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pokazatelja sve veÊeg udjela starih ljudi u ukupnom
puËanstvu nego i zbog upozoravanja na napredak ili pro-
puste u zaπtiti zdravlja cjelokupnog puËanstva. To je zbog
toga jer se pretpostavke o uËincima djelotvorne zaπtite
zdravlja mogu najviπe izraziti u smanjenju zdravstvenih
teπkoÊa u starosti, kao i u promjeni strukture uzroka
smrti puËanstva.

VeliËina pojave strukture mortaliteta
od bolesti cirkulacijskog sustava u
Hrvatskoj i Zagrebu u 1999. godini
Iz gore navedenih demografskih pokazatelja proizlazi sve
veÊe isticanje javnozdravstvenog interesa za povezanost
æivotne dobi populacije s mortalitetom, morbiditetom i

Po klasifikaciji UN-a Hrvatska pripada Ëetvrtoj skupini
dræava svijeta s vrlo starom populacijom, zbog viπe od
10% udjela ljudi starijih od 65 godina u ukupnom
puËanstvu. Popisne 1991. godine u Hrvatskoj udio ljudi
starijih od 65 godina iznosio je 11,62% (sigurno utvr-
ena starost), dok po procijenjenim podacima iz 1999.
godine taj udio iznosi 12,36% (grafikon 1). U ukupnoj
staraËkoj populaciji (N = 562874, 1999. g.) udio æena
iznosi 64,25%, dok je muπkaraca 35,75% o Ëemu pri-
likom izrade Programa zdravstvenih mjera za starije
ljude i njegove primjene treba posebice voditi raËuna. 

Kako bi zaπtita zdravlja bila πto primjerenija puËanstvu
kojemu je namijenjena, πto djelotvornija, dostupnija, ali
i racionalnija u odnosu na raspoloæiva sredstva, nuæno
je utvrivati, pratiti i prouËavati zdravstvene potrebe pu-
Ëanstva posebice vulnerabilne skupine starijih ljudi. To
je osobito vaæno ne samo zbog vaænog demografskog

Saæetak Utvrivanje, praÊenje, prouËavanje i projekcija
razvoja zdravstvenih potreba ljudi starijih od 65 godina osno-
va su za izradu Programa mjera zdravstvene djelatnosti ako
je cilj i svrha zdravstvene politike zadovoljenje utvrenih
zdravstvenih potreba puËanstva. Zbog toga je jedan od naj-
vaænijih javnozdravstvenih pokazatelja u iskoriπtenosti
zdravstvene djelatnosti struktura mortaliteta. Skupina cirku-
lacijskih bolesti u ukupno umrlih u 1999. godini u Hrvatskoj
zabrinjavajuÊe je i dalje prisutna s 52,11%. Kako su i dalje
viπe od 2/3 uzroka smrti starih ljudi bolesti cirkulacijskog
sustava, struktura uzroka smrti cjelokupnog puËanstva
Hrvatske i Zagreba je u stvari odraz strukture uzroka smrti
starih ljudi. Inzult (I 64) kao vodeÊi uzrok smrti pojavljuje se
na prvome mjestu po rangu uËestalosti svih uzroka smrti u
skupini cirkulacijskih bolesti s udjelom od 25,50%, i to s
najveÊim udjelom u dobnoj skupini od 65 do 84 godine koji
iznosi 69,12%. ProuËavanje veliËine pojave mortaliteta od
skupine bolesti cirkulacijskog sustava potrebno je operativno
usmjeriti na kontinuiranu primjenu Programa primarne,
sekundarne i tercijarne prevencije vulnerabilnih skupina
puËanstva, a to su ponajprije djeca i stari ljudi.

KljuËne rijeËi: stari ljudi, moædani udar, zdravstvene
potrebe

PREVENCIJA MOÆDANOG
UDARA

PREVENTION OF STROKE

Summary Estimation, follow-up, investigation and pro-
jection of the development of health needs of people over 65
years of age is the basis for designing the Program of Health
Activity Measures, if the goal and purpose of health policy is
the fulfillment of the determined health needs in the popula-
tion. Due to that, one of the most important public health mar-
kers of usability of health care of the mortality structures. The
group of circulatory diseases in the total number of the dis-
eased in the year 1999, in Croatia is disturbing with 52.11%.
As still more of two thirds of death causes in elderly people
are circulatory system diseases, the structure of death caus-
es of the whole population in Croatia and Zagreb is in fact the
reflection of death causes of elderly people. Stroke (I 64) as
the leading cause of death is the first in the range of all death
causes in the group of circulatory diseases with the partici-
pation of 25.50%, having the biggest proportion of 69.12% in
the age group from 65 to 84 years. The investigation of the
mortality in the group of circulatory diseases must be opera-
tively directed towards continuous application of the program
of primary, secondary and tertiary prevention of vulnerable
population groups, primarily of children and elderly people.

Key words: elderly people, stroke, health needs
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strukturom koriπtenja zdravstvene zaπtite. Brojna geron-
toloπka istraæivanja potvrdila su multimorbiditet do-
minantnom znaËajkom zdravstvenog stanja gerijatrijskog
bolesnika uz njegovu oslabljenu funkcionalnu sposob-
nost. U razvijenim zapadnim zemljama Europe (Engle-
ska, skandinavske zemlje, NjemaËka i Austrija) ta istra-
æivanja govore o Ëetiri puta veÊem koriπtenju zdravstvene
zaπtite 70-godiπnjaka u odnosu na 20-godiπnjake, od-
nosno oko 2/3 staraËke populacije koristi se bolniËkom
zaπtitom. Zbog toga su u tim zemljama prisutne ozbiljne
promjene u organizaciji zdravstvene zaπtite napose radi
smanjenja bolniËkih kapaciteta, na πto i danaπnja hrvat-
ska zdravstvena politika upozorava u Prijedlogu reforme
hrvatskog zdravstva. U strukturi hospitalizacija starije
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populacije po vodeÊim skupinama bolesti u bolnicama
Hrvatske (1998. god.) vidljiv je (grafikon 2) zabrinjavajuÊi
udio starih ljudi u ukupnom broju hospitaliziranih (N =
545254) koji konkretno za bolesti cirkulacijskog susta-
va iznosi Ëak 72,02%. Na drugom mjestu po rangu
uËestalosti koriπtenja hospitalizacije starih ljudi nalazi
se skupina bolesti oka i oËnih adneksa s udjelom od
67,22%, πto hipotetski govori i o socijalnoj indikaciji
hospitalizacije starih ljudi. 

VeliËina pojave skupine bolesti cirkulacijskog sustava
kao uzroka smrti u Hrvatskoj u 1999. godini i dalje je
prisutna sa zabrinjavajuÊim udjelom od 52,11% od
sveukupnog broja uzroka smrti (N = 51953). Takoer
zagrebaËki mortalitet od skupine cirkulacijskih bolesti u

Grafikon 1.Udio ljudi starijih od 65
godina u odnosu na ukup-
no puËanstvo po dobi i spo-
lu u Hrvatskoj, 1999.
godine (procjena)

Izvor: Dræavni zavod za statistiku
Obrada: Zavod za javno zdravstvo

grada Zagreba - Centar
za gerontologiju

Ukupno puËanstvo

Ukupno Muπkarci Æene

Sve dobne skupine 4553769 2188455 2365314

Stari 65 i viπe godina 562874 201240 361634

Postotak 12.36% 9.20% 15.29%
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12,36%
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Grafikon 2.Struktura hospitalizacija
osoba starijih od 60 i viπe
godina po vodeÊim skupi-
nama bolesti u bolnicama
Hrvatske U 1998. god.

Izvor: Hrvatski zavod
za javno zdravstvo
(1998.)

Obrada: Zavod za javno
zdravstvo grada
Zagreba - Centar za
gerontologiju
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Rang Skupina bolesti - stanja Ukupan broj Hospitalizacija
hospitaliziranih osoba od 60 i viπe godina

1 A Bolesti cirkulacijskog sustava 70217 50568 72.02%

2 B Bolesti oka i oËnih adneksa 17140 11522 67.22%

3 C Novotvorine 70974 35158 49.54%

4 D Bolesti probavnog sustava 57102 23055 40.38%

5 E Bolesti krvi i krvotv. sustava te 4909 1819 37.05%
    odreene bolesti imunosnog sustava

6 F Endokrine bolesti, bolesti prehrane i metabolizma 13856 6906 49.84%

7 G Bolesti miπiÊno-koπtanog sustava i vezivnog tkiva 24171 8286 34.28%

Sveukupno hospitaliziranih 545254



1999. godini iznosi 50,05% u ukupnom broju umrlih (N
= 8546). Na drugom mjestu po rangu uËestalosti uzro-
ka smrti nalaze se novotvorine u Hrvatskoj (22,29%) i u
Zagrebu (24,47%), dok se na treÊem mjestu nalazi sku-
pina ozljeda, otrovanja i drugih posljedica vanjskog uzro-
ka u Hrvatskoj 5,66%, a u Zagrebu 5,31%. 

Analiziramo li strukturu umrlih starih ljudi od 65 i viπe
godina od ukupno umrlih po skupinama bolesti u Hrvat-
skoj, bolesti cirkulacijskog sustava za stare ljude poja-
vljuju se na treÊem mjestu po rangu uËestalosti s udje-
lom 84,08% od ukupno umrlih od bolesti cirkulacijskog
sustava (N = 27075, grafikon 3). Interesantan je na-
dalje javnozdravstveni pokazatelj u strukturi umrlih s
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veliËinom pojave od 86,95% udjela umrlih osoba od 65
godina od ukupno umrlih (N = 1532) od skupine bolesti
simptoma, znakova i abnormalnih kliniËkih i laboratorij-
skih nalaza neuvrπtenih drugamo Ëime zauzima prvo
mjesto po rangu uËestalosti strukture umrlih starih ljudi.
I ovaj javnozdravstveni pokazatelj imperativno upuÊuje
na potrebu edukacije praÊenja, utvrivanja i prouËavanja
zdravstvenostatistiËkih pokazatelja o zdravstvenim po-
trebama ljudi starijih od 65 godina na osnovi mortali-
tetne i morbiditetne strukture koriπtenja zdravstvene
zaπtite. 

ProuËi li se zagrebaËka struktura umrlih od 65 godina po
skupinama bolesti u 1999. godini, vidljiva je razlika

Izvor: Potvrda o smrti -
IzvjeπÊe doktora
medicine o uzroku
smrti (1999.)

Obrada: ZZJZGZ - Centar za
gerontologiju

Rang Skupina bolesti - stanja Ukupan broj Broj umrlih osoba od
umrlih 65 i viπe godina

1 A Simpt., znakovi i abnor. klin. i lab. nalazi neuvr. dr. 1532 1332 86.95%

2 B Bolesti diπnog sustava 2538 2154 84.87%

3 C Bolesti cirkulacijskog sustava 27075 22764 84.08%

4 D Endokrine bolesti, bolesti prehrane i metabolizma 1065 819 76.90%

5 E Novotvorine 11580 7228 62.42%

6 F Bolesti probavnog sustava 2648 1439 54.34%

7 G Ozljede, trovanja i neke druge posljedice 2939 1138 38.72%
   vanjskog uzroka

Sveukupno umrlih 51953
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Grafikon 3.Struktura umrlih po skupinama bo-
lesti i po dobnim skupinama u Hrvat-
skoj u 1999. godini

Rang Skupina bolesti - stanja Ukupan broj Broj umrlih osoba od
umrlih 65 i viπe godina

1 A Bolesti diπnog sustava 395 340 86.08%

2 B Bolesti cirkulacijskog sustava 4277 3561 83.26%

3 C Bolesti genitourinalnog sustava 134 107 79.85%

4 D Endokrine bolesti, bolesti prehrane i metabolizma 205 162 79.02%

5 E Duπevni poremeÊaji i poremeÊaji ponaπanja 179 139 77.65%

6 F Simpt., znakovi i abnor. klin. i lab. nalazi neuvr. dr. 137 98 71.53%

7 G Novotvorine 2091 1328 63.51%

Sveukupno umrlih 8546

G
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Izvor: Potvrda o smrti -
IzvjeπÊe doktora
medicine o uzroku
smrti (1999.)

Obrada: ZZJZGZ - Centar za
gerontologiju
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lesti i po dobnim skupinama u gradu
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redoslijeda uËestalosti skupine bolesti cirkulacijskog su-
stava i bolesti diπnog sustava u odnosu na rang pojavno-
sti za umrle stare ljude u Hrvatskoj (grafikon 3. i 4), gdje
se za Zagreb bolesti cirkulacijskog sustava pojavljuju na
drugom mjestu s udjelom 83,26% od ukupno umrlih od
te skupine bolesti u Zagrebu. Na prvome mjestu nalaze
se bolesti diπnog sustava s udjelom od 86,08% umrlih
meu ljudima od 65 godina u ukupnom mortalitetu od te
skupine bolesti u Zagrebu, πto zahtijeva sigurno daljnje
praÊenje i prouËavanje etiologije te pojavnosti.

Struktura umrlih od 65 godina od
moædanog udara (I 64) u Hrvatskoj i
Zagrebu u 1999. godini
Analiza veliËine pojave pojedinaËne dijagnoze moædanog
udara (I 64) kao uzroka smrti u skupini bolesti cirku-
lacijskog sustava u ukupno umrlih od te skupine bolesti
u Hrvatskoj (N = 27075) iznosi zabrinjavajuÊih 25,50% i
time zauzima visoko prvo mjesto po rangu uËestalosti
vodeÊih uzroka smrti u skupini bolesti cirkulacijskog
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sustava (grafikon 5). Ako se dalje prouËava veliËina
pojave mortaliteta od moædanog udara po dobnim
skupinama unutar svih umrlih od inzulta u Hrvatskoj,
uoËljiva je najveÊa pojavnost od tog uzroka smrti u dob-
noj skupini ranije starosti od 65 do 74 godine s udjelom
od 31,21%, te u srednjoj starosti od 75 do 84 godine s
37,22%. Meutim, inzult kao uzrok smrti pojavljuje se sa
zabrinjavajuÊim udjelom od 9,23% u dobnoj skupini od
55 do 64 godine, dok u dobnoj skupini od 40 do 54
godine Ëini 2,37% od ukupno umrlih od inzulta u
Hrvatskoj u 1999. godini. Navedeni javnozdravstveni
pokazatelji jasno upuÊuju na zdravstvenu potrebu sus-
tavne i redovite primjene Programa preventivnih zdrav-
stvenih mjera posebice u odnosu na sprjeËavanje ove
zabrinjavajuÊe veliËine pojavnosti mortaliteta od bolesti
cirkulacijskog sustava u Hrvatskoj. Interesantna je poja-
va u daljnjoj analizi strukture drugih vodeÊih uzroka smrti
u skupini bolesti cirkulacijskog sustava koja govori o
treÊem mjestu pojavnosti uzroka smrti akutnog infarkta
miokarda (I 21) s udjelom od 15,74%. 

Usporedi li se navedena pojavnost inzulta sa zagrebaË-
kim mortalitetom, njegova se pojavnost takoer pojavlju-
je s visokim udjelom od 23,57% unutar ukupno umrlih

Izvor: Potvrda o smrti - IzvjeπÊe doktora
medicine o uzroku smrti (1999.)

Obrada: Zavod za javno zdravstvo grada
Zagreba - Centar za gerontologiju
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Grafikon 5.VodeÊi uzroci smrti u
skupini bolesti cirku-
lacijskog sustava u
Hrvatskoj (1999.
godina)
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ZakljuËna spoznaja
Zaπtitu zdravlja starih ljudi moguÊe je razvijati u gore
navedenom smjeru samo uz trajnu evaluaciju provoenja
Programa zaπtite zdravlja starih ljudi na osnovi praÊenja,
utvrivanja i prouËavanja njihovih zdravstvenih potreba
te pravilnom procjenom udjela svake zdravstvene djelat-
nosti u uklanjanju zajedniËkih i pojedinaËnih zdravstve-
nih problema u zdravstvenoj zaπtiti ljudi od 65 i viπe go-
dina. To je ujedno i dobar indikator dostignuÊa u zaπtiti
zdravlja za cjelokupno hrvatsko puËanstvo, a ne samo za
zaπtitu zdravlja starih ljudi jer moæe upuÊivati na na-
predak ili propuste u toj zaπtiti, a uËinci se mogu odra-
ziti i u promjeni strukture uzroka smrti puËanstva. Znan-
stvenoistraæivaËki je potvreno da je osim kontinuirane
edukacije zdravstvenih djelatnika i svekolikog puËanstva
o riziËnim Ëimbenicima koji utjeËu na veliËinu pojave bo-
lesti cirkulacijskog sustava, posebno pojave moædanog
udara kao uzroka smrti, vaæno i trajno evaluirati proved-
bu Programa primarne, sekundarne i tercijarne prevenci-
je, a na osnovi praÊenja, utvrivanja i prouËavanja zdrav-
stvenih potreba ljudi starijih od 65 godina.

od bolesti cirkulacijskog sustava u Zagrebu (N = 4277).
Analiziramo li njegovu pojavnost po dobnim skupinama,
pojavljuje se s 37,00% u ukupno umrlih od inzulta u dobi
od 75 do 84 godine te s 30,15% u dobi od 65 do 74
godine. Meutim, akutni infarkt miokarda kao vodeÊi
uzrok smrti u skupini bolesti cirkulacijskog sustava u
Hrvatskoj pojavljuje se po rangu uËestalosti na treÊem
mjestu, dok u Zagrebu zauzima drugo mjesto s udjelom
od 16,58% kao πto je vidljivo na grafikonu 6. 

Javnozdravstveni pokazatelj mortaliteta od inzulta u
skupini cirkulacijskih bolesti po dobnim skupinama u
Hrvatskoj i Zagrebu u 1999. godini (grafikon 7) upuÊuje
na daljnju prisutnost poËetne pojavnosti tog uzroka u
dobi od 40 do 54 godine s udjelom od 2,4% (Hrvatska)
i s udjelom od 2,5% (Zagreb) u istoj dobnoj skupini, πto
upuÊuje na potrebu prioritetnih smjernica zdravstvene i
gospodarstvene politike za razvoj i primjenu primarne,
sekundarne i tercijarne preventivne zaπtite u mlaim
dobnim skupinama u cilju sprjeËavanja zabrinjavajuÊe
pojavnosti uzroka smrti moædanog udara u hrvatskoj
populaciji.

Izvor: Potvrda o smrti - IzvjeπÊe doktora
medicine o uzroku smrti (1999.)

Obrada: Zavod za javno zdravstvo grada
Zagreba - Centar za gerontologiju
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I64 Inzult, nespecificiran kao krvarenje ili infarkt

Grafikon 7.Udio umrlih od inzulta (I64) u skupini cirkulacijskih bolesti po dobnim skupinama  


