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Ankietowe badania zdrowia

Podstawy prawne, finansowe i administracyjne systemu wsparcia oséb niepetnosprawnych — przyktady dobrych praktyk
Warszawa, czerwiec 2014 r.



— Ankietowe badania zdrowia
Eﬂ[sj w polskiej statystyce publicznej 99

Ankietowe badania zdrowia — reprezentacyjne
ankietowe badania ludnosci, stuzgce pozyskaniu
aktualnych danych o stanie zdrowia ludnosci i jego
uwarunkowaniach, z uwzglednieniem charaktery-
styki demograficzno-spotecznej, sytuacji zawodowej |
miejsca zamieszkania respondentow.

Powtarzalnos¢ pewnych blokéw pytan
wystepujacych w tych badaniach umozliwia
obserwacje stanu zdrowia ludnosci w dtuzszym
okresie czasu.

Powtarzalnosc¢ tychze blokéw pytan pozwala

postrzega¢ omawiane dalej badania jako pewna
catosc.



Eﬂ[s} Doswiadczenie GUS 99
w ankietowych badaniach zdrowia

 Dwa badania na potrzeby krajowe:

-1996 .
-2004 .

e Badanie europejskie:
— 2009 .

* Obecnie przygotowane jest kolejne badanie
europejskie (2 tura), ktore bedzie realizowane na
jesieni 2014 .



6! Badana populacja i préba ©
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Omawiane ankietowe badania zdrowia s3 do siebie podobne
pod wzgledem metodologii, tj. w zakresie badanej populacji,
doboru proby do badania, sposobu realizacji badania w
terenie i stosowanych narzedzi badawczych (ankiet).

Populacja objeta badaniami: wszystkie osoby mieszkajgce w
prywatnych gospodarstwach domowych, zarobwno osoby
doroste, jak i dzieci.

Badanie nie obejmuje osob mieszkajgcych w gospodarstwach
zbiorowych, np. w domach dziecka, domach pomocy
spotecznej, szpitalach itp.

Wielkos¢ proby: 20-24 tys. wylosowanych mieszkan.
Faktyczna realizacja badan — 14-16 tys. gospodarstw, tj. okoto
42 tys. przebadanych osob; wyniki sg reprezentacyjne na
poziomie kraju oraz 16 wojewodztw.




[lil[ﬁj Metoda realizacji badan (©)
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Metoda realizacji badania — bezposrednie wywiady z cztonkami
gospodarstwa domowego przeprowadzane przewaznie w miejscu
zamieszkania respondentow.

Ankieterzy — pracownicy statystyki publicznej zatrudnieni w 16
regionalnych urzedach statystycznych

Stosowane narzedzia badawcze — 3 kwestionariusze:

- dla osoby dorostej,

- dla dziecka (w wieku 0-14 lat),

- dla gospodarstwa domowego, zawierajgcy m.in. cechy spoteczno-
demograficzne wszystkich osob tworzgcych badane gospodarstwo
domowe.

Technika rejestracji — dotychczas metoda PAPlI — w oparciu o
kwestionariusze papierowe; po 2014 — bedzie to gtéwnie CAPI.




6ls Zakres tematyczny badan ®
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Kazde z omawianych ankietowych badan zdrowia uwzglednia 3
podstawowe obszary badawcze:

e stan zdrowia (m.in. samoocena stanu zdrowia, choroby przewlekte,
ograniczenia w funkcjonowaniu i ich wptyw na zycie codzienne,
samopoczucie psychiczne)

e korzystanie z opieki zdrowotnej (korzystanie z ustug medycznych,
stosowanie lekow i profilaktyka zdrowotna)

e determinanty zdrowia (gtownie styl zycia).

Oprdcz zmiennych (pytan) dot. ww. obszaréw, w badaniu ujete s3
rowniez tzw. zmienne objasniajgce charakteryzujgce badane osoby i
gospodarstwa domowe w zakresie ich cech demograficzno-spotecznych
takich jak wiek, ptec¢, wyksztatcenie, zatrudnienie, miejsce
zamieszkania, poziom i zrodto dochodow.
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Elil[sj Przygotowania do kolejnego Europejskiego s pom
Ankietowego Badania Zdrowia (EHIS tura 2)

* Kolejne Europejskie Ankietowe Badanie Zdrowia (tura 2)
zostanie przeprowadzone w Polsce na jesieni 2014 r.

* Bedzie to badanie objete regulacjg prawng UE - po raz
pierwszy wszystkie kraje cztonkowskie majg obowigzek je
zrealizowad, zgodnie z wytycznymi Eurostatu.

 Badanie bedzie powtarzane co 5 lat.

. ﬁulac ja_prawna dotycz¥‘ obowigzku realizacji badania
tylko wsréd osob dorostych, jednakze w Polsce badaniem
beda objete rowniez dzieci w wieku 0-14 lat.

* Pytania kwestionariusza przeznaczonego dla dzieci roznia
si¢ znacznie od pytan zadawanych dorostym, z uwagi na
inng skale problemoéw zdrowotnych oraz odmlenny styl zycia

tej grupy.



il Zakres tematyczny EHIS tura 2 @
S — stan zdrowia R

Badane aspekty stanu zdrowia osoby dorostej:
e Samoocena stanu zdrowia

* Choroby przewlekte

e Wypadki

* Sprawnos¢ narzgdu wzroku, stuchu oraz mobilnosc,
korzystanie z urzgdzen pomocniczych

e Czynnosci zwigzane Z samoobstugg i prowadzeniem
gospodarstwa domowego

* Niepetnosprawnosc biologiczna
e Bol fizyczny
e Symptomy depresji




olls Zakres tematyczny EHIS tura 2 ®
V0 — korzystanie z opieki zdrowotnej e

Badane aspekty korzystania z ustug medycznych w zakresie
opieki zdrowotnej osoby dorostej:

e pobyty w szpitalach,
e wizyty u lekarzy ogdlnych, specjalistow oraz dentystow,

e zazywanie lekow (przepisanych na recepte i przyjmowanych
bez recepty),

* profilaktyka — szczepienia (przeciw grypie i wirusowemu
zapaleniu watroby), pomiar cisnienia krwi, pomiar poziomu
cukru i cholesterolu. Badania w kierunku wykrywania
nowotworow szyjki macicy i piersi, jelita grubego oraz
prostaty,

* opoznienia w dostepie do opieki zdrowotnej z powodu
g ugl?jgo czasu oczekiwania, braku pieniedzy czy mozliwosci
ojazdu



olls Zakres tematyczny EHIS tura 2 ®
il — uwarunkowania stanu zdrowia S

Badane aspekty uwarunkowan zdrowia osoby dorostej:
e wzrost i waga (BMI),

e aktywnosc¢ fizyczna,

e konsumpcja warzyw i owocow,

e palenie tytoniu,

e spozycie alkoholu,

* relacje spoteczne,

* nieodptatna opieka nad innymi osobami z problemami
zdrowotnymi.



il Zakres tematyczny EHIS tura 2 ®
v — cechy demograficzno-spoteczne e

Badane cechy demograficzno-spoteczne osoby
doroste;j:

e ptecC i wiek,

* miejsce zamieszkania,

e poziom wyksztatcenia,

e stan cywilny,

* niepetnosprawnosc¢ prawna,
e aktywnos¢ ekonomiczna,

e zrodta i poziom dochodow.




[Iil[Sj Szczegotowy opis metodologii EHIS (©)
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Szczegotowa metodologia Europejskiego
Ankietowego Badania Zdrowia tura 2 jest dostepna
na stronie internetowej Eurostatu - link:

https://circabc.europa.eu/faces/jsp/extension/wai/navigation/container.jsp

w czesci ,Health Interview Survey”.


https://circabc.europa.eu/faces/jsp/extension/wai/navigation/container.jsp

Osoby niepetnosprawne w badaniach n
W

[Iil[ﬁj statystyki publicznej .
Z obszaru zdrowia

Kryteria wyodrebnienia osoby niepetnosprawnej:

e Kryterium unijne — osoba majaca ograniczong
zdolnos¢ wykonywania czynnosci, jakie ludzie
zwykle wykonuja (tzw. niepetnosprawnos¢
biologiczna),

e Polskie kryterium prawne — osoba posiadajaca
prawne orzeczenie o niepetnosprawnosci lub
rownowazne (tzw. niepetnosprawnosc prawna),

e Kryterium stosowane w statystyce zdrowia —
osoba niepetnosprawna prawnie lub/i
niepetnosprawna biologicznie, ale tylko w stopniu
powaznym.




Zastosowanie 3 kryteriéw ®
niepetnosprawnosci polsa pam

Przedstawione kryteria stosuje sie zarowno dla populacji osob
dorostych, jak tez dzieci.

Na etapie przetwarzania wynikdw badania kazdej zbadanej osobie
nadajemy 3 statusy niepetnosprawnosci:

osoba niepetnosprawna albo sprawna wedtug kryterium unijnego
(biologicznego)

osoba niepetnosprawna albo sprawna wedtug polskiego kryterium
prawnego (osoba posiada urzedowe orzeczenie)

osoba niepetnosprawna albo sprawna wedtug kryterium
statystycznego.

Takie podejscie pozwala na wyodrebnienie roznych grup oséb
niepernosprawnych i opracowanie szczegdétowych danych
charakteryzujacych kaidqbgrupe (w sumie mozemy wykorzystac
wszystkie zmienne, jakie byty ujete w badaniu).

Dzigki zastosowaniu kryterium statystycznego, wykorzystujgcego
jednoczesnie kryterium prawne i biologiczne (czeSciowo) tworzymy
dodgtkowa nowg zmienng do charakterystyki demograficzno-spoteczne;j
osoby.



6lls

Osoby niepethosprawne @
w swietle wynikéw badania Sipenit
EHIS tura 1 (2009 r.)

Niepetnosprawni w 2009 r. - w tysigcach

8108

5258
4155

kryterium unijne kryterium prawne kryterium statystyczne
biologiczne



Wykres1



Niepełnosprawni w 2009 r. - w tysiącach





kryterium unijne	kryterium prawne	kryterium statystyczne	8107.5	4155.3	5258.3	
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Niepełnosprawni w 2009 r. - w tysiącach





kryterium unijne	kryterium prawne	kryterium statystyczne	8107.5	4155.3	5258.3	






Eﬂ[sj Odsetek osob niepetnosprawnych wedtug O
~ kryterium statystyki zdrowia s

Przy zastosowania kryterium statystycznego
w 2009 r. odsetek osdb niepetnosprawnych w populacji mieszkancow Polski
wyniost 13,9%.

Powazne
ograniczenie w
wykonywaniu

Prawne orzeczenie
niepetnosprawnosci i
jednoczes$nie

Powazne ograniczenia CZynnosci
w wykonywaniu (biologiczne)
czynnosci (biologiczne) 2,9%

4,1%



TTr Dodatkowe informacje ®
[lil[Sj 0 osobach niepetnosprawnych plsa pom

* W ankietowych badaniach zdrowia zasadniczo
nie stosujemy specjalnych pytan kierowanych tylko do
0sOb niepetnosprawnych, jednak:

- mamy jedno pytanie dotyczgce schorzen, ktore
obecnie wystepujg u osoby z niesprawnosciy;

- wszystkim osobom, ktére majg ktopoty z mobilnoscia
zadajemy pytanie o korzystanie z urzadzen
pomocniczych;

- wszystkim osobom starszym (w wieku 65 lat i wiecej),
jak i osobom niepetnosprawnym zadajemy pytania
dotyczace czynnosci zwigzanych z samoobstugy i
prowadzeniem gospodarstwa domowego.



Dziekuje za uwage.

polska pomoc



	Slajd numer 1
	Ankietowe badania zdrowia �w polskiej statystyce publicznej
	Doświadczenie GUS �w ankietowych badaniach zdrowia
	Badana populacja i próba
	Metoda realizacji badań
	Zakres tematyczny badań
	Przygotowania do  kolejnego Europejskiego Ankietowego Badania Zdrowia (EHIS tura 2)
	Zakres tematyczny EHIS  tura 2 �–  stan zdrowia
	Zakres tematyczny EHIS tura 2 �– korzystanie z opieki zdrowotnej
	Zakres tematyczny EHIS tura 2 �– uwarunkowania stanu zdrowia
	Zakres tematyczny EHIS tura 2 �– cechy demograficzno-społeczne
	Szczegółowy opis metodologii EHIS
	Osoby niepełnosprawne w badaniach �statystyki publicznej �z obszaru zdrowia
	Zastosowanie 3 kryteriów niepełnosprawności
	Osoby niepełnosprawne �w świetle wyników badania �EHIS tura 1 (2009 r.)
	Odsetek osób niepełnosprawnych według kryterium statystyki zdrowia 
	Dodatkowe informacje �o osobach niepełnosprawnych
	Slajd numer 18

