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Kopsavilkums

Pandémija Eiropas un visas pasaules cilvéku dzivé ir nodarijusi daudz posta. Tas dé| 2021. gada
Eiropas Savieniba paredzamais miza ilgums bija vairak neka gadu Tsdks neka pirms pandémijas
— vislielakais samazinajums, kads novérots lielakaja dala ES valstu kop$ Otra pasaules kara. Lidz
2022. gada oktobra beigam visas 27 ES valstis tika zinots par vairak neka 1,1 miljonu Covid-19
izraisitu naves gadijumu. Tomér tas ir mazak neka patiesiba, jo anomalas mirstibas statistika
norada uz to, ka pandémijas tieSa vai netie$a rezultata ir mirusi vél 300 000 cilvéku. Vairak neka
90 % Covid-19 izraisTto naves gadijumu bija to cilvéku kategorija, kam bija pari par 60 gadiem.
Viszemaka mirstiba no Covid-19 ir bijusi Ziemelvalstis (Island€, Norvégija, Danija un Somija), un
visaugstaka — Centraleiropas un Austrumeiropas valstis (Bulgarija, Ungarija, Horvatija, Cehija,
Slovénija, Latvija un Rumanija).

Covid-19 mirstibas at3kiribas starp valstim ir izskaidrojamas ar daudziem faktoriem, pieméram, ar
iedzivotaju iepriekS€jo veselibas stavokli un organisma varigumu pirms Covid-19, ierobezoSanas
stratégiju laika izvéli un efektivitati, Covid-19 vakcinas izmantoSanu un atSkiribam veselibas
aprapes sistéemu spéja efektivi reagét uz Covid-19 raditajam nepieredzétajam problémam.

Pandemija ir smagi ietekméjusi jaunieSu garigo un fizisko veselibu

Lai gan pandémija ir iespaidojusi gandriz ikviena cilvéka dzivi, ipasSas bazas ir par miljoniem to
Eiropas jaunieSu garigo un fizisko veselibu, kuriem vissvarigakajos jaunibas gados izjuka macibas
un saviesigie pasakumi. Vairakas Eiropas valstis, pieméram, Belgija, Igaunija, Francija, Zviedrija
un Norvégija, to jauniesu Tpatsvars, kuri zinoja par depresijas simptomiem, pandémijas laika vairak
nekd divkarsojas, sasniedzot vismaz divreiz augstaku izplatibu nekd vecaka gadagajuma
iedzivotaju vidd. Daudzi bérni un jaunieSi arm daudz mazak laika veltija fiziskam aktivitatém, un
pasliktindjas vinu éSanas paradumi, tapéc dazas valstis bérniem palielingjas liekais svars un
aptaukosanas.

Augosais pieprasijums péc garigas veselibas atbalsta papildus apripes partrikumam pandémijas
laika bija grats parbaudijums jau ta noslogotajiem garigas veselibas pakalpojumiem. 2021. gada
pavasart un art 2022. gada pavasari par neapmierinatam garigas veselibas apripes vajadzibam
zinoja aptuveni 50 % Eiropas jaunieSu. Daudzas valstis ir TstenojuSas kadus pasakumus, lai
aizsargatu jaunieSu garigo veselibu un rapétos par to, tacu ietekme ir tik milziga, ka ir jadara kaut
kas Vvél, lai pandémija Sai paaudzei neatstatu paliekoSas rétas.

Pandéemijas laika partrukstot aprupei, tika atlikta véza slimnieku apripe un
planveida kirurgiskas operacijas

Pandémija izjauca ari primaras apripes sniegSanu, véza skriningu un arstéSanu, apripes
nepartrauktibu tiem, kas sirgst ar hroniskam slimibam, un planveida (nesteidzamas) operacijas, it
seviSki parvietoSanas ierobezojumu laikd. Pandémijas pirmajos ménesos 2020. gada pavasart
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partrika véza skrininga programmas un specialistu konsultacijas, ka rezultata vézis pacientiem
tika diagnosticéts vélaka stadija. Daudzas valstis véza skriningad sakotnéji nokavéto spéja daléji
atgdt, palielinot slodzi gada otraja pusé. Tomér 2020. gada krits véZa un dzemdes kakla véza
skrininga apjoms ES valstis vél samazinajas vide€ji par 6 %. Véza skrininga aizkavéSanas var
novest pie t3, ka daudziem vézi diagnosticé vélaka stadija, kad to arstét ir sarezgitak un pacientiem
ir mazakas izredzes izdzivot.

Tika partrauktas arT planveida kirurgiskas procediras, uz kuram izveidojas gara pacientu rinda.
2020. gada ES valstis tika veiktas par diviem miljoniem mazak planveida kirurgisko proceddru
(pieméram, kataraktas operacijas un guzas un cela locitavas endoprotezéSana) neka 2019. gada
— par vienu sesto dalu mazak neka pirms pandémijas. ST “iztrikuma” dé| pacientiem, kuriem
nepiecieSama kirurgiska operacija, ir jagaida ilgak, izraisot lielaku pacientu neapmierinatibu.
Daudzas ES valstis 37 iztrikuma novérdanai ir atvélgjusas papildu finanséjumu, tatu galvenais
Skérslis procediru apjoma palielind8anai ir bijis veselibas apripes darbinieku trakums.
Personalam tika piedavati stimuli stradat ilgaku darba laiku, taCu tam acimredzami bija savas
robezas un pastaveéja risks, ka darbinieki izdegs un iesniegs atligumu.

Pozitivi ir tas, ka strauja telekonsultaciju attistiba 2020. gada sdkuma palidzeja saglabat piekluvi
aprupei, it ipasi pacientiem ar hroniskam slimibam. Lai gan ir iepriecinosi, ka lielaka dala cilvéku,
kuri izmanto telemedicinu, pauda lielu apmierinatibu, tomeér ir bazas, ka daZreiz no
telekonsultacijam ir maz labuma un ka telekonsultacijas rada risku, ka palielinasies nevienlidziba
veselibas joma tapéc, ka vecaka gadagajuma, nabadzigaki cilvéki un laucinieki ir digitali atstumti.

ES valstis kopuma atzina, ka ir japalielina resursi, lai reagétu uz pandémiju. Neraugoties uz
ievérojamu IKP samazinajumu, veselibas aprupes izdevumi uz vienu iedzivotaju 2020. gada ES
valstis palielinajas vidgji par vairak neka 5 % un Bulgarija, Cehija un Ungarija — par vairak neka
10 %. Tomér joprojam pastav vairaki pandémijas laikd konstatétie trikumi un ievainojamiba, jo
ipasi plaSi izplatitais veselibas apripes darbinieku trikums. Saskana ar jaunakajam ESAO
aplésém aptuveni puse no visiem jaunajiem ieguldijumiem, kas vajadzigi, lai veselibas apripes
sistémas padaritu noturigakas, batu javelta tam, lai darba pienemtu lielaku skaitu veselibas
aprupes darbinieku un vinus darba paturétu, uzlabojot darba apstaklus.

Infekcijas un neparnésajamu slimibu profilakse ka prioritate

Neraugoties uz daudzam runam, ka veselibas apripes izdevumi drizak ir ieguldijums, nevis
izmaksas, politiska pieeja pirms pandémijas nebija neko daudz mainijusies. Veselibas apripes
izdevumi turpindja koncentréties galvenokart uz arstniecisko apripi, un kopuma tikai 3 % no
kopé&jiem veselibas aprupes izdevumiem tika atvéléti profilaksei. 2020. gada lielaka dala ES valstu
vismaz uz laiku ievérojami palielindja izdevumus profilaksei, lai finansétu ar pandémiju saistitas
testeéSanas, izsekoSanas, uzraudzibas un sabiedribas informéSanas kampanas. 2021. gada lieli
papildu resursi tika pieskirti Covid-19 vakcinacijas kampanu izvérSanai. Svarigs faktors
pandémijas parvaldiba bija atra vakcinu ievieSana: tiek lésts, ka vakcinacija visa ES ir novérsusi
vairak neka 250 000 naves gadijumu 2021. gada vien, lai arT dazas valstis vakcinacijas intensitate
augsta riska grupas joprojam bija diezgan zema.

Pandémijas laikd daudzas Eiropas valstis arT panaca ievérojamu progresu augsta riska grupu
vakcinéSana pret sezonalo gripu, un vairakas valstis par 65 gadiem vecaku vakcinéto personu
Tpatsvars palielindjas par vairak neka 10 procentpunktiem. Neraugoties uz dazam Tslaicigadm
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problemadm 2021. gada, lielaka dala Eiropas valstu ari spéja izpildit bérnu vakcinacijas
programmas.

Viena no pandémija gutajam atzinam ir tada, ka ir arkartigi svarigi maksimali uzlabot cilvéku
veselibu un [idz minimumam samazinat vinu paklautibu riska faktoriem pirms krizes.
AptaukoSanas un hroniskas slimibas, pieméram, diabéts un elpoSanas problémas, bija svarigi
riska faktori nopietnam komplikacijam un navei sakara ar Covid-19. Uzvedibas un vides riska
faktoru profilakse var ievérojami uzlabot cilvéku veselibu un samazinat hronisku slimibu izplatibu
un naves gadijumu skaitu. Neraugoties uz to, ka smékétaju skaitu pédejos gadu desmitos ir
izdevies samazinat, tabakas patérin$ joprojam ir lielakais dzivesveida riska faktors veselibai, un
tabakas patérin$ Eiropas Savieniba joprojam ir vainojams aptuveni 780 000 naves gadijumu gada.
lepriek$ejos gadu desmitos ir samazinajies arT alkohola patéring, bet alkohola lietoSana kaitigos
apjomos Eiropas Savieniba joprojam ir vainojama gandriz 300 000 naves gadijumu gada.

Vides faktori, pieméram, gaisa piesarnojums un klimata parmainas, ari nopietni ietekmé cilvéku
veselibu un mirstibu. Ir aplésts, ka Eiropas Savieniba 2019. gada vien gaisa piesarnojums ar
smalkajam dalinam bija navejoss vairak neka 300 000 cilveku, lai gan lielakaja dala valstu Sis
skaits ir samazingjies, jo emisijas samazinas un gaisa kvalitate uzlabojas.

Veselibas stavokla ES parraudziba un uzlabo$ana

Health at a Glance: Europe 2022 (“Parskats par veselibu: Eiropa 2022”) ir tapis, pateicoties cieSai
ESAO un Eiropas Komisijas sadarbibai, kuras mérkis ir Komisijas cikla “Veselibas stavoklis ES”
ietvaros uzlabot zindSanas par veselibas jautajumiem katra valsti atseviski un visa ES kopuma.

2016. gada Eiropas Komisija saka ES ciklu “Veselibas stavoklis ES”, lai palidzétu ES dalibvalstim
uzlabot tautas veselibu un veselibas apripes sisttémas darbibu. Health at a Glance: Europe
(“Parskats par veselibu: Eiropa”) ir pirmais divu gadu cikla produkts, kas katru para gadu sniedz
vispusigus datus un salidzinoSu analizi, ko var izmantot, lai noteiktu gan stipras puses, gan iespé&jas
veselibas un veselibas apripes sistému uzlabosanai.

Cikla otrais etaps ir katras ES valsts veselibas profils (Country Health Profiles). Nakamais So profilu
izdevums tiks publicéts 2023. gada sadarbiba ar European Observatory on Health Systems and
Policies (Eiropas veselibas sistému un politikas novéroSanas centru), un taja bis izgaismotas katras
valsts veselibas apripes sistémas Tpadas iezimes un problémas. Visa cikla garuma notiks vairakas
brivpréatigas apmainas ar dalibvalstim, lai stkak apspriestu dazas veselibas problémas, ar kuram tas
saskaras, un iespéjamos politikas risinajumus.

Vairak lasiet Seit: ec.europa.eu/health/state
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