediciné a zdravotni péci pomalu snizuje pocet
umrti zptsobenych chorobami. Stale ale neexistuji
léky na vSechny nemoci, které trapi lidskou
populaci. Choroby ale nejsou jedinou pficinou, proc¢
lidé umiraji. Existuje velké mnozstvi vnéjSich
faktorti, které miru umrtnosti ovliviiuji. Zdravotni
stav kazdého jedince je ovlivnén jeho genetickymi
predpoklady, tak zivotnim stylem, stravovacimi
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Obrazek 1: Hruba mira kojenecké imrtnosti ve vybranych statech 1960-2016

Zdroj: https://ec.europa.eu/eurostat/data/database

byla na Malté (7,4 %o) a v Rumunsku (7%o). Nejnizsi
hodnoty byly nalezeny ve Finsku (1,9 %) nebo
Slovinsku (2 %o). Mira kojenecké umrtnosti patii
mezi zédkladni indikatory ekonomické vyspélosti
daného statu. V praxi to znamena, ze ¢im nizsi mira
kojenecké iimrtnosti je, tim vyspélejsi ekonomickou
urovenl stat ma (vysokd turoven zdravotni péce,
kvalitni vzdé€lani, vysokda nadé&je doziti apod.)
Prikladem muze byt Francie, kde je ekonomicka
situace na velice dobré urovni. Mira kojenecké

navyky, kvalitou Zzivotniho a socidlniho prostiedi
atd. V roce 2015 byly hlavni pfi¢inou umrti star$i
¢asti populace (65+) nemoci obéhového systému. U
mladsi ¢asti populace byla hlavnim divodem smrti
rakovina. Mezi roky 2005-2015 podil umrti
zpusobenych témito nemocemi znacné klesl. Naopak
stoupl] podil umrti zplsobenych nemocemi
nervového systému. V obrazku €. 2 je znazornéno,
ze nejvice umrti bylo zplisobeno rakovinou, za
kterou nasleduji nemocemi ob&hové soustavy a


https://ec.europa.eu/eurostat/data/database

nemocemi zpusobenymi infekci dychacich cest.
Evropska wunie se v soucasnosti snazi zvysit
informovanost obyvatel o téchto smrtelnych
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Rakovina

z dlivodli nemoci obéhového soustavy (zhruba 1
umrti na 1000 obyvatel) v ekonomicky vyspélejsich
statech, tedy Francie, Norsko, Svjrcarsko atd.
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Obrazek 2:Pric¢iny imrti ve vybranych statech Evropy v roce 2015

Zdroj: https://ec.europa.eu/eurostat/data/database

chorobach a investuje nemalé penize do programu,
ktery proti nim bojuje. (Hodnoty jsou vyjadiené
pomoci standardizované miry umrtnosti, ktera
vyjadfuje nezkreslené hodnoty oproti hrubé mite
porodnosti.)

Rakovina byla nej¢astgjsi pfic¢inou umrti na tizemi
Evropy v roce 2015. Zemielo kvuli ni 2,61 osob na
1000 obyvatel. Nejvyssi pocet umrti zpusobenych
rakovinou plic byl v Mad’arsku (0,89 %), Polskem
(0,7 %o.) a Danskem (0,69 %). Rakovina tlustého
stieva zapfiCinila nejvy$8i pocet umrti taktéz
v Mad’arsku (054 %o.), Polsku (0,50 %o.) a
Chorvatsku (0,49 %o.). Predpokladad se, ze na
rakovinu zemfelo v roce 2015 na tizemi Evropy 1,5
mil. lidi, kdy nejcast&jsi pfi¢inou byla rakovina
tlustého stieva (u Zen prevazovala rakovina prsu a u
muzl rakovina plic).

Nemoci obéhového soustavy, zejména srdecni nebo
mozkova prihoda, patfi k druhym nejcastéjSim
pfi¢inam umrti. Choroby mizou byt zplsobeny
vysokym krevnim tlakem, vysokym cholesterolem,
cukrovkou nebo zavislosti na nikotinu. Primérny
pocet umrti v Evropé se pohyboval na hodnoté 1,27
%o. Nejvyssi hodnoty se objevily v Litvé, LotySsku,
Slovensku a Madarsku, kdy pocet zemielych byly 4
osoby na 1000 obyvatel. Nejnizsi podet lidi zemftel

Treti nejbézngjsi pti¢inou Gmrti byly nemoci
zpusobené infekci dychacich cest, napi. zanét plic.
Onemocnéni dychacich cest jsou spojené vékem,
proto se nejvyssi pocet umrti objevuje u obyvatel
star§iho veéku (65+). V Evropé byla hodnota v roce
2015 0,88 %o. Nejvyssi pocet byl zaznamenan ve
Velké Britanii (1,42 %o.), Irsku (1,35 %o) a
Portugalsku (1,26 %o).

Nejméné Castymi pii¢inami umrti byly sebevrazdy
a dopravni nehody. Tyto divody fadime mezi
vngjsi priciny, jelikoz jsou ovlivnény lidskou
¢innosti. V zemich EU je zhruba 0,11 Gmrti na 1000
obyvatel zplsobeno sebevrazdou. Znacné nejvyssi
hodnota byla v roce 2015 zaznamenana v Litvé, tedy
0,3%o (trikrat vyssi nez primérmna hodnota na uzemi
na Kypru a v Recku — okolo 0,05 %o.. Dopravni
nehody se jako pfi¢ina smrti objevuji jest€ méné
Cast&ji nez sebevrazdy, mira umrtnosti je 0,05 %o.
Rumunsko, Litva, Chorvatsko a LotySsko se fadi
mezi zemé s nejcastéj$im poctem dopravnich nehod,
které zavinily smrt. Mira umrtnosti zplusobena
dopravnimi nehodami byl vroce 2015 0,1 %eo.
Opaéna hodnota se vyskytovala napt. ve Svédsku, na
Malté nebo Norsku, tedy 0,036 %o.
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