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Ochrona zdrowia w gospodarstwach domowych 30.10.2024 1.
w 2023 r. - wyniki wstepne

W 2023 r. co czwarta osoba ocenita swoje

zdrowie bardzo dobrze (24,8%), a prawie
ﬁ 71 8 o/ potowa (47,0%) dobrze. Stan swojego
9 o zdrowia okreslito jako zty 5,2%, a bardzo

zty 0,8% respondentow. Wiecej niz jedna

respondentow ocenito swoje . . °.
zdrowie dobrze lub bardzo dobrze, piata pytanych wskazata, ze ich stan

tj. 0 3,3 p. proc. wiecej niz w 2020 r. zdrowia jest taki sobie, ani dobry, ani zty
(22,2%). Mezczyzni czesciej niz kobiety
oceniali swoje zdrowie dobrze lub bardzo
dobrze (odpowiednio 76,3% i 67,6%).

Informacje ogolne o badaniu

Badanie przeprowadzone byto na probie gospodarstw domowych, uczestniczacych

w badaniu Budzetow gospodarstw domowych w 4 kwartale 2022 r. i 4 kwartale 2023 r.
W wywiadzie braty udziat wszystkie osoby w wieku 15 lat lub wiecej, natomiast infor-
macje o dzieciach w wieku do 14 lat podawali ich rodzice lub inne osoby najlepiej zo-
rientowane w sytuacji dzieci.1 Zbierane odpowiedzi obejmowaty okres od 1 stycznia do
31 grudnia 2023 r., przy czym wybrane pytania (ze wzgledu na badane zjawisko) doty-
czyty wytacznie 4 kwartatu 2023 r.

Przy porownaniach z edycja poprzednia badania z roku 2021 (odnoszaca sige do stanu
za rok 2020) nalezy wzig¢ pod uwage trwajacy wowczas stan pandemii COVID-19.

Ocena stanu zdrowia

W 2023 r. 71,8% respondentow ocenito swoje zdrowie dobrze lub bardzo dobrze

Mezczyzni czesSciej niz ko-
(w 2020 r. - 68,5%), przy czym co czwarta osoba bardzo dobrze (24,8%, w 2020 r. -

biety oceniali swoje zdro-

26,4%) i 47,0% — dobrze (42,1% w 2020 r.). Natomiast stan swojego zdrowia okreslito wie dobrze lub bardzo
jako zty 5,2%, a bardzo zty 0,8% o0s6b (w 2020 r. odpowiednio 6,0% i 0,7%). Wiecej niz dobrze (odpowiednio
jedna piata pytanych wskazata, ze ich stan zdrowia jest taki sobie, ani dobry, ani zty 76,3% i 67,6%).

(22,2%, w 2020 r. - 24,8%). Mezczyzni czeSciej niz kobiety oceniali swoje zdrowie dobrze
lub bardzo dobrze (odpowiednio 76,3% i 67,6%).

Osoby chore przewlekle wystapity w ponad potowie zbadanych gospodarstw domo-
wych (53,6%2, w 2020 r. 57,2%), przy czym ich udziat byt rozny w zaleznosci od miejsca
zamieszkania. W miastach wyniost 52,1%, a na wsi 56,7%.

W 14,2% gospodarstw domowych zyty osoby posiadajace odpowiednie orzeczenie
o niepetnosprawnosci® wydane przez organ do tego uprawniony, a w 2020 r. byto

T Niektére pytania podejmujace problematyke opieki zdrowotnej skierowano do os6b w wieku 15 lat
lub wiecej. W przypadku, gdy pytanie dotyczyto wytacznie osob w wieku 15 lat lub wiecej, zostato to w
informacji sygnalnej wskazane.

2 0dsetek gospodarstw, w ktorych przynajmniej jedna osoba na zadane w kwestionariuszu pytanie ,Czy
ma Pan/Pani dtugotrwate problemy zdrowotne lub choroby przewlekte trwajace przez 6 miesiecy lub
dtuzej?” udzielita odpowiedzi pozytywne.

3 Ten rodzaj niepetnosprawnosci okresla sie jako niepetnosprawnos¢ prawna.
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to niemal 17%. Gospodarstwa, w ktorych zamieszkiwaty osoby z niepetnosprawnoscia
prawng czesciej wystepowaty na wsi (16,1%) niz w miastach (13,2%).

Powazne problemy zdrowotne (w tym rowniez gwattowne zaostrzenie posiadanej
choroby) w ostatnim kwartale 2023 r. w okoto 12% gospodarstw (w 2020 r. powyzej
14%).

W 2023 r. na pytanie skierowane do wszystkich respondentow, bez wzgledu na wiek,
dotyczace wystepowania chorob stwierdzonych przez lekarza, najwiecej osdb wskazato
- podobnie jak w poprzedniej edycji badania - na wystepowanie chorob takich jak:
nadciSnienie tetnicze (20,0%, w 2020 r. - 20,7%) i choroby stawow (12,8%, w 2020 r. -
14,4%). Najwigksza roznice w odsetku deklarowanych przez respondentéw zachorowan
odnotowano w przypadku chorob drég oddechowych innych niz astma. W 2023 r. 4,6%
0s6b zadeklarowato wystepowanie tego typu schorzenia, a w 2020 r. - 1,6%)".

Wykres 1. Odsetek 0sob deklarujacych chorobe stwierdzong przez lekarza w 2023 r.
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Prawie co piaty respondent (19,9%) w wieku 15 lat lub wigcej miat ograniczong zdol-
noS¢ wykonywania czynnosci, jakie ludzie zwykle wykonuja, ktora trwata 6 miesiecy lub
dtuzej z powodu problemow zdrowotnych®. W 2020 r. zjawisko niepetnosprawnosci bio-
logicznej wystepowato nieco czesSciej - odczuwato jg 21,8% badanych oséb. Powaznie
ograniczone zdolnosci wykonywania czynnosci miato 3,8% respondentéw (w roku 2020

“ Przy poréwnaniach z edycja poprzednia badania z roku 2021 (odnoszaca sie do stanu za rok 2020) na-
lezy wziac pod uwage trwajacy wowczas stan pandemii COVID-19.

> W sytuacji, gdy osoba, odczuwa ograniczenie sprawnosci w wykonywaniu czynnosci podstawowych dla
swojego wieku, trwajace 6 miesigcy lub dtuzej, mowimy o niepetnosprawnosci biologicznej. Jest to
ocena subiektywna i nie musi sie taczy¢ z posiadaniem orzeczenia wydanego przez organ do tego
uprawniony.

W 2023 r. co piaty respondent
wskazat wystepowanie
nadciSnienia tetniczego jako
schorzenia stwierdzonego
przez lekarza, do najczesciej
wystepujacych nalezaty row-
niez choroby stawow (12,8%) i
choroby tarczycy (8,1%).



- 3,9%), a ograniczone, ale niezbyt powaznie - 16,1% (w 2020 r. - 17,9%). Odsetek 0s6b z

ograniczeniami wzrastat wraz z wiekiem. W grupie 80 lat lub wiecej ponad potowa re-
spondentow (53,9%, w 2020 r. - 63,4%) posiadata takie ograniczenia.

W 2023 r. na pytanie o czynniki determinujace stan zdrowia przeszto potowa (51,3%)
respondentow w wieku 15 lat lub wiecej wskazata wtasne zachowanie jako czynnik
najwazniejszy (w 2020 r. - 54,6%). Kolejna grupa byty osoby, ktore wskazaty jakos¢
opieki zdrowotnej jako najwazniejszy czynnik determinujacy ich sytuacje zdrowotna -
37,0% (32,2% w 2020 r.). Najmniej 0sob - 11,7% uwazato - ze w pierwszej kolejnosci

o stanie ich zdrowia decyduja czynniki, na ktore nie maja wptywu (w 2020 r. - 13,3%).

Wykres 2. Najwazniejsze czynniki majace wptyw na stan zdrowia w ocenie responden-

tow
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Stosowanie lekow w 4 kwartale 2023 r.

W ostatnim kwartale 2023 r. 69,4% 0sob stosowato przynajmniej jeden lek lub
suplement diety (w 2020 r. - 74,3%). Czesciej leki lub suplementy diety zazywaty
kobiety (73,6%) niz mezczyzni (64,8%). W 2020 r. byto to odpowiednio 80,1% kobiet

i 68,2% mezczyzn. Prawie trzech na czterech (73,4%) mieszkancow miast stosowato leki
lub suplementy diety, podczas gdy wsrod mieszkancow wsi ten odsetek wyniost 63,1%
(w 2020 r. odpowiednio 76,3% i 71,2%).

Na spozywanie lekow lub suplementow diety miaty wptyw takie czynniki jak samoo-
cena stanu zdrowia czy wiek respondenta. Leki lub suplementy diety w ostatnim kwar-
tale 2023 r. zazywato 61,1% 0s6b z co najmniej dobra samoocena stanu zdrowia, zas
94,2% respondentow z samoocena ztg lub bardzo zta. Najczesciej leki lub suplementy
diety stosowaty osoby starsze - 90,6% 0sob w wieku co najmniej 70 lat oraz 86,4%
0sob w grupie wieku 60-69 lat. Najrzadziej natomiast po takie produkty siegaty osoby
w wieku od 17 do 24 lat (53,3%).

Analizujac rodzaje lekow lub suplementow diety, mozna zauwazyc, ze 40,0% ogotu
0s6b je zazywajacych stosowato leki na bole gtowy, przy czym byty to czeSciej kobiety
(45,9%), niz mezczyzni (32,9%). W nastepnej kolejnosSci zazywano leki na choroby ser-
cowo-naczyniowe (24,5%) i leki na bole stawow (21,0%).

Niemal co czwarty respondent stosujacy leki lub suplementy diety (23,5%) zazywat

w 4 kwartale 2023 r. antybiotyki.

Czesciej leki lub suple-
menty diety zazywaty
kobiety (73,6%) niz mez-
czyzni (64,8%).

Prawie trzech na czterech
(73,4%) mieszkancow
miast stosowato leki lub
suplementy diety, pod-
czas gdy wsrod mieszkan-
cow wsi ten odsetek wy-
niost 63,1% (w 2020 r. od-
powiednio 76,3% i 71,2%).



Wykres 3. Osoby stosujace leki lub suplementy diety w 4 kwartale 2023 r.

Leki na choroby sercowo-naczyniowe
Leki na cukrzyce

Leki na béle gtowy

Leki na béle stawow

Antybiotyki

Leki na objawy alergii

Inne leki

Suplementy diety

Korzystanie z ustug opieki zdrowotnej

W catym 2023 r. 7,6% mieszkahcow Polski przebywato w szpitalu lub innym stacjonar-
nym zaktadzie opieki zdrowotnej. Z opieki zdrowotnej w tego typu placowkach skorzy-
stato 6,2% mezczyzn i 9,0% kobiet. W porownaniu do poprzedniej edycji badania odno-
towano spadek odsetka osob korzystajacych ze stacjonarnej opieki zdrowotnej - w
2020 r. wynosit on 8,3%°. CzestoS¢ hospitalizacji oraz korzystania z porad lekarskich w
podstawowe]j opiece zdrowotnej byta Scisle zwigzana ze stanem zdrowia responden-
tow i wzrastata wraz z wiekiem.

Wykres 4. Osoby przebywajace w stacjonarnych zaktadach opieki zdrowotnej
wedtug ptci
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Stosunkowo czeSciej w stacjonarnych zaktadach opieki zdrowotnej przebywaty osoby
starsze. Odmiennie niz dla ogotu badanej populacji to starsi mezczyzni byli czesSciej
hospitalizowani niz kobiety. Odsetek 0sob przebywajacych w szpitalu lub innym zakta-
dzie opieki stacjonarnej w grupie wieku 70 lat lub wiecej w 2023 r. wyniost 18,2% wsrod
mezczyzn i 13,5% wsrod kobiet.

Dominujacym zrodtem finansowania pobytow w szpitalach i innych zaktadach stacjo-
narnych w 2023 r. pozostawaty Srodki Narodowego Funduszu Zdrowia (NFZ) - 94,0%
pobytow (w 2020 r. byto to 97,9% pobytow).

W 2023 r. ponad jedna czwarta pobytow (26,0%) spowodowana byta chorobg, 24,2%
byto zwigzanych z operacja lub pobytem pooperacyjnym, a 22,4% miato na celu obser-
wacje lub diagnozowanie (w 2020 r. byto to odpowiednio 30,7%, 20,3%i 23,4%).

Czas trwania pobytu w zaktadach stacjonarnych opieki zdrowotnej w 2023 r. wynosit
Srednio nieco ponad 7 dni i byt o ponad jeden dzien krotszy niz w 2020 r. Czas pobytu



z powodu choroby wynosit ponad 7 dni, natomiast w zwiazku z operacja i pobytami
pooperacyjnymi ponad 5 dni. Pobyt zwiazany z obserwacja i diagnozowaniem trwat
Srednio niecate 5 dni.

W poréwnaniu do poprzedniej edycji badania nastapit wzrost odsetka osob korzystaja-
cych z porad w ambulatoryjnej opiece zdrowotnej. W czwartym kwartale 2023 r. odse-
tek korzystajacych z porad lekarskich w podstawowej opiece zdrowotnej wynosit
29,1%, z porad lekarza specjalisty 16,7%, a z ustug stomatologicznych 8,9% (w analo-
gicznym okresie poprzedniej edycji badania odpowiednio 24,9%, 14,3% i 8,7%).

Wykres 5. Korzystanie z porad ambulatoryjnej opieki zdrowotnej w 4 kwartale
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Prawie wszystkie (97,5%) osoby korzystajgce z porad lekarskich w podstawowej opiece
zdrowotnej w 4 kwartale 2023 r. zrealizowaty je w ramach NFZ (w 2020 r. - 96,2%). W
przypadku ambulatoryjnej specjalistycznej opieki lekarskiej rowniez zaobserwowano
wzrost odsetka korzystajacych z tych Swiadczen w ramach NFZ i wyniost on 67,8% wo-
bec 61,5% w 2020 r. Najwiekszy udziat ustug opieki zdrowotnej realizowanych poza
ubezpieczeniem odnotowano w przypadku ustug stomatologicznych. W 4 kwartale 2023
r. w ramach NFZ z ustug stomatologicznych skorzystato 25,9% korzystajacych z tych po-
rad (w 2020 r. 23,0%). Na finansowanie porad ambulatoryjnej opieki zdrowotnej ze
srodkow innych niz w ramach NFZ wskazato 5,2% korzystajacych z podstawowej opieki
zdrowotnej, 38,6% korzystajacych ze specjalistycznej opieki lekarskiej i 74,7% korzysta-
jacych z porad stomatologicznych®.

W porownaniu do 2020 r. zwiekszyty sie odsetki 0sob, ktore miaty wykonane badania
diagnostyczne. W 2023 r. badania laboratoryjne wykonato 52,5% ludnosci, a badania
obrazowe i inne - 28,9% (w 2020 r. odpowiednio 42,9% i 25,7%). Wzrdst takze odsetek
badan diagnostycznych finansowanych przez NFZ.

Wsrod wszystkich wykonanych w 2023 r. badan laboratoryjnych 85,9% byto finansowa-
nych w ramach ubezpieczenia zdrowotnego, a w przypadku badan obrazowych i innych
odsetek ten wyniost 80,1% (w 2020 r. odpowiednio 76,4% i 75,5%).

Zwiekszyt sie udziat gospodarstw domowych deklarujacych korzystanie z ustug me-
dycznych (poza stomatologicznymi), ktore nie sg finansowane ze srodkéw NFZ - w
2023 r. byto to 40,4% gospodarstw (w 2020 r. 38,1%). Gtdwna przyczyna byt zbyt odlegty
termin wizyty w podmiotach majacych kontrakty z NFZ - wskazato ja ponad 2/3 gospo-
darstw (70,7%) korzystajacych z tego rodzaju ustug (w 2020 r. byta to znacznie rzadziej
wskazywana przyczyna i dotyczyta niewiele ponad potowe gospodarstw — 51,7%).

6 Czesc respondentow korzystata z roznych zrodet finansowania, zarowno w ramach, jak i poza Narodo-
wym Funduszem Zdrowia, stad suma jest wigksza niz 100%.
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Wykorzystanie telekomunikacji i Internetu podczas korzystania z ustug medycznych

W ciagu 2023 r. 35,8% cztonkoéw gospodarstw domowych korzystato z Internetu, aby
zdoby¢ wiedze i informacje o chorobach oraz sposobach leczenia, a 31,5% poszukiwato
informacji na temat zdrowego stylu zycia (w 2020 r. odpowiednio 34,2% i 31,0%). Co
czwarty respondent (25,8%) postugiwat sig Internetem w celu zdobycia informacji na
temat opinii dotyczacych lekarzy (w 2020 r. 22,4%). W 2023 r. 9,8% badanych os6b (w
2020 r. 9,2%) skorzystato z Internetu, by zakupi¢ produkt leczniczy.

Wzrosto zastosowanie Internetu do umawiania sie na wizyte lub badania oraz do
otrzymywania wynikow badan droga elektroniczna. W 4 kwartale 2023 r., odsetek osob
korzystajacych z takiej formy wynosit odpowiednio: 5,9% oraz 10,9% (w 2020 r. odpo-
wiednio 4,9% oraz 6,6%). Przy umawianiu sie na wizyte lub badanie czesciej niz strong
internetowa uzywano telefon, cho¢ w 2023 r. byto to znacznie rzadziej wykorzystywane
niz w 2020 r. - kiedy byta jeszcze pandemia COVID-19. W 4 kwartale 2023 r. droga tele-
foniczng na wizyte umawiato sie 23,7% respondentow, podczas gdy w analogicznym
okresie 2020 r. wskazato to 36,2% 0s0b.

Wykres 6. Wykorzystanie telekomunikacji i Internetu podczas korzystania
z ustug medycznych wedtug ptci w 2023 r.
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Jakosc opieki zdrowotnej w ocenie respondentow

Responsywnosc lekarzy, czyli spetnienie przez nich oczekiwan pacjentow, stanowi
jeden z aspektow jakoSci podstawowej opieki zdrowotnej (POZ). Odpowiednia postawa
lekarza utatwia pacjentowi zrozumienie problemow zwigzanych z choroba oraz
angazowanie sie w proces leczenia. Pozwala zaréwno pacjentowi, jak i jego rodzinie,
postepowac w sposob duzo korzystniejszy z medycznego punktu widzenia i buduje
wzajemne relacje pomiedzy lekarzem a pacjentem.

W 2023 r. respondenci w wieku 15 lat lub wiecej najkorzystniej oceniali sposob odno-
szenia sie lekarza podstawowej opieki zdrowotnej do pacjenta. Sposrod wszystkich

86,6% respondentow stwier-
dzito, ze zawsze lub czesto
lekarz POZ traktowat ich z
uprzejmoscia i szacunkiem.



0sob odpowiadajacych na pytanie dotyczace relacji z lekarzem POZ 86,6% stwierdzito,
ze zawsze lub czesto lekarz traktowat ich z uprzejmoscia i szacunkiem, przy czym 52,5%
spotykato sie z takim traktowaniem zawsze. Wysoka ocene uzyskato takze udzielanie
wyjasnien w sposob zrozumiaty (82,7%) oraz znajomos¢ historii leczenia (81,1%) - w
2020 r. odpowiednio 81,7% i 75,6%.

Wykres 7. Responsywnos¢ lekarzy POZ w 2023 r.
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Najgorzej oceniano angazowanie pacjenta w podejmowanie decyzji dotyczacej opieki
i leczenia - odpowiedzi ,zawsze” lub ,czesto” udzielito 69,6% respondentow, w po-
przedniej edycji badania w ten sposob odpowiedziato 64,7% 0sob.

W 2023 r. 2,8% cztonkéw gospodarstw domowych (zardowno wsrdd kobiet, jak i mez-
czyzn) nie skorzystato z ustug lekarza POZ mimo istnienia takiej potrzeby. W 2020 r.
tych osob byto nieco wiecej - 6,1%. Nalezy zaznaczyc, iz oceny dotyczace istnienia
potrzeby korzystania z ustug zdrowotnych, byty odpowiedziami subiektywnymi respon-
dentow.

Wykres 8. Przyczyny niekorzystania z porad lekarza POZ w 2023 r.
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W 2023 r. zdecydowanie najczesciej wskazywang przyczyna rezygnacji (ponad 36%)
z porad lekarzy POZ byto oczekiwanie na ustgpienie objawow.



Pomimo istnienia potrzeby, z porad lekarza specjalisty (bez stomatologii) w roku 2023
nie skorzystato 2,9% cztonkow gospodarstw domowych (w roku 2020 odsetek ten
wyniost 5,9%).

Gtowna przyczyna rezygnacji z porady u lekarza specjalisty (poza dentysta) byt dtugi
czas oczekiwania na termin wizyty — ponad 42% wszystkich przyczyn. Zaobserwowano
wzrost wybierania tej odpowiedzi w porownaniu do roku 2020, gdy prawie 28% respon-
dentow rezygnujacych z ustug lekarza specjalisty (z wykluczeniem stomatologow)
wskazywato te przyczyne jako gtowny powod rezygnacji z ustugi. Jednak nalezy wziac
pod uwage pandemie COVID-19 panujaca podczas poprzedniej edycji badania, co mo-
gto mieC wptyw na inne preferencje odpowiedzi.

Wykres 9. Przyczyny niekorzystania z porad lekarzy specjalistow (bez stomatologii)
w 2023 r.

Dlugi czas oczekiwania ha termin wizyty
I «oszty (brak pieniedzy)

B rozostate

Z ustug stomatologicznych w 2023 r.-nie skorzystato, mimo istnienia takiej potrzeby,
2,4% cztonkdw gospodarstw domowych (2,2% mezczyzn i 2,7% kobiet). Odsetek ogotem
w 2023 r. byt nizszy o 1,4 p. proc. w poroéwnaniu z rokiem 2020 (3,8%).

Jako przyczyne nieskorzystania z ustug stomatologicznych, respondenci najczesciej
wskazywali przyczyny finansowe - ponad 33% oraz dtugi czas oczekiwania na termin
wizyty - niemal 19%.

Na pytanie dotyczace niewykonania badan diagnostycznych, chociaz istniata taka po-
trzeba, odpowiedzi pozytywnej udzielito 1,1% respondentdw, czyli o 2 p. proc. mniej niz
w roku 2020 (3,1%). Czesciej rezygnowaty z badah kobiety niz mezczyzni (1,4% kobiet
wobec 0,8% mezczyzn).

W przypadku osob chorych przewlekle z badan zrezygnowato niemal 2%, podczas gdy
w 2020 r. byto to ponad 6% 0sob.

Przyczynami dominujacymi rezygnacji z wykonania badah diagnostycznych, mimo
takiej potrzeby, tak jak w innych rodzajach Swiadczen, byty dtugi czas oczekiwania
na termin wizyty (24,0%) i brak pieniedzy (21,5%).

Rezygnacje z wykonania zabiegow w 2023 r. wskazato 0,7% (w 2020 r. -1,3%) responden-
tow’.

0 jakosci ustug opieki zdrowotnej Swiadczy takze czas oczekiwania na ich Swiadczenie.
W kwestionariuszu w 2023 r. zadawano respondentom pytanie o wykonywanie badan
diagnostycznych oraz o czas oczekiwania na ostatnie z realizowanych badan. Najdtu-
zej, bo przecietnie ok. 8 tygodni, oczekiwano na badanie kolonoskopii. Najkrotszym

7 Ze wzgledu na matg skale zjawiska, wyniki w bardziej szczegotowych przekrojach obarczone sa duzym
btedem losowym.

Gtowna przyczyna rezygnacji
z porady u lekarza specjalisty
(bez stomatologii) byt dtugi
czas oczekiwania na termin
wizyty - ponad 42% wszyst-
kich przyczyn.

Jako gtowna przyczyne nie-
skorzystania z ustug stoma-
tologicznych najczesciej
wskazywano przyczyny finan-
sowe - ponad 33% respon-
dentow.



czasem oczekiwania charakteryzowaty sie przeSwietlenia RTG - 1tydzien oraz badanie
EKG - Srednio 1,7 tygodnia.

Wydatki gospodarstw domowych na ochrone zdrowia w 2023 r.

W badaniu informacje o czesci wydatkow zbierano w ujeciu rocznym (wydatki zwigzane
ze stacjonarng opieka zdrowotng oraz zakupem sprzetu medycznego), a 0 czesci w uje-
ciu 4 kwartatu (wydatki zwiazane z opieka ambulatoryjng oraz zakupem lekow).

W informacji sygnalnej wszystkie prezentowane dane odnosza sie do poziomu wydat-
kow miesiecznych wyliczonych na podstawie danych rocznych i kwartalnych.

Wyniki badania wskazuja, ze 58,0% gospodarstw domowych poniosto wydatki na wizyty
u lekarza, 51,5% na wizyty u lekarza dentysty, 39,3% na badania medyczne, 27,6%

na zakup sprzetu medycznego, 12,1% na zabiegi rehabilitacyjne, 7,7% na pobyty

w szpitalach, a 97,2% na zakup lekow.

Patrzac z perspektywy struktury wydatkéw ponoszonych przez gospodarstwa na
ochrone zdrowia podobnie jak w latach poprzednich, zdecydowanie dominuja wydatki
na leki, artykuty medyczne oraz medyczne dobra trwatego uzytku. taczny udziat tej
grupy wydatkow w ogble opisywanych wydatkow gospodarstw domowych (w przelicze-
niu na gospodarstwo) zmniejszyt sie w porownaniu z 2020 r.(z 72,6% na 65,9% w

2023 r.).

Obnizeniu ulegt rowniez udziat wydatkow gospodarstw na stacjonarng opieke zdro-
wotna (z 2,1% na 1,6%). Wzrost natomiast udziat wydatkow na ambulatoryjng opieke
zdrowotng (z 25,3% do 32,4%).

Wykres 10. Struktura bezposrednich wydatkow gospodarstw domowych
na ochrone zdrowia w 4 kwartale 2023 r.

Leki i artykuty medyczne,
medyczne dabra trwatego uzytku

Ambulatoryjna opieka zdrowotna
- {w tym stomatologia i rehabilitacja)

65,9%

- Szpitale i inne stacjonarne zaktady
opieki zdrowotnej

Struktura wydatkow gospodarstw domowych na ambulatoryjna opieke zdrowotna
wedtug rodzajow ustug w 4 kwartale 2023 r. zmienita sie w stosunku do obserwowanej
w tym samym okresie 2020 r. Grupa dominujaca pod wzgledem udziatu w tacznych
wydatkach gospodarstw na ten rodzaj opieki zdrowotnej pozostaja ustugi stomatolo-
giczne (obejmujace leczenie: zachowawcze, protetyczne i ortodontyczne), a jej udziat
zwiekszyt sie z 45,8% w 2020 r. do 47,5% w 2023 r. Drugg pod wzgledem udziatu

byta specjalistyczna opieka ambulatoryjna (bez leczenia stomatologicznego

i rehabilitacji), ktorej udziat w 4 kwartale spadt z 36,8% w 2020 r. do 32,3% w roku 2023.

W 2023 r. az 97,2% gospo-
darstw domowych poniosto
wydatki na zakup lekow, a
58,0% — na wizyty u lekarzy.

Wydatki gospodarstw na leki
i artykuty medyczne stano-
wity 65,9% wszystkich wydat-
kow na ochrone zdrowia.

Sposrod wydatkow na opieke
ambulatoryjna najwiecej wy-
dawano na leczenie stomato-
logiczne (47,5%).



Wykres 11. Struktura wydatkow gospodarstw domowych na ambulatoryjna
opieke zdrowotna w 4 kwartale 2023 r.

Leczenie stomatologiczne

Specjalistyczna opieka ambulatoryjna

47,5% I Ambulateryjna podstawowa opieka zdrowotna
I romocnicze i pozostate ustugi ambulatoryjne
32,3%

Il Ustugi lecznicze i rehabilitacja w domu pacjenta

W strukturze bezposSrednich wydatkow gospodarstw domowych w 4 kwartale

na leczenie stomatologiczne w ambulatoryjnej opiece zdrowotnej w 2023 r., podobnie
jak w roku 2020 i latach wczesniejszych, przewazaty (stanowiac 71,6% ogotu) wydatki

na leczenie zachowawcze. Wydatki te prawie w catosci (91,9%) realizowane byty poza
NFZ. Natomiast doptaty do leczenia w ramach NFZ stanowity 8,1% wszystkich wydatkow
na leczenie zachowawcze.

Wykres 12. Struktura wydatkow gospodarstw domowych na leczenie stomatologiczne
w ambulatoryjnej opiece zdrowotnej w 4 kwartale 2023 r.

Leczenie stomatologiczne zachowawcze

I Lcczenie stomatologiczne protetyczne

71,6% Il Lcczenie stomatologiczne ortodontyczne

Z ogotu poniesionych przez gospodarstwa domowe w 4 kwartale 2023 r. wydatkow na
badania laboratoryjne prawie 80% przypadato na badania realizowane poza ubezpie-
czeniami, a 20,9% - na wspotfinansowanie badan optaconych z NFZ. W przypadku dia-
gnostyki obrazowej wspotfinansowanie badan wynosito 5,0%.

Informacje dotyczace choroby zakaznej wywotanej wirusem SARS-CoV-2, zwanej
,COVID-19" w 2023 r.

W roku 2023 na COVID-19 zachorowato 14,6% badanej populacji w wieku 15 lat lub wie-
cej. CzeSciej na COVID-19 chorowali mieszkancy miast (17,2%) niz wsi (10,0%). W5rod
populacji kobiet zachorowato 16,3% 0s6b, a wsrod populacji mezczyzn 11,8% 0sob.
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Szczepieniom przeciwko COVID-19 poddato sie 42,9% badanej populacji w wieku
powyzej 14 roku zycia. CzeSciej szczepienia wykonywaty kobiety niz mezczyzni. Szcze-

pieniom poddato sie 44,7% kobiet i 39,8% mezczyzn. Szczepieniom czeSciej poddawali

sie mieszkancy miast (46,2%) niz wsi (36,9%) oraz osoby z wyzszym wyksztatceniem
(45,3%) niz osoby z wyksztatceniem Srednim (42,1%) oraz podstawowym lub bez wy-
ksztatcenia (42,0%).

Analiza danych ujawnia ztozony obraz powiktan zdrowotnych doSwiadczanych przez

osoby w wieku 15 lat lub wiecej, ktore przeszty infekcje COVID-19. Najczestszymi powi-

ktaniami byty: przewlekte zmeczenie (52,9%), utrata wechu i smaku (45,0%) oraz spa-
dek odpornosci (42,6%).

Wyzsza podatnosc na wiekszoS¢ powiktan wystepowata wsrod kobiet niz mezczyzn oraz

mieszkancow miast w poréwnaniu z mieszkahcami wsi.

Wykres 13. Powiktania zwigzane z COVID-19 wsrod mezczyzn i kobiet w 2023 r.

Uszkodzenie ptuc

Problemy sercowo-naczyniowe
Przewlekte zmeczenie

Utrata wechu, smaku

Zaburzenia pamigci, tzw. mgta mozgowa

Spadek odpornosci

0 10 20 30 40 50 60%

Bl veiczyzna Kobieta

Wykres 14. Powiktania zwigzane z COVID-19 wsrod mieszkancow wsi i miast
w2023 r.

Uszkodzenie ptuc

Problemy sercowo-naczyniowe
Przewlekte zmeczenie

Utrata wechu, smaku

Zaburzenia pamieci, tzw. mgla mozgowa

Spadek odpornosci

0 10 20 30 40 50 60%

Hl vissta Wies

1

W 2023 r. ze szczepien skorzy-
stato blisko 43% badanych.
Szczepieniom czesciej podda-
waty sie kobiety, mieszkancy
miast oraz osoby z wyzszym wy-
ksztatceniem.



Tylko niewielki odsetek respondentow w wieku 15 lat lub wiecej (4,1%) zgtosit rezygna-
cje lub ograniczenie leczenia lub rehabilitacji z powodu COVID-19. Rozktad odpowiedzi
wedtug ptci byt podobny, cho¢ mezczyzni (3,6%) wykazywali nieco mniejsza tendencje
do rezygnacji z leczenia w porownaniu z kobietami (4,4%). Mieszkancy miast (5,2%)
czesciej zgtaszali rezygnacje, ograniczenie lub przerwanie procesu leczenia lub rehabi-
litacji z powodu COVID-19 w porownaniu z mieszkancami wsi, gdzie odsetek ten wyno-
sit tylko 2,1%.

Porady dotyczace COVID-19 wykonane w formule konsultacji zdalnych z wykorzysta-
niem telefonu lub kamery wideo byty stosunkowo rzadkie. Tylko 13,0% ogotu respon-
dentow w wieku 15 lat lub wiecej skorzystato z takiej formy kontaktu z lekarzem. Cze-
Sciej byty to kobiety (14,2%) niz mezczyzni (10,9%). W roku 2023 rdznice s3 rowniez wi-
doczne w zakresie wykorzystania konsultacji zdalnych pomiedzy mieszkancami miast i
wsi: w miastach 14,8% respondentow skorzystato z takiej formy kontaktu z lekarzem,
podczas gdy na wsi odsetek ten byt nizszy i wynosit 9,7%.

W przypadku cytowania danych Gtownego Urzedu Statystycznego prosimy o zamiesz-
czenie informacji: ,Zrodto danych GUS”, a w przypadku publikowania obliczef dokona-
nych na danych opublikowanych przez GUS prosimy o zamieszczenie informacji:
~Opracowanie wtasne na podstawie danych GUS".
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Opracowanie merytoryczne: Rozpowszechnianie:
Departament Badan Spotecznych i Rynku Pracy Wydziat Wspotpracy z Mediami

Dyrektor Hanna Strzelecka Tel. komo6rkowy: +48 695 255 032

Tel: 22 608 3279 Tel. stacjonarne: +48 22 608 38 04, +48 22 449 41 45,

+48 22 608 30 09
e-mail: obslugaprasowa@stat.gov.pl

@ stat.gov.pl

X @GUS_STAT

B3 @GlownyUrzadStatystyczny
gus_stat

@ glownyurzadstatystycznygus
@ glownyurzadstatystyczny

Powiazane opracowania

Ochrona zdrowia w gospodarstwach domowych

Zdrowie i ochrona zdrowia w 2022 roku

Budzety gospodarstw domowych w 2023 roku

Zeszyt metodologiczny - Badanie budzetow gospodarstw domowych

Temat dostepny w bazach danych
DBW

Wazniejsze pojecia dostepne w stowniku
Zdrowie

Podstawowa opieka zdrowotna
Stacjonarna opieka zdrowotna
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