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1. Par FINBALT veselibas monitoringu

2010.gada jau septito reizi notika Latvijas iedzivotaju veselibu ietekmé&joSo
paradumu pétijuma aptauja. Ta ir dala no sadarbibas projekta starp Somiju un Baltijas
veselibas aptaujas veic katru gadu kops§ 1978.gada. Baltijas valstis $aja projekta iesaistijas
velak. Igaunija pievienojas pétijumam 1990.gada, Lietuva — 1994.gada un Latvija —
1998.gada. Baltijas valstis §1s aptaujas notiek katru otro gadu.

FINBALT veselibas monitorings tiek izmantots pieauguso iedzivotaju veselibas
pasSvertejuma, veselibas apriipes izmantoSanas un vertejuma, dzivesveida paradumu un ar
to saistito faktoru pétiSanai. Ta merkis ir papildinat rutinas statistikas datus ar
informaciju, kas palidz apzinat svarigakas veselibas problémas, to geografisko un
demografisko izplatibu un noteikt sabiedribas veselibas stratégiskas prioritates, planot
profilaktisko darbu.

Saja publikacija ir apkopoti 2010.gada aptaujas rezultati. Lasitajs gan teksta dala,
gan pielikumos var uzzinat par Latvijas iedzivotaju, vecuma no 15 lidz 64 gadiem,
veselibas pasvert€jumu, veselibu ietekmé&joSiem paradumiem, tadiem ka sméeké&Sana,
alkohola lietoSana, uzturs, fiziska aktivitate, mutes higi€na, satiksmes drosSiba, veselibas
apriipes pakalpojumu izmantoSana un pieejamiba, profilaktiska aktivitate, gataviba mainit
veselibai nelabvéligo uzvedibu.

Sagatavotais materials biis noderigs politikiem, valsts parvaldes darbiniekiem,
dazada ltmena veselibas un socialas apriipes organizétajiem, sabiedribas veselibas
specialistiem, veselibas veicinaSanas un izglitibas darbiniekiem.

& . =
Monitorings — novéro$anas, analizes un prognozesanas sistéma



2. Pétijjuma materiali un metodes

No 2010.gada Latvijas iedzivotaju veselibu ietekmé&joSo paradumu pétijumam tika
maintta metodologija. Metodiku, péc kuras tika veiktas 1998., 2000., 2002., 2004., 2006.
un 2008.gada aptaujas (skat. http://vec.gov.lv/uploads/files/4d00dc0Oa5c7al.pdf), izmantot
vairs nebija iesp&jams divu iemeslu d€l. Saistiba ar Fizisko personu datu aizsardzibas
likumu no Pilsonibas un migracijas lietu parvaldes Valsts iedzivotaju registra vairs nav
iespgjams iegiit personificétu atlasi ar informaciju, kas dotu iesp&ju veikt trisreiz&ju
anketu izsiitiSanu pa pastu atlasé iekluvusajiem respondentiem. Ka ari atbild€juso
Ipatsvars, izmantojot aptaujas metodi — nostitot anketas pa pastu, ar katru aptaujas gadu,
kops$ 2000.gada, ievérojami samazinajas: 1998.gada aptauja — 77,3%, 2000.gada — 80%,
2002.gada — 67,6%, 2004.gada — 59,9%, 2006.gada — 52,8%, 2008.gada — 50,7% no
atlases kopskaita. Nemot vera $is augstak minétas aptaujas metodikas biitiskas izmainas,
nav iesp§jama tieSa 2010.gada aptaujas datu salidzinasana ar iepriekS€jo gadu
rezultatiem.

2010.gada petijuma izlase tika veidota, izmantojot kombiné&to izlases veidoSanas
metodi — stratificétas nejausas izlases un kvotu metodi. Generala kopa - 1555 838
Latvijas iedzivotaji vecuma no 15 lidz 64 gadiem (LR Pilsonibas un migrdcijas lietu
parvaldes dati uz 2009.gada 1 janvari), izlases lielums - 3010 iedzivotaju (generalai
kopai reprezentativa izlase). Aptauju veica datorizeti tiesas intervijas (Computer Assisted
Personal Interviews (CAPI)) respondentu dzives vieta - latvieSu vai krievu valoda péc
respondentu izvéles laika no 2010.gada aprila lidz janijam. Lai nodroSinatu regionalo
parstavniecibu un iedzivotaju proporcionalo parstavniecibu, apdzivotas vietas tika
saSkirotas péc regioniem, rajoniem un urbanizacijas pakapes. 3010 interviju veikSanai no
Latvijas apdzivoto vietu saraksta tika izv@léti 301 aptaujas punkti (Riga — 94; citas
pilsétas — 111; pagastos — 96). Pétijuma ietvaros tika sekots lidzi lauka darba norisei un
tika noteiktas papildus vecuma kvotas, lai nodroSinatu izlasi, kas stratificéta péc
dzimuma, vecuma, dzives vietas (apdzivotas vietas tipa un regiona) un tautibas.

Rezultati pirms apstrades papildus tika svérti péc 5 parametriem - dzimuma,
vecuma, apdzivotas vietas tipa, regiona un tautibas atbilstosi oficiali pieejamiem LR
Pilsonibas un migracijas lietu parvaldes datiem uz 2009.gada 1.janvari. Piemérojot datu
svérSanas procediras, tika labots pétijuma izlases sadalijums, to pietuvinot Latvijas
iedzivotaju vecuma no 15 lidz 64 gadiem struktiirai. Sadas procediiras pieméro$ana
korige gan izlases struktiiras atbilstibu realajai situacijai, gan atteikumu rezultata radusas
novirzes no idealas izlases struktiiras (1.tabula).

1. tabula. Sasniegtas izlases salidzinajums ar iedzivotaju statistiku
Table 1. Sample comparison with population statistics

Respondentu skaits | Respondentu skaits Iedzivotaju
izlasé (%) pirms izlasé (%) péc Statistika
svérsanas svérsanas
KOPA: 100,0 100,0 100,0
DZIMUMS
Virietis 49,6 48,6 48,6
Sieviete 50,4 51,4 51,4

VECUMS




15-24 21,8 21,2 21,2
25-34 21,5 21,1 21,1
35-44 19,1 20,1 20,1
45 - 54 20,2 21,1 21,1
55 -64 17,4 16,4 16,4
TAUTIBA

Latvietis (-te) 64,2 58,1 58,0
Krievs (-te) 28,4 29,5 29,5
Cita 7,3 12,5 12,5
REGIONS

Riga 31,5 31,6 31,6
Pieriga 17,4 17,4 17,4
Vidzeme 10,0 10,3 10,3
Kurzeme 13,2 13,2 13,2
Zemgale 12,6 12,5 12,5
Latgale 15,3 15,1 15,1
APDZIVOTA

VIETA

Riga 31,5 31,6 31,6
Pilsétas (8 lielas 36,8 36,2 36,2
pilsétas, rajona

centri, citas pilsétas)

Neliels ciemats, 31,7 32,2 32,2
ciems, lauki

*Avots: LR Pilsonibas un migrdacijas lietu parvaldes dati uz 2009.gada 1.janvari

Pétijuma lauka darbu veica 92 1pasi §1 pétijuma veikSanai apmaciti un instruéti
»INS Latvia” interveétaji. Intervétaju tikla koordinéSanu ,, TNS Latvia” lauka darba
departamenta vaditaja vadiba veica 2 Rigas un 6 regionalie koordinatori. Kvalitates
kontrole tika veikta visas pétijuma stadijas. P&tijuma kontroles posmi: intervétaju,
interviju, datu kontrole. Intervétaju darbu kontrolgja, parbaudot 10% no intervijam,
atkartoti sazinoties telefoniski ar respondentiem.

Anketa, péc kuras tika veidota datorizéta interviju (CAPI) programma, atbilst
FINBALT veselibas monitoringa uzraudzibas padomes apstiprinatajam variantam anglu
valoda. Latvijas vajadzibam ta tika tulkota latvieSu un krievu valoda, parbaudot jeédzienu
identitati, ka arT papildinata ar vairakiem jauniem Latvijai specifiskiem jautajumiem.

Kopuma aptauja bija 112 jautajumi, kuri ietvéra informaciju par respondentu:

e socialdemografisko raksturojumu (dzimums, vecums, tautiba, dzivesvieta,
gimenes stavoklis, bérnu skaits gimené, izglitibas Iimenis, nodarbosanas,
ienakumu Iimenis);

e veselibu, veselibas apriipi un veselibas apriipes pieejamibu (veselibas
pasvertgjums, apmekl&jumu biezums pie arsta, diagnostic€tas slimibas, atseviski
slimibu simptomi un stidzibas, medikamentu lietoSana, profilaktiska aktivitate);

e veselibas paradumiem (uzturs, fiziska aktivitate, smé&k&Sana, alkohola un
narkotiku lietoSana, satiksmes droSibas prasibu iev€roSana) un centieniem tos
mainit;

e attieksmi pret veselibu, veselibas un drosibas veicinasanu.
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CAPI neparedz atsevisku datu ievades procediru. Datu ievade ir intervéSanas
procesa sastavdala un tiek veikta intervijas laika, tadéjadi praktiski izslédzot kladu
rasanas iesp&jamibu datu ievades procesa un tiek ieveérota vienada jautajumu uzdoSanas
seciba. Sada datu ievadi$ana izslédz ar iesp&ju identificét konkrétu personu.

Datu analizei tika izmantota SPSS for Windows 16.0 versija. Datus var analizét
kopuma, ka ar1 veidot dazadas grupas, tas savstarpgji salidzinot un vajadzibas gadijuma
apvienojot gan péc respondentu dzivesvietas, dzimuma, vecuma, tautibas, gimenes
stavokla, izglitibas Itmena, ienakumu Iimena, nodarbinatibas veida, gan veselibas
raditajiem un dzivesveida.

Petijuma rezultatos vienmér pastav zinama statistiskas kltdas varbitiba.
Analiz€jot un interpretjot petijuma iegutos rezultatus, tas janem véra (2.tabula). Tas
atSkiribas, kuras ieklaujas statistiskas kltidas robezas jeb ir mazakas par to, var uzskatit
par nenozimigam.

2. tabula. Pétifjuma rezultatu statistiskas kliidas noteikSanas tabula (ar 95 %

varbiitibu)
Table 2. The statistical error table of research results (with 95% probability)
Atbilzu Respondentu skaits (baze)
sadaltjums n=
% 300 | 400 | 500 | 600 | 800 | 1200 | 1400 [1600{ 1800 | 2200 | 2400|2500 | 3010
2vai98 | 16 | 14 [1,3] 1,1 (1,008 |07 (0,7] 06|06 |06 | 06 | 0,5
4vai9%6 | 23|20 (18|16 |14 | 1,1 |10 |1,0]09 09|08/ 08]| 0,7
6vai94 |28 |24 |21|20 | 1,7 (1,3 (12 (12| 1,1 | 10| 10| 1,0 [ 0,8
8vai92 | 3,1 |27 |24 (22|19 |15 |14 13|13 ]| 12|11 | 1,1] 1,0
10vai90 | 3,5 |30 (27|25 |21 1,7 |16 |15]14 |13 |13 ]| 12| 1,1
12vai88 | 38 | 3312927 |23 (1,8 |17 |16]15 |14 |14 | 1,3 | 1,2
15vai85 | 4,1 | 36 3229 |25 (2019|1716 |16 | 15| 14 | 1,3
20vai 80 | 46 | 40 363328 23212018 |18 |17 | 16| 14
25vai75 | 5,0 | 43 {3936 |30 |25 |23 (212019 |18 | 1,7 | 1,5
30vai70 | 5,3 | 4,6 | 4,138 32|26 |24 (2221|2019 ]| 18| 1,6
35vai65 | 55 | 48 [43(39 (33|27 |25 (232221 1]20]| 19| 1,7
40vai 60 | 5,7 | 49 |44 | 40 | 34 |28 [ 26 [24] 23|21 ]20]|20]| 1,8
45vai55 | 58 | 50 |45 41 | 35|28 |26 24|23 |22]21(20]| 1,8
50vai50 | 58 | 50 45|41 |35]|28 |26 (25|23 |22]21]20] L8

Lai noteiktu statistisko mérjjuma kliidu, nepiecieSams zinat respondentu skaitu
atbilstosaja apakSgrupa (tabulas apziméts ar "N") un rezultatu procentos. Izmantojot Sos
lielumus, tabulas attiecigaja iedala var atrast statistiskas mérjjuma kliidas robezas +/-
procentos ar 95%-tu varbiitibu.




3. Rezultati

Pavisam kopuma bija 8143 kontakti ar potencialo respondentu gimeném, ka
rezultata tika veiktas 3010 intervijas. 1392 gadijumos intervijas nenotika, jo tika sanemts
gimenes atteikums, 868 gadijjumos — respondenta vai intervétaja atteikums, 2617 —
respondents neatbilda meérka grupai, 256 — potencialais respondents nebija majas.
Kopuma intervetaji atbilstosi metodikai apmekl€ja 14167 adreses. 565 gadijumos izlases
objekts neeksisteja, 4801 gadijuma neviens nebija majas un 658 gadijumos intervétajs
netika iek$a pa durvim, durvju koda dgl.

3.1. Respondentu socialdemografiskais raksturojums (skat. tab. Nr. 1A-8)

No atbildgjusiem 3010 respondentiem 48,6% ir virieSi un 51,4% — sievietes,
58,1% atbild&juso ir latviesi, 29,5% — krievi un 12,5% — citu tautibu parstaviji. Sads
respondentu sadalijums kopuma atspogulo iedzivotaju nacionalo struktiru Latvija
2010.gada.

31,6% respondentu dzivo Riga, 18,4% — lielajas pilsétas (Daugavpils, Liepaja,
Jelgava, Ventspils, R€zekne un Jirmala), 17,9% — mazakas pilsétas un 32,2% — laukos.

Respondentu sadalijums vecuma grupas ir saméra viendabigs: 21,1% no
respondentiem ir vecuma no 15 1idz 24 gadiem; 20,9% — no 25 lidz 34 gadiem; 20,1% —
no 35 lidz 44 gadiem; 21,4% — no 45 lidz 54 gadiem; 16,4% — no 55 lidz 64 gadiem.

Péc anketa noradita gimenes stavokla 42,2% ir precgjusies, 12,5% dzivo
civillauliba, 29,1% ir neprecgjusies, 11,3% — skirusies, 4,8% — atraitni.

Vairak ka puse (58,4%) respondentu dzivo gimengs, kuras nav bérnu vecuma lidz
18 gadiem. 23,6% gimenu ir viens bérns, 13,0% ir divi bérni, 3,3% — trTs bérni un 1,7% —
cetri un vairak bérnu.

Vairak ka pusei (52,8%) no aptaujas dalibniekiem ir vid&ja vai vid&ja speciala
izglitiba, 26,4% — augstaka izglitiba, bet 20,8 % — pamatizglitiba. Sievietém salidzinajuma
ar virieSiem ir lielaks augstako izglitibu ieguvuSo Tpatsvars un mazaks pamatizglitibas
1patsvars.

41,9% virieSu un 52,6% sievieSu savai izglitibai ir veltijusi 13 un vairak gadus,
44.2% virieSu un 37,7% sievieSu noradijusi kop€jo izglitibas ilgumu no 10 lidz 12
gadiem, bet mazak par 10 gadiem macijusies attiecigi 13,9% virieSu un 9,7% sieviesu.

Sociali-ekonomisko situaciju valsti raksturo ari iedzivotaju ienakumi. 34,4% no
aptaujas dalibniekiem uzrada ménesa ienakumus Iidz 100 latiem uz vienu gimenes
locekli, 30,5% — lidz 200 latiem, bet 18,9% respondentu uzrada ménesa ienakumus vairak
par 200 latiem uz vienu gimenes locekli.



3.2. Veseliba un veselibas apripe (skat. tab. Nr. 9A-31)
Veselibas apriipes izmantoSana (skat. tab. Nr. 9A-15B)

Pedeja gada laika arstu ne reizi nav apmeklgjusi 27,1% aptaujas dalibnieku
(34,8% virieSu un 19,8% sievieSu). Kopuma vislielakais respondentu ipatsvars — 29,2%
(viriesi — 30,8%, sievietes — 27,7%) atzim&jusi, ka pedeja gada laika pie arsta bijusi 1-2
reizes. Mazak, jeb 16,1% respondentu, arstu ir apmeklI&jusi 3-4 reizes, 13,9% apmekl&jusi
5-8 reizes, bet 13,7% — 9 un vairak reizu.

Gimenes arstu pédeja gada laika apmeklgjusi 65,1% no visiem respondentiem.
Savukart ne reizi gada laika pie gimenes arsta nav bijusi 42,1% virieSu un 28,0%
sievieSu. Vecuma grupa no 35 Iidz 44 gadiem neapmekl&juso Tpatsvars ir visaugstakais
abiem dzimumiem. 1-2 reizes gimenes arstu kopuma apmekl&jusi 38,2% respondentu
(36,6% viriesu un 39,7% sieviesu). levérojami mazak — 11,3% respondentu gimenes arstu
ir apmekl&jusi 3-4 reizes (9,4% virieSu un 13,2% sievieSu).

Arstu specialistu (iznemot zobarstu) apmeklétiba ir salidzinosi retaka. Kopuma
48% aptaujas dalibnieku (38,3% virieSu un 57,2% sievieSu) vismaz reizi gada ir
apmeklI&jusi arstu specialistu. Sievietes visds vecuma grupas arstus specialistus ir
apmekl&jusas biezak neka virieSi. Medicinisko palidzibu slimnicas, specializ€tajas
klinikas vai dienas stacionaros sanémusi 13,9% aptaujas dalibnieku (12,5% virieSu un
28,5% sievieSu). Pavisam neliels ir respondentu ipatsvars, kuri péd€ja gada laika
izmantojusi atras neatlieckamas mediciniskas palidzibas pakalpojumus (8,2%).

No visiem aptaujas dalibniekiem 7,3% sanem invaliditates pensiju.

Slimibas d&| pedeja gada laika ir kav&jusi darbu vai nav pildijusi savus parastos
pienakumus 62,5% respondentu. Analiz€jot péc izglitibas Itmena, redzams, ka
respondentu ar pamata izglitibu ipatsvars, kuri kavéjusi darbu slimibas dél, ir ievérojami
augstaks neka ar vid€jo vai augstako izglitibu. Slimibas d€] darbu kav&jusi vai nav
veiku$i savus parastos pienakumus gandriz divas reizes vairak jaunakas (15-24 gadi)
vecuma grupas respondentu neka vecakas (55-65 gadi) grupas respondentu.

Veselibas stavoklis, slimibas, atseviski simptomi (skat. tab. Nr. 16A-20B)

Ka biezakas no aptaujas anketa uzskaititajam slimibam, kuras diagnostic€tas vai
arstétas pedeja gada laika, 7,4% virieSu un 14,4% sievieSu atzim€jusi mugurkaula
slimibas. Hipertensiju min&jusi 7,2% viriesu un 13,7% sieviesu, bet ka treSais biezakais
slimoSanas iemesls abiem dzimumiem, attiecigi 5,0% virieSu un 6,5% sievieSu, ir gastrits,
kunga vai divpadsmitpirkstu zarnas ¢ila vai hroniskas gremoSanas sistémas slimibas.
Lidzigi ka ieprieks$€jas aptaujas, arl Saja pieminétas diagnozes sievietes uzradijusas
biezak ka viriesi.

Ja apskata veselibas problémas péc dazadiem simptomiem, tad lielakoties tas ir
dazadas vietas lokaliz€tas sapes un bezmiegs. Galvassapes sievieSu populacija pédeja
ménesa laika ir bijuSas 47,7%, bet vecuma no 25-34 gadiem galvassapes uzrada pat
53,6% sievieSu. VirieSiem galvassapes ir uz pusi retak — 24,4%. VirieSiem visbiezak
sastopamais simptoms ir muguras sapes — 29,8%. Sieviet€ém muguras sapes ir otras
visbiezak noraditas — 38,6%. Locitavu sapes norada 22,4% sievieSu un 17,9% viriesu;
sapes mugurkaula kakla un plecu dala — 21,5% sieviesu un 10,5% virieSu. Kopuma
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14,2% respondentu atzZimé, ka viniem ir bezmiegs (18,0% sieviesu un 10,1% virieSu). Ar
vecumu siidzibu un simptomu izplatiba pieaug, iznemot galvassapes, zobu sapes un
védera sapes, kur vérojama pretéja tendence.

Vairak ka puse jeb 59,4% respondentu pédeja gada laika ir lietojusi
medikamentus. Analiz&jot péc dzimuma, biezak medikamentus lieto sievietes (71,6%)
neka viriesi (46,4%). Pedgjas nedelas laika 27,1% respondentu (36,4% sievieSu un 17,3%
virieSu) lietojusi medikamentus pret galvassapém, dazadus vitaminus, mineralvielas —
24,7% respondentu (32,3% sievieSu un 16,7% virieSu), pret citam sapeém — 19,7%
respondentu (24,3% sieviesu un 14,9% viriesu), pret paaugstinatu asinsspiedienu — 11,4%
respondentu (15,1% sievieSu un 7,4% virieSu), nomierinoSus lidzeklus — 13,1%
respondentu (11,4% sieviesu un 4,4% viriesu).

Aptauja ir ietverti jautajumi, péc kuriem var spriest par populacijas garigo
veselibu. No visiem aptaujas dalibniekiem 64,7% (attiecigi 70,7% sieviesu un 58,4%
virieSu) atzimé, ka ped€ja ménesa laika ir izjutusi sasprindzinajumu, stresu un nomaktibu.
Biezak to izjutusi respondenti ar augstako izglitibu. Saspridzinajumu, stresu, nomaktibu
pedeja menesa laika dazreiz izjutuSi 57,7% respondentu ar augstako izglitibu, bet ar
pamatizglitibu — 49,8%. Biezak to izjutusi respondenti ar augstako izglitibu —10,8%, bet
ar pamatizglitibu — 7,5% respondentu (1.att€ls).

1. attéls. Sasprindzinajuma, stresa, nomaktibas izplatiba pédéja menesa laika,
respondentiem dazadas izglitibas grupas (%)

Figure 1. The frequency of feeling tense, stress or under a lot of pressure during the
last month by education (%)
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Videji 26,9% no visiem respondentiem jeb 24,9% virieSu un 28,8% sievieSu
norada, ka pédgja gada laika viniem ir bijuSas depresijas epizodes. Par pieaugosu
depresiju biezak stidzas sievietes un respondenti ar augstako izglitibu.
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Veseltbas paSvertéjums, attieksme pret savu veseltbu un profilaktiskas aktivitates (skat.
tab. Nr. 21A-31)

Svarigu informaciju sniedz apsekoto cilvéku atticksme pret savu veselibu un
veselibas paSvertéjums. Pastav izteiktas veselibas paSvert§juma atskiribas starp
dzimumiem un vecuma grupam (2.attéls). 32,2% virieSu un 24,6% sievieSu uzskata savu
veselibas stavokli par labu, 26,8% viriesu un 27,7% sievieSu — par diezgan labu, bet 7,6%
virieSu un 7,9% sievieSu — par diezgan sliktu un sliktu. Salidzinajums pa vecumgrupam
liecina, ka, pieaugot vecumam, pieaug neapmierinatiba ar savu veselibu.

2. attéls. Veselibas stavokla pasvertéjums, vecuma grupas (%)
Figure 2. Self-assessment of health by age group (%)
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Attieksmi pret savu veselibu raksturo profilaktiskajas aktivitatés iesaistito
iedzivotaju Tpatsvars. Aptauja tika noskaidrots, kad p&d€jo reizi respondentiem ir mérits
asinsspiediens, noteikts holesterina un/vai cukura lIimenis asinis vai veikta vakcinacija.

Aptaujas dati rada, ka asinsspiedienu pédéja gada laika bija mérijusi kopuma
66,9% respondentu, attiecigi 71,9% sievieSu un 61,6% virieSu. Analiz€jot pa vecuma
grupam, pieaugot vecumam, pieaug ari pédéja gada laika asinsspiedienu meérijuso
respondentu patsvars. Ka redzams 3.att€la, augstaks respondentu ipatsvars, kuri pedgeja
gada laika ir merijusi savu asinsspiedienu, ir ar augstako izglitibu.
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3. attéls. Asinsspiedienu mérijuso respondentu ipatsvars, izglitibas grupas (%)
Figure 3. Measurement of blood pressure, by education (%)
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Par savu holesterina Iimeni asinis péd€ja gada laika bija parliecinajusies kopuma
30,2% respondentu (34,7% sievieSu un 25,5% viriesu). Pie tam 41,4% respondentu nekad
nav noteikusi holesterina Iimeni, bet 9,2% nezina, vai tas ir parbaudits. Jaunako vecuma
grupu respondenti gan sievietes, gan virieSi holesterina Iimeni nosaka tris reizes retak
neka respondenti vecakaja vecuma grupa. Pedéja gada laika biezak holesterina Itmeni
noteikusi respondenti ar augstako izglitibu un Riga dzivojosie.

Cukura limenis asinis ped€ja gada laika parbaudits kopuma 32,8% respondentu
(37,3% sievieSu un 28,1% virieSu). Augsts ir pieauguso Ipatsvars, kuriem nekad nav
noteikts cukura Itmenis asinis (34,3%), pie tam tadu viriesu (39,2%) ir vairak neka
sievieSu ( 29,6%).

Attieksmi pret savu veselibu raksturo art respondentu riipes par mutes veselibu.
Ne reizi pedeja gada laika zobarstu nav apmekl&jusi 48,3% respondentu (56,0% virieSu
un 41,0% sievieSu). Visbiezak zobarstu ir apmekl&jusi respondenti ar augstako izglitibu
un respondenti, kuri ir neprec€jusies. Analiz§jot datus par zobu tiriSanas biezumu,
redzam, ka biezak neka reizi diena zobus tira kopuma tikai 53,1% respondentu (40,4%
virieSu un 65,1% sievieSu) un, analiz§ot pa vecuma grupam, tiriSanas biezums
samazinas, pieaugot vecumam. Retak ka vienu reizi diena zobus tira 12,1% virieSu un
2,5% sieviesu. Nekad zobus netira 12,0% 55-64 gadus veco virieSu un 4,9% attieciga
vecuma sievieSu. Zobu tiriSanas kultiirai ir cieSa sakariba ar respondentu izglitibas [imeni.
Zobus biezak neka reizi diena tira 68,5% respondentu ar augstako izglitibu un tikai
47,0% ar pamata izglitibu (4.att€ls).
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4. attéls. Zobu tiriSanas paradumi respondentiem dazadas izglitibas grupas (%)
Figure 4. Brushing of the teeth behaviours by education (%)
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Latvijas iedzivotajiem ir zems zinaSanu Iimenis un pasiva atticksme pret
vakcinaciju. Aptaujas dati liecina, ka pedg€ja gada laika poti pret gripu sanémusi kopuma
tikai 5,2% respondentu (5,8% virieSu un 4,6% sievieSu). Salidzinosi aktivak pret gripu ir
pot€jusies jaunakas vecuma grupas respondenti. Loti liels 1patsvars jeb 73,9% no
respondentiem nekad nav vakcin€juSies pret gripu. Zems imunizacijas Itmenis ir gan
virieSiem — 71,2,0%, gan sievieteém — 76,4%.

Kaut gan Latvijas teritorija ir diezgan augsta iesp&jamiba tikt infic€tam ar ercu
encefalitu, pret to regulari pot&jas kopuma mazak ka treSdala (26,7%) populacijas. Nekad
nav bijusi poteti kopuma 62,7% respondentu (58,7% virieSu un 66,5% sieviesu).

Neskatoties uz to, ka difterijas vakcina ir valsts apmaksata, kopuma tikai puse
(53,4%) respondentu pret difteriju pot€jas regulari, sievieSu Tpatsvars ir augstaks —
58,1%, neka virieSu — 48,5%. Salidzinosi augstaks regulari pot€to patsvars ir jaunakaja
vecuma grupa un respondentiem ar augstako izglitibu. Nevienu poti pe€dejo desmit gadu
laika kopuma nav sanémusi 27,3% respondentu (29,0% virieSu un 25,6% sieviesu), un
nezina, vai ir pot€jusies pret difteriju 16,4% virieSu un 9,4% sievieSu. Respondenti ka
galvenos iemeslus, kapéc nepot&jas pret difteriju, atzim&ja niecigu iesp&ju saslimt —
20,9%; iesp€ju izsargaties no saslimSanas ar citam metodém — 10,8%. Savukart, 9,9%
respondentu uzskata, ka péc potéSanas var biit sarezgljumi un 9,0% doma, ka poté&ties
vispar ir kaitigi.

3.3. Smékesana (skat. tab. Nr. 32A-54)

Viens no biezakajiem sirds un asinsvadu, elpoSanas organu, audz&ju un daudzu
citu slimibu riska faktoriem ir smék&Sana. Tabakas izstradajumu lietoSanas ierobezZoSanas
politika un smékeéSanas mazinasana ir sabiedribas veselibas prioritate visa pasaulé.
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Aptauja ir iegita plaSa informacija par Latvijas iedzivotaju smékeSanas paradumiem,
atticksmi pret smékéSanu, pasivo smékeSanu darba un majas, zinasanam par tas
kaitigumu un veélmi atmest smékésanu. legiitie dati lauj secinat, ka darbojas smékesanas
ierobezoSanas politika valstT.

Rezultati rada, ka normativajos aktos noteiktas prasibas par sméekeSanas
aizliegumu sabiedriskas vietas vél netiek pilniba ievérotas. 14,2% virieSu un 3,3%
sievieSu ir spiesti pavadit ik dienu vairak ka 1 stundu piesméeketas darba telpas.

Kopuma tikai nedaudz vairak ka puse (52,7%) respondentu noradijusi, ka darba ir
pilniba aizliegts smeket (38,9% viriesu un 66,1% sieviesu), 40,1% respondentu (48,8%
virieSu un 31,6% sievieSu) atzime, ka smeket var speciali noraditas vietas, bet 10,8%
virieSu un 2,1% sievieSu — ka sméké&Sanai vispar nav ierobezojumu, 1pasi $adu viedokli
paudusi virieSi 55-64 vecuma grupa — 12,7%. Kopuma Latvijas iedzivotaji, gan viriesi
(91,1%), gan sievietes (95,7%) ir apmierinati ar smé&k&Sanas ierobezojumiem darba
vietas. 68,1% virieSu un 80,0% sieviesu uzskata, ka kafejnicas, baros, kazino un
restoranos smékéSana pilniba jaaizliedz, lai pasargatu tur stradajoSos no pasivas
smékéSanas. Visaugstakais sieviesu Tpatsvars, kas atbalsta smekeSanas ierobezojumus un
aizliegumus ir vecakaja (55-64) vecuma grupa, bet virieSu 1patsvars — jaunakaja (15-24)
vecuma grupa.

Lidzsingja smekesanas ierobezoSanas politika daudz mazak ietekméjusi ir majas
vidi. 51,1% virieSu un 38,5% sievieSu atzimg&jusi, ka gimené kads sméke citu cilvéku
klatbutne. Augstaks ka vidgjais pasivai smékéSanai paklauto Ipatsvars virieSiem ir
vecuma grupa no 35 lidz 54 gadiem, bet sievietém — vecuma grupa no 25 lidz 34 gadiem,
lielaka ir pasivas smékéeSanas ietekme respondentiem ar zemaku izglitibas Iimeni.

Aptaujas anketd tika ieklauts jautajums par to, vai ir kadi smeékeSanas
ierobeZoSanas noteikumi respondentu majas. Kopuma 28,7% respondentu atzimég, ka vinu
majas nav atlauts sméeket telpas, 24,7% — ka var sméket noteiktas telpas, kur neatrodas
citi cilveki, bet 7,1% norada, ka var smekeét telpas citu cilvéku klatbtitng. Par iesp&ju
sméket citu cilvéku klatbiitn€ majas videé vairak norada virieSi vecuma no 55 lidz 64
gadiem un jaunakas vecuma grupas sievietes. Analiz§ot datus par smék&Sanas
ierobezoSanu automasina, var parliecinaties, ka visbezatbildigakie pret Iidzcilveku
veselibu ir gan virieSi, gan sievietes jaunakaja vecuma grupa un respondenti ar
pamatizglitibu.

Neskatoties uz plasajiem smékeSanas ierobeZojumiem, joprojam Latvija
sméekesana ir izplatits veselibai kaitigais paradums. Kopuma katru dienu sméeké 33,7%
respondentu (47,4% virieSu un 20,7% sieviesu) (5.attels).
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5. attéls. SmekeSanas paraduma izplatiba, dzimuma grupas (%)
Figure 5. Smoking pattern by sex (%)
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Visaugstakais ikdienas smekeétaju 1patsvars virieSiem ir vecuma grupa no 35 lidz
44 gadiem, bet sievietém — vecuma grupa no 25 Iidz 34 gadiem.

Ikdienas smé&kéSana biutiski atSkiras péc respondentu izglitibas Itmena. Gan
virieSiem, gan sievieteém viszemakais ikdienas smék&joso Ipatsvars ir grupa ar augstako
izglitibu (35,0% un 14,5%), bet augstakais — ar vispar€jo vidgjo izglitibu (56,2% un
28,3%). SmeékeSanas izplatiba visaugstaka ir abu dzimumu krievu tautibas
respondentiem.

Vairak ka puse (53,3%) ikdienas smékétaju diena izsmeke no 1 1idz 14 cigaretém
(42,7% virieSu un 76,4% sievieSu). Mazaks ikdiena izsméketo cigareSu kopskaits ir
raksturigaks gados jauniem respondentiem un respondentiem ar augstako izglitibu.
Respondenti ar zemaku izglitibas limeni biezak norada, ka diena izsmékeé 15 un vairak
cigareSu neka respondenti ar augstaku izglitibas Itmeni, attiecigi 48,2% ar pamatizglitibu,
un 36,9% ar augstako izglitibu.

Latvija populari klust alternativie smékéSanas veidi, tadi ka tdenspipe un
elektroniskas cigaretes. Kopuma tidenspipi pédeja gada laikd smekeusi 20,4%
respondentu. Analiz&jot pa vecuma grupam, jaunakaja vecuma grupa 50,4% virieSu un
41,9% sieviesu pedeja gada laika bija smékejusi tdenspipi. Udenspipes smékeSanas
izplatiba visaugstaka ir abu dzimumu latvieSu tautibas respondentiem. Elektroniskas
cigaretes smekejusi 3,1% virieSu un 1,1% sieviesu.

12,0% viriesu un 2,9% sievieSu jaunakaja (15-24) vecuma grupa atzist, ka
meéginajusi $naucamo vai zel&jamo tabaku.

Ikdienas smékg&joso prevalences samazinasana bitiska ir So respondentu attieksme
pret sm&kéSanas paradumu un v€lme atbrivoties no ta. Aptaujas dati liecina, ka no
ikdienas smékeétajiem 46,3% sievieSu un 41,1% virieSu ir loti nortp&jusies vai diezgan
noriip&jusies par S$T kaitiga paraduma ietekmi uz veselibu. Salidzinot pa vecuma grupam,
visaugstakais respondentu Ipatsvars gan virieSiem, gan sievietém, kas uztraucas par
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smékesanas negativo ietekmi, ir vecuma no 35 lidz 44 gadiem (47,2% un 54,1%). No
ikdienas sméketajiem 56,1% virieSu un 54,9% sievieSu atzim€, ka v€las atmest
smékesanu, bet 27,1% virieSu un 24,1% sievieSu nav parliecinati, ka vélas atmest
smekesanu.

SmeékeSanas atmesana butiska loma ir medicinas specialistu un lidzcilveku
attiecksmei un pamudinajumam. Analiz€jot datus, redzam, ka tikai 17,2% no ikdienas
sméketajiem arsts ir ieteicis atmest smékesanu, medmasa — 4,2%, zobarsts un zobu
higiénists — 5,1%. Salidzino$i visaktivak atmest smékéSanu iesaka gimenes locekli
(53,9%) un citi cilveki (27,4%).

3.4. Uztura paradumi (skat. tab. Nr. 55A-89)

Uztura sadala tika uzdoti jautajumi gan par respondentu &anas paradumiem, gan
€diena gatavoSanu un zinasanam dazados veseliga uztura jautajumos.

Katru dienu brokasto 80,3% no Latvijas pieauguSajiem iedzivotajiem.
Visaugstakais 1patsvars, kas ikdiena &d brokastis, gan virieSiem, gan sievietém ir vecuma
grupa no 55 Iidz 64 gadiem (86,8% un 90,6%) un respondentiem ar augstako izglitibu.

Liela nozime no veseliga uztura aspekta ir dazadu taukvielu izmantoSanai uztura.
Ediena gatavo$anai respondenti parsvara (90,7%) izmanto augu ellu. Viriesi vairak ka
sievietes cepSanai izmanto margarinu un taukus. Sviestmaizu gatavoSanai visbiezak
izmanto margarinu ar zemu tauku saturu vai sviestu. Sviestu izmanto 39,2% respondentu,
margarinu ar zemu tauku saturu — 37,1% respondentu. Kopuma 15,5% respondentu
(11,9% viriesu un 19,0% sievieSu) sviestmaizu gatavosanai neizmanto nekadas
taukvielas, kas ir no veseliga uztura viedokla noveért€jams pozitivi. Respondenti, kuri
neizmanto nekadas taukvielas sviestmaizu gatavoSanai, galvenokart ir ar augstako
izglitibu un ridzinieki.

Ikdiena pienu nelieto vairak ka puse (54,3%) respondentu. 27,9% diena izdzer
vienu piena glazi, 9,8% — divas piena glazes un tikai 7,9% — vairakas. Visaugstakais
piena patérétaju Ipatsvars ir jaunakaja (15-24) vecuma grupa gan virieSiem, gan
sievietem. Piena lietotaju Tpatsvars ir augstaks lauku iedzivotaju vidi.

Ar1 pret skabpiena produktu lietoSanu uztura Latvijas iedzivotdji ir saméra
atturigi. Vienu glazi skabpiena produktu diena lieto 38,3% respondentu, divas glazes —
9,8%, tr1s un vairak glazes produktu lieto tikai 4,5%, bet nevienu — 47,5%.

Ta ka piena tauki satur daudz piesatinato taukskabju, tiek ieteikts uztura labak
lietot piena produktus, kas satur mazak piena tauku. Aptauja ir ieklauts jautajums par
dazada tauku satura piena lietoSanu. Visbiezak (41,5%) lieto pienu ar pazeminatu 2%-
2,5% tauku saturu, tacu saméra augsts (19,7%) ir to respondentu Tpatsvars, kuri lieto
pienu ar 4% tauku saturu un pienu ar 3,2% - 3,5% tauku saturu lieto 10,4%. Analizgjot
pa dzimumiem, virieSi izvelas uzturd lietot treknaku pienu, sievietes — pienu ar
pazeminatu tauku saturu. Lauku iedzivotaju vidu ir pasi augsts trekna piena pat€rins
(36,4%) (6.attels).
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6. attéls. Dazada tauku satura piena lietoSana, péc dzivesvietas (%)
Figure 6. Type of milk usually consumed by urbanisation (%)
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Graudaugu partikas produkti cilvéku uztura iepem loti nozimigu vietu. Maizes
uzturvertibu nosaka dazadu maluma kvieSu, rudzu, ka ari citu graudaugu milti.
Misdienas uztura lieto parsvara maizi no smalka maluma miltiem, kura ir nabadziga
uzturvertibas zina. Aptauja tika noskaidrots respondentu lietotais maizes veids un
daudzums ikdienas uztura. Ikdiena rupjmaizi lieto kopuma 77,2% respondentu, baltmaizi
— 71,7%, saldskabmaizi — 39,3%, bet graudu vai kliju maizi — tikai 32,9% respondentu.
Analizgjot pa dzimumiem, konstatéts, ka graudu vai kliju maizi sievietes uztura lieto
salidzinosi biezak (39,6%) neka viriesi (25,7%), bet vertgjot izglitibas konteksta, biezak
So maizi uztura lieto respondenti ar augstako izglitibu.

Atbildes uz jautajumiem par darzenu pat€rinu uztura liecina, ka ir biitiska
atSkiriba starp svaigu un termiski apstradatu darzenpu lietoSanu ikdiena. Termiski
apstradatus darzenus katru dienu uztura lieto kopuma 6,3% respondentu (5,2% virieSu un
7,4% sievieSu), toties svaigus darzenus katru dienu uztura lieto kopuma 35,3%
respondentu (29,3% virieSu un 41,1% sievieSu). Svaigus darzenus katru dienu uztura
visvairak lieto respondenti vecuma grupa no 35 lidz 54 gadiem, bet vismazak — vecuma
grupa no 15 lidz 24 gadiem (7.att€ls).
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7. attels. Respondentu Ipatsvars vecuma grupas, kas katru dienu pagajusas nedélas
laika uztura lietojusi svaigus darzenus (%)

Figure 7. Consumption of fresh vegetables during the last week every day by age
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Analizgjot svaigu darzenu paterinu péc respondentu dzivesvietas, redzams, ka
vismazak ikdiena svaigus darzenus lieto tieSi laukos dzivojoSie — 27,7%, bet visvairak
ridzinieki — 46,2% (8.attels).

8. attels. Svaigu darzenu lietoSana uztura pagajusas nedelas laika, péc dzivesvietas
(%)

Figure 8. Consumption of fresh vegetables during the last week by urbanisation (%)
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Svaigu darzenu ieklauSanai ikdienas uzturd ir sakariba ari ar respondenta
izglitibas [imeni, proti, picaugot izglitibas limenim, pieaug darzenu paterins.

Ievérojami mazaks respondentu 1patsvars (21,5%) katru dienu &dienkarté ieklauj
auglus vai ogas.

Savukart konditorejas izstradajumi un saldinatie dz@rieni, kuriem ir augsta
kaloraza un zema uzturveértiba, aizvien ir nozimigai respondentu dalai ikdienas uztura
sastavdala. Tris un vairak dienas ned€la kiikas un cepumus lieto 31,8% virieSu un 30,5%
sievieSu, konfektes — 27,7% virieSu un 26,4% sievieSu, bet kokakolu vai limonadi —
15,2% virie$u un 8,0% sieviesSu.

Pozitivi javeért€ respondentu centieni mainit &Sanas paradumus veselibas
apsveérumu dé]. Kopuma, pedéja gada laika, 28,8% respondentu (20,6% viriesu un 36,6%
sievieSu) palielinajusi darzenu paterinu uztura, 19,6% respondentu (12,8% virieSu un
26,1% sieviesu) samazinajusi tauku daudzumu un 18,1% respondentu (11,9% virieSu un
23,8% sievieSu) samazinajusi cukura lietoSanu. Jaatzimé, ka €Sanas paradumus vairak
maina sievietes un respondenti ar augstaku izglitibas [imeni.

3.5. Alkohola un narkotisko vielu lietosana (skat. tab. Nr. 90-101)

Latvija alkohola lietoSana ir loti izplatita un patérétais alkohola daudzums liels.
Ka rada pétijuma dati, ped€ja gada laika alkoholiskos dzerienus kopuma lietojusi 87,7%
interveto virieSu un 81,3% sieviesu. Vislielakais alkoholisko dz&rienu lietotaju ipatsvars
gan virieSiem, gan sievietém ir vecuma grupa no 25 lidz 34 gadiem, bet vismazakais —
sievieteém vecakaja (55-64) vecuma grupa.

Veérojamas atSkiribas starp dzimumiem alus un vina lietoSana. Alu pédgjas
nedelas laika ir dz€rusi 50,0% virieSu un 14,1% sievieSu, savukart vinu — 11,5% viriesu
un 22,6% sievieSu. Alus lietotaju Tpatsvars augstaks ir latvieSiem un respondentiem ar
zemaku izglitibas ltmeni, bet vina lietotaju Ipatsvars augstaks ir respondentiem ar
augstako izglitibu un ridzinieki. Lidzigi ka alkohola lietoSana kopuma, ar1 alus vai vina
lietotaju Tpatsvars gan virieSiem, gan sievietem vislielakais ir vecuma grupa no 25 lidz 34
gadiem. Stipros alkoholiskos dzerienus pedgjas nedelas laika lietojusi kopuma 23,5%
respondentu (33,6% virieSu un 13,9% sievieSu), visaugstakais lietotaju ipatsvars ir
virieSiem vecuma grupa no 45 lidz 54 gadiem un respondentiem ar pamatizglitibu.

Vismaz sesas alkohola devas (1 deva: 40ml stipro alkoholisko dzérienu vai 100ml
vina, vai 1 pudele (500ml) alus) vismaz vienu reizi nedela lietojusi 10,0% virieSu un
0,7% sieviesu.

Tapat ka citu veselibai kaitigu paradumu atmeSanai, ari alkohola lietoSanas
mazinaSanai liela nozime ir medicinas darbinieku un Iidzcilveéku pamudinajumam. Arsti
ieteikus$i samazinat alkohola pat€rinu veselibas apsvérumu de] tikai kopuma 2,3%
respondentu (3,4% virieSu un 1,1% sieviesu), savukart gimenes locekli pamudinajumu
izteikusi 10,2% respondentu (18,0% viriesu un 2,9% sievieSu).

Aptauja tika uzdots jautajums par respondentu pazinam, kuri paméginajusi lietot
narkotikas ped€ja gada laika. Kopuma 21,4% respondentu (27,4% virieSu un 15,7%
sievieSu) personigi pazist kadu, kur$ ir mégingjis lietot narkotikas. Salidzino$i vairak
personigi pazist kadu narkotiku lietotaju latvieSi, ridzinieki un respondenti ar
pamatizglitibu. Analiz€jot pa vecuma grupam, lielakais narkotiku lietotaju pazingju
Ipatsvars ir vecuma no 15 lidz 24 gadiem, kad 46,7% virieSu un 38,5% sievieSu pazist
kadu, kas ir izm&ginajis narkotiskas vielas.

19



3.6. Kermena masas indekss (skat. tab. Nr. 102A-104B)

Kermena masas indeksa (KMI) aprékinasanai aptaujas dalibnieki anketas atziméja
savu auguma garumu un kermena masu. KMI nosaka kermena masu attieciba pret
auguma garumu, ko aprékina péc formulas:

KMI = Kermena masa (kg)/ Auguma garums (m)*

Kermena masas indeksa noveértéSanai izmanto Pasaules Veselibas organizacijas
1995.gada pienemto klasifikaciju ar ¢etram pakapeém: KMI<18,5 — nepietickama kermena
masa, 18,5-24,99 — normala kermena masa, 25-29,99 — lieka kermena masa, virs 30 —
aptaukoSanas.

Apréekinot vidéjos KMI raditajus dzimuma un vecuma grupas, normala kermena
masa konstateta tikai 51,2% respondentu (52,9% virieSu un 49,6% sievieSu). Vislielakais
Ipatsvars ar normalu kermena masu ir respondentiem ar pamatizglitibu (66,3%).

Liekas kermena masas un aptaukoSanas ipatsvars populacija ir relativi liels —
kopuma 45,1% respondentu (44,8% virieSu un 45,4% sievieSu). VirieSiem biezak
(31,8%) neka sievietem (27,5%) konstateta lieka kermena masa. Savukart aptaukosanas ir
izplatitaka sievietem — 17,9% neka virieSiem — 13,0%. Palielinoties vecumam, liekas
kermena masas un aptaukoSanas izplatiba piecaug (9.attéls).

9.attels. Liekas kermena masas un aptaukoSanas izplatiba pa dzimumiem vecuma
grupas (%)

Figure 9. The proportion of respondents with overweight and obesity by sex in the
age group (%)
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10.att€la varam redzet, ka respondentu viedoklis par savu svaru ir nedaudz
atSkirigs no aprékinata KMI indeksa. Atskiriba no augstak aprakstita aprékinata KMI,
61,6% viriesu doma, ka viniem ir normals svars, un tikai 23,8% uzskata, ka ir liekais
svars. Sieviettm izmerita KMI un pasnovert€juma par svaru sakritiba ir lielaka, proti,
savu svaru ka normalu verté 45,7%, bet ka palielinatu — 49,2%. Tris reizes vairak virieSu
neka sievietes doma, ka viniem ir nepietiekams svars.
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10. attels. Aprekinatais KMI un respondentu pasvértéjums par savu kermena masu
(%)
Figure 10. BMI and respondent’s perception of his/her weight (%)
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Tikai 15,3% respondentu, kuriem ir liecka kermena masa vai aptaukoSanas, norada,
ka arsts ir ieteicis samazinat svaru, 3,5% respondentu svaru samazinat ieteikusi medicinas
masa. Giimenes locekli bijusi aktivaki un ieteikuSi pieverst uzmanibu kermena masai
23,8% respondentu, citi cilveki — 10,3%.

3.7. Fiziska aktivitate (skat. tab. Nr. 105A-110B)

Mazkustigs dzives veids, ka viens no daudzu neinfekcijas slimibu riska faktoriem,
ir kluvis par aktualu sabiedribas veselibas problému miisdienas. Ar1 §is aptaujas rezultati
rada, ka ar fiziskiem vingrinajumiem: vismaz 30 miniites 2 — 3 reizes ned€la un biezak,
nodarbojas kopuma tikai 39,9% respondentu (45,3% virieSu un 34,7% sievieSu). Katru
dienu ar fiziskiem vingrinajumiem (vismaz 30 mintites) visbiezak nodarbojas viriesi
jaunakaja (15-24) vecuma grupa un sievietes vecakaja (55-64) vecuma grupa.

Par mazkustigu dzivesveidu liecina ar1 atbildes uz jautajumu par briva laika
pavadiSanas paradumiem. 41,6% virieSu un 41,4% sievieSu brivo laiku pavada parsvara
lasot vai skatoties televizoru (11.att€ls).
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11. attels. Briva laika pavadiSanas veidi, dzimuma grupas (%)
Figure 11. Leisure time activities, by sex (%)
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Kopuma tikai 42,1% respondentu atzimé, ka brivo laiku pavada, pastaigajoties vai
braucot ar velosipedu, 13,2% — nodarbojoties ar fiziskiem vingrinajumiem. Analizgjot pa
vecuma grupam, mazkustigs briva laika pavadiSanas veids ar vecumu pieaug.

Neskatoties uz pasivo briva laika pavadiSanas veidu, 38,0% virieSu un 46,6%
sievieSu savu fizisko formu vért€ ka videéju, 6,4% virieSu 9,4% sieviesu savu fizisko
formu vertejusas ka diezgan sliktu, bet 1,1% viriesu un 1,4% sievieSu — ka |oti sliktu.

Respondentiem ar nepietiekamu fizisko aktivitati tikai 7% gadijumu arsts ir
ieteicis fiziskas aktivitates Itmeni palielinat, medmasa $adu rekomendaciju devusi 1,2%
gadijumu, bet 12,9% — kads no gimenes locekliem vai 6,3% — citi cilvéeki.

3.8. Celu satiksmes droS$iba (skat. tab. Nr. 111A-117B)

Aptauja ir ieklauti jautdjumi, kuru atbildes lauj secinat par cilvéku paradumiem
celu satiksmes drosibas joma.

Svariga ir gaismas atstarotaju izmantoSana, ejot tumsa pa ielu vai celu. Pateicoties
pedgjos gados aktivam celu satiksmes drosSibas veicinaSanas kampanam, vienmer tumsa
atstarotajus izmanto jau 32,4% virieSu un 52,5% sievieSu. Atstarotaju lietotaju ipatsvars
pieaug lidz ar vecumu. Gaismas atstarotaju lietotaju Tpatsvars nav atkarigs no izglitibas
Iimena. Visvairak atstarotajus izmanto lauku iedzivotaji — 52,3%, bet vismazak ridzinieki
—31,8%.

Kopuma 88,2% respondentu (85,7% virieSu un 90,5% sievieSu) vienmér, sézot
automasinas priekseja sédekli, lieto drosSibas jostas. Apzinigakas celu satiksmes drosibas
noteikumu ieveéroSana ir sievietes, 1pasi jaunakaja (15-24) vecuma grupa. Analiz&jot pec
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izglitibas, novérojamas atskiribas. Respondentu Ipatsvars ar augstako izglitibu lieto
droSibas jostas biezak — 92,4% (ar pamatizglitibu — 81,0%).

Gandriz uz pusi mazaks ir respondentu Ipatsvars, kuri izmanto droSibas jostas,
braucot automasinu aizmuguréja sédekli (12.attels). Gandriz vienmer drosibas jostas lieto
kopuma tikai 45,5% respondentu (40,1% virieSu un 50,7% sieviesu). Piekta dala no
respondentiem atzim€, ka nekad nav lietojusi droSibas jostas, braucot automasinas
aizmugurgja sédekli. Neliels ir to respondentu ipatsvars, kuri nebrauc ar automasinu vai
tajas aizmugures s€dekliem nav droSibas jostas. Lidzigi ka braucot automasinas prieks¢ja
sédeklt, ar1 aizmugurgja sédekli droSibas jostas biezak lieto respondenti ar augstako
izglitibu.

12. attéls. Drosibas jostu lietoSana, braucot automasinas priek$éja un aizmugures
seédekli (%)
Figure 12. Use of seat belt on the front and back seat (%)
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Parvadajot mazus bérnus automasina, specialos bérnu sédekliSus/paliktnus
vienmeér lieto 36,8% respondentu (33,0% virieSu un 40,4% sievieSu), dazreiz — 1,5%,
nekad — 1,8%, bet 59,8% respondentu nav attieciga vecuma bérnu.

Joprojam autovaditaji s€zas pie stiires alkohola reibuma. Uz jautajumu, vai
respondenti personigi pazist kadu, kur§ pagajusa gada laika vadijis automasinu alkohola
reibuma, kopuma 34,8% respondentu (42,6% virieSu un 27,5% sieviesu) atbildgjusi
apstiprino$i. Analiz&jot pec dzivesvietas, vislielakais respondentu ipatsvars, kas pazist
braucgjus alkohola reibuma, ir lauku teritorija dzivojoso vidia — 47,1%, bet vismazakais —
ridziniekiem (23,2%).

Celu satiksmes droSibas nopietns apdraud€ums ir transportlidzekla vadiSana
narkotisko vielu reibuma. Uz aptaujas jautajumu, vai personigi pazist kadu, kur$ pagajusa
gada laika vadijis automasinu narkotiku reibuma stavokli, 4,2% atbild€ja apstiprinosi.
Analiz€jot pa vecuma grupam, vislielakais $§adu respondentu ipatsvars gan virieSiem
(10,4%), gan sievietem (4,0%) ir vecuma no 15 Iidz 24 gadiem.
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4.

Galvenie secinajumi

Kopuma Latvijas pieauguSo populacija no 15 lidz 64 gadiem 59,0% virieSu un
52,3% sievieSu uzskata savu veselibas stavokli par labu un diezgan labu.

Gimenes arstu pedgja gada laika nav apmekl&jusi 42,1% virieSu un 28,0% sieviesu.
Ipasi zems apmekl&juso patsvars ir vecuma grupa no 35 lidz 44 gadiem.

Dazada veida objektivi un subjektivi veselibas trauc&jumi raksturigi vairakumam no
respondentu kopskaita, Tpasi sievietém.

No visiem aptaujas dalibniekiem 64,7% atzimé, ka pedeja menesa laika ir izjutusi
sasprindzinajumu, stresu un nomaktibu. Gandriz treSdala norada, ka peédeja gada
laika ir bijusas depresijas epizodes. Par pieaugosu depresiju biezak siidzas sievietes.
Asinsspiedienu pédeja gada laika bija mérijusi kopuma 66,9% respondentu. Augsts
ir pieauguso Ipatsvars, kuriem nekad nav noteikts cukura limenis asinis (34,3%) un
nekad nav noteikts holestera limenis (41,4%).

Ne reizi pedgja gada laika zobarstu nav apmekl&jusi puse respondentu. Biezak neka
reizi diena zobus tira tikai 53,1% respondentu.

Pedgja gada laika pret gripu vakcingjusies kopuma tikai 5,2% respondentu, pret &rcu
encefalitu - mazak ka treSdala, pret difteriju kopuma tikai puse respondentu.

Ar veselibu saistitie kaitigie paradumi biezak konstatéti virieSiem un iedzivotajiem
ar zemaku izglitibas Iimeni.

Kopuma katru dienu sméké 33,7% respondentu (47,4% viriesu un 20,7% sieviesu).
Augsts ir majas tabakas dimiem paklauto patsvars. Kopuma tikai nedaudz vairak
ka puse (52,7%) respondentu noradijusi, ka darba ir pilniba aizliegts smeket. Piekta
dala pedg€ja gada laika ir smek&jusi tdenspipi.

Ediena gatavoSanai respondenti parsvara izmantojusi augu ellu. Sviestmaizu
gatavoSanai visbiezak izmantojuSi margarinu ar zemu tauku saturu vai sviestu.
Pozitivi vertejams, ka kopuma 15,5% respondentu sviestmaiZzu gatavoSanai
neizmanto nekadas taukvielas. Nepietieckams ir respondentu ipatsvars, kas ikdienas
uztura lieto svaigus un termiski apstradatus darzenus un auglus.

Ar fiziskiem vingrinajumiem: vismaz 30 miniites 2 — 3 reizes ned€la un biezak
nodarbojas kopuma tikai 39,9% respondentu. Dominé€ pasivais briva laika
pavadiSanas veids.

Normala kermena masa ir nedaudz vairak ka pusei respondentu. Liekas kermena
masas un aptaukoSanas 1patsvars populacija ir augsts — kopuma 45,1% respondentu.
Palielinoties vecumam, liekas kermena masas un aptaukosanas izplatiba pieaug.
Visaugstakais alkohola lietotaju Ipatsvars gan virieSiem, gan sieviet€tm ir vecuma
grupa no 25 Iidz 34 gadiem. Sieviet€ém popularakais alkoholiskais dz€riens ir vins,
virieSiem — alus.

Kopuma 21,4% respondentu personigi pazist kadu, kur§ ir meginajis lietot
narkotikas. Visvairak jaunakaja (15-24) vecuma grupa — 46,7% pazist kadu, kurs ir
izm&ginajis narkotiskas vielas.

Vienmer atstarotajus izmantojusi 32,4% virieSu un 52,5% sievieSu. Atstarotaju
lietotaju 1patsvars pieaug lidz ar vecumu. Kopuma 88,2% respondentu vienmer,
seézot automasinas priekseja sédekli, lieto drosibas jostas. Gandriz uz pusi mazaks ir
respondentu Ipatsvars, kuri izmanto droSibas jostas, braucot automasinu
aizmuguréjos sédeklos. Apzinigakas celu satiksmes drosibas noteikumu ievéroSana
ir sievietes.
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SUMMARY

The FINBALT Health Monitor is a collaborative system for monitoring health
behaviour in Estonia, Finland, Latvia and Lithuania. Health behaviour researches enable
to gain the information on health attitudes and distribution of health risk factors in the
population.

This health behaviour survey has taken place annually in Finland since 1978.
Estonia joined the FINBALT project in 1990, Lithuania — in 1994 and Latvia — in 1998.
In 2010 it was the seventh time that the FINBALT study was carried out in Latvia.

The research purpose is to collect information about individual health behaviour,
to evaluate actual and potential public health problems associated with health behaviour,
to investigate demographic and geographic distribution, and to gain accurate evidence-
based information for future health promotion and health education programs.

This publication summarizes the results of the FINBALT 2010 survey in Latvia.
The information on health-related behaviour: smoking, alcohol consumption, nutrition,
physical activity, oral hygiene, and traffic safety among the Latvian adult population aged
15 — 64 is displayed in this publication. Also the data on self-assessed health status and
the utilization of health services: frequency of doctor and dentist visits, trends in
vaccination, assessment of blood pressure and cholesterol levels are shown.

This publication could be useful to policy makers, government officials, personnel
in health and social service organizations at various levels, public health specialists, and
health promotion/health education professionals.

Methods

The research methodology of the Latvian Health Behaviour survey was changed
in 2010. The methodology used in 1998, 2000, 2002, 2004, 2006 and 2008 surveys (see
http://vec.gov.lv/uploads/files/4d00dcOaSc7al.pdf) was no longer possible to use for two
reasons. The Personal Data Protection Law of Citizenship and Migration Affairs, the
National Population Register made it impossible to obtain a personalized sample
selection, therefore we could not use the previous method of sending questionnaires to
respondents. A second reason was that the response rate using the previous survey
method - sending questionnaires by mail - has declined significantly. The rate was 77.3%
in 1998, 80% in 2000, 67.6% in 2002, 59.9% in 2004, 52.8% in 2006 and 50.7% in 2008.
As a result of the changes mentioned above is not possible to make a direct comparison
of the 2010 data with data from previous years.

In 2010 the FINBALT study sample was selected using the combined sampling
method — stratified random sampling and quota method. The sample was selected from
the general population — about 1.555.838 Latvian residents aged 15 to 64 years (Data of
the Office of Citizenship and Migration Affairs on January 1, 2009). Total sample size:
3010 people (representative sample). The sample was stratified by sex, age, place of
residence (type of location and region) and nationality. In 2010 the FINBALT survey
took place from April until June.

In 2010 the data were collected by computerized face to face standardized
interviews (Computer Assisted Personal Interviews (CAPI)) in Latvian or Russian
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language. The survey instrument contained 112 questions. The English version of the

FINBALT questionnaire, which was accepted by the Project Steering Committee, was

used as a basis to prepare the survey tools in Latvian and Russian languages, examining

the translations for concept equivalence and adding some items specific to Latvia.

The survey items include:

e Socialdemographic characteristics (gender, age, nationality, place of residence,
marital status, number of children, education, occupation, income);

e Health-related behaviour (smoking, nutrition, physical activity, alcohol consumption,
oral hygiene, attitude to traffic safety regulations);

e Behavioural change (readiness to change, attempts to change, advice to change) in
smoking, alcohol consumption, nutrition and physical activity;

e Issues related to health services and health policy (frequency of doctor and dentist
visits, vaccination, testing blood pressure and blood cholesterol testing).

Results before analysis were weighted by five parameters — sex, age, type of
location, region and nationality according to the data of the Office of Citizenship and
Migration Affairs, available in the 1% January, 2009. The data were analyzed in SPSS
Windows 16.0.

Results

Of the 3010 respondents 48.6% are men and 51.4% — women; 58.1% are Latvian,
29.5% — Russian, and 12.5% — other nationalities. These data corresponds to the national
demographic structure in Latvia.

A total of 31.6% of respondents live in Riga, 18.4% in the other cities, 17.9% — in
smaller towns, and 32.2% — in rural areas.

Distribution by age is 21.1% in the 15-24 years age group, 20.9% — in the 25-34
years age group, 20.1% — in the 35-44 years age group, 21.4% — in the 45-54 years age
group, and 16.4% — in the 55-64 years age group.

The marital status of the respondents is reported as: 42.2% married, 12.5%
cohabiting, 29.1% single, 11.3% divorced, and 4.8% widowed.

A total of 58.4% of respondents report having no children aged less than 18 years;
23.6% have one child, 13.0% have two children, and only 5.0% have three or more
children.

In terms of education, 20.8% have completed primary education, 52.8%
secondary education, and 26.4% higher education. (See tables in appendix Nr.1A-8)

Health and health services

There are gender and age differences evident in self-assessed health. A total of
32.2% of men and 24.6% of women rate their health status as good, 26.8% of men and
27.7% of women as - satisfactory but 7.6% of men and 7.9% of women as rather poor or
poor. Comparisons among age groups indicate that dissatisfaction with health status
increases with age (Figure 2).
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A total of 19.8% of women and 34.8% of men have not visited a doctor during the
last year. A total of 62.5% of respondents have not been absent from work or unable to
carry out normal duties because of illness during the last year.

The most prevalent health complaints are about pains in different parts of body
and insomnia. The prevalence of headache during the last month was 47.7% in women,
but 24.4% in men. A total of 38.6% women and 29.8% men have had back-ache. The
prevalence of the joint pain is 22.4% in women and 17.9% in men but the pain in the
neck and shoulders respectively — 21.5% in women and 10.5% in men. Overall, 14.2% of
respondents report that they have had insomnia during the last month (18.0% women and
10.1% men). During the last month 64.7% of all respondents (58.4% men and 70.7%
women) have felt tense, stressed or under a lot of pressure (Figure 1).

During the last year a total of 71.9% of women and 61.6% of men have measured
their blood pressure (Figure 3). Blood cholesterol level testing has been less prevalent,
respectively — 34.7% of women and 25.5% of men. A total of 9.2% of respondents
(12.4% of men and 6.1% of women) do not know if their blood cholesterol level has been
measured. A total of 37.2% women and 28.1% men have tested the glucose level in blood
during the last year. (See tables in appendix Nr.9A-31)

Smoking

Smoking is one of the most prevalent etiological factors in the development of
cardiovascular, respiratory, cancer and other diseases. This survey provides a wide range
of information on smoking behaviour, knowledge and smoking cessation.

More men than women are subject to passive smoking in their work place. The
proportion of male exposed to tobacco smoke at work more than 1 hour per day is 14.2%,
but that of female — 3.3%. Larger proportion is exposed to passive smoking at home —
51.1% men and 38.5% women report that someone in the family smokes in the presence
of other people.

The data show that 47.4% men and 20.7% women smoke daily but 6.3% men and
4.6% women smoke occasionally (Figure 5). (See tables in appendix Nr. 32A-54)

Nutrition

Most respondents (92.9% of women and 88.4% of men) use vegetable oil for food
preparation. Margarine is used by 3.4% of men and 1.9% of women. Butter or products
containing butter is used by 3.0% of women and 2.8% of men. Animal fat or lard is used
by 1.2% of women and 2.8% of men. Only 0.8% of women and 0.7% of men practise fat-
free food preparation.

In response to an item about the fat used to make sandwiches, butter is used most
often (38.6% of women and 39.7% of men) but low-fat (40-60% fat) margarine is used
by 35.9% of women and 38.4% of men. A total of 19.0% of women and 11.9% of men
don’t use fat containing bread spreads for sandwiches.

On items about the consumption of vegetables, a pronounced difference between
the proportion of fresh and boiled vegetables in daily meal patterns can be observed.
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Boiled vegetables are used daily by 5.2% of men and 7.4% of women, but fresh
vegetables are used daily by 29.3% of men and 41.1% of women.

Analyzing vegetable consumption by place of residence, the data shows that daily
consumption of fresh vegetables is less prevalent among respondents living in rural areas
(27.7%) compared with respondents living in the capital city — Riga (46.2%) (Figure 8).
Daily consumption of fresh vegetables varies by education; the consumption of fresh
vegetables increases by higher education level (see tables in appendix Nr. 55A-89).

Alcohol consumption

Alcohol consumption is important risk factor in Latvia associated with many
health problems. 84.4% of respondents (81.3% women and 87.7% men) report having
used alcohol in the preceding year. The most prevalent alcoholic drink is beer among
men but wine among women. The consumption of strong alcoholic drinks is very high.
During the preceding week 33.6% of men and 13.9% of women have used strong alcohol.
Extensive consumption of alcohol defined as drinking six or more alcohol units on single
occasion at least one time per week has been used by 5.1% of respondents (10.0% men
and 0.7% women) (see tables in appendix Nr. 90-101).

Body mass index

Respondents were asked to report their height and weight. During data analysis
process body mass index (BMI) was calculated for each respondent. According to the
World Health Organization 1995 classification system, BMI <18.5 = underweight, 18.5-
24.99 = normal weight, 25-29.99 = overweight, and >30 = obesity.

Of all respondents only 51.2% had a normal body weight (52.9% men and 49.6%
women). The prevalence of overweight and obesity is very high — 45.1% of respondents
(44.8% men and 45.4% women).

There is a marked difference when comparing actual BMI to respondents’
perception about their own weight. The majority of respondents, which is 61.6% of males
and 45.7% of females, are of the opinion that they have a normal weight, but 23.8% of
males and 49.2% of females are of the opinion that they have overweight (Figure 10).

Body mass index increases with age. In the age group of 15-24 years, 77.2% have
normal weight but in the 55-64 years age group only 31.9% are in the normal weight
category. Obesity is found in only 1.9% of the youngest group but in 31.5% of the 55-64
years age group (see tables in appendix Nr. 102A—104B).

Physical activity

Physical activity is an important part of a healthy lifestyle. Most respondents have
insufficient physical activity. Only 45.3% of men and 34.7% of women outside work
hours engage in exercise sufficiently strenuous to cause mild breathlessness or sweating
at least 30 minutes and at least 2-3 times a week. Physical activity decreases by age.

28



The proportion of respondents reporting going to and from work on foot or by
bicycle, which takes more than 30 minutes daily, is 26.5% for males and 26.7% for
females.

Sedentary behaviour among Latvian adult population are prevalent. A total of
41.6% of men and 41.4% of women spend their free time reading or watching TV (Figure
11).

Approximately half of the respondents (42.4%) consider their physical condition
as average. The percentage of women who rate their physical condition as rather poor or
very poor is, respectively, 9.4% and 1.4% but that of men — 6.4% and 1.1%.

Taking into account the insufficiency of general physical activity in the
population, the attitude of health professionals is surprising. A very low percentage of
respondents have reported that health professionals have suggested to them to increase
their physical activity. This reflects the low value given to physical activity by health
personnel in the maintenance of health of their patients (see tables in appendix Nr. 105A—
110B).

Traffic safety

Deaths by external causes are the third highest reason of all causes of deaths in
Latvia. Of particular concern are the number of injuries and deaths due to road accidents.
Traffic safety behaviour is important prerequisite to prevent traffic accidents.

The percentage of respondents who use reflectors almost always when walking in
the dark is 42.7% (32.4% men and 52.5% women).

A total of 88.2% of respondents (85.7% men and 90.5% women) use safety belts
when sitting in the front seat, but only 45.5% (40.1% men and 50.7% women) of
respondents use safety belts when sitting in the back seat of a car (Figure 12).

Only 36.8% of respondents (33.0% men and 40.4% women) report almost always
using in a car special seat/pallet for preschool-age children, sometimes — 1.5% and never
— 1.8% (see tables in appendix Nr. 111A—-117B).

Main conclusions

e 59.0% of men and 52.3% of women estimate their current state of health as good
and reasonably good.

e Most of respondents have objective and / or subjective complaints of their health
especially women.

e Pain in different parts of body and insomnia are the most prevalent health
complaints.

e The blood pressure has been checked during the last year by 71.9% of women and
61.6% of men. Blood cholesterol level test has been measured more rarely than
blood pressure — by 34.7% of women and 25.5% of men.

e Proportion of male exposed to tobacco smoke at work more than 1 hour per day is
14.2%, but that of female — 3.3%.
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e Respondents report using mostly vegetable oils and margarines with low fat
content in the preparation of foods.

e Most respondents engage in insufficient physical activity. Only 45.3% of men and
34.7% of women outside work hours engage exercise at least 30 minutes and at
least 2-3 times a week.

e Of all respondents 29.6% are overweight and 15.5% were obese, but underweight
-3.7%.

e 5.1% of respondents (10.0% men and 0.7% of women) drunk at least six or more
alcohol units on single occasion at least one time per week.

e A total of 88.2% of respondents use safety belts when sitting in the front seat, but
only 45.5% of respondents use safety belts when sitting in the back seat of a car.

Keywords: adult population, health behaviour, smoking, alcohol consumption, dietary
habits, physical activity, self-assessment of health, use of health service, traffic safety.
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1.

PIELIKUMS/APPENDIX 1: SMEKESANAS INDEKSA

NOTEIKSANAS SHEMA/ DERIVATION OF SMOKING INDEX

EO LR W~

Smeke ik dienas/ Daily smokers
Smeke pa laikam/ Occasional smokers
Atmetusi pirms 1- 12 menesiem/ Quitters 1-12 months ago

Atmetusi pirms gada un agrak/ Ex-smokers given up more than one year ago

Nesmeketaji/ Non-smokers
Nepietiekama informacija/ Insufficient information
Iztrukst informacija/ Information failing

V ai esat kadreiz
smeékéjis?
H ave you ever smoked?
Né/No

Ja/Yes I
*

V ai esat izsmékéjis
vismaz 100 cigaretes?
H ave you ever smoked at
least 100 times?

Né/No

Ja/Yes I
*

V ai esat smékéjis ik dienas?
H ave you ever smoked

daily?

Kad Jas péedéjo reizi
> smékeéjat?

Né/No

Ja/Yes I
*

Kad JUs pédéjo reizi
smékéjat?
W hen did you last smoke?

W hen did you last smoke?

V airak ka pirms 1
ménesa/ M ore than
1 month ago

Pagajusa ménesa
laika/ D uring the
last month

todienvakar ~ P'® 2-30

today dienam
yesterday 2 days-1Tmonth

T

pirn;s 1-12
ménesiem
1-12 months

ago

y

1
pirms vairak .
ka gada
over a year
ago

1 2

3

T
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PIELIKUMS/APPENDIX 2: TABULAS/ TABLES

1. Sociali demografiskais raksturojums /
Background variables

2. Veseliba un veselibas apriipe/
Health and health status

3. SmekeSana / Smoking

4. Uzturs / Eating habits

5. Alkohola lietoSana /
Alcohol consumption

6. Kermena masas indekss /
Body mass index

7. Fiziska aktivitate / Physical activity

8. Satiksmes droSiba / Traffic safety
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9A -31

32A - 54

SS5A -89

90 -101

102A - 104B

105A -110B

111A -117B
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