Lévai Projekt

‘ ; A kérnyezeti hatastanulmany dsszeallitasat megalapozo szakteriileti vizsgalati és értékelési programok - @:
mym magyar villamos muvek mym erbe

LEVAI PROJEKT

A KORNYEZETI HATASTANULMANY OSSZEALLITASAT MEGALAPOZO
SZAKTERULETI VIZSGALATI ES ERTEKELESI PROGRAMOK
KIDOLGOZASA ES VEGREHAJTASA

Zarojelentés

A TELEPHELY KORNYEZETEBEN ELOK
EGESZSEGUGYI ALLAPOTANAK
MEGHATAROZASA

MVM Zrt szerzodésszam: MVM TEVH/11C00039
MVM ERBE Zrt szerzodésszam: S 11 122 0

Datum: Lapszam:
2013. janius 12. 1/158

MVM ERBE Zrt. ERBE dokumentum azonosit6: S 11 122 0 007 v0 25

File név_verzi6 szam: 16_Lakos_eu_zaro_v1




Lévai Projekt wA.s
‘ . A kérnyezeti hatastanulmany dsszeallitasat megalapozo szakteriileti vizsgalati és értékelési programok Q>
mym magyar villamos mivek mym erbe
e Déatum: Lapszam:
MVM ERBE Zrt ERBE dokumentum azonositd: S 11 122 0 007 v0 25
) 2013. janius 12. 2/158

File név_verzi6 szam: 16_Lakos_eu_zaro_v1




mym magyar villamos mivek

Lévai Projekt

A
L L

A kérnyezeti hatastanulmany dsszeallitasat megalapozo szakteriileti vizsgalati és értékelési programok <@>

mym erbe

,»A kornyezeti hatastanulmany ésszeallitasat megalapozo

szakteriileti vizsgalati és értékelési programok kidolgozasa és végrehajtasa”
MVM Zrt szerz6désszam: MVM TEVH/11C00039
MVM ERBE Zrt szerz6désszam: S 11 122 0

A szakterlileti vizsgalati és értékelési programok kidolgozasaban kdzrem(ikddé szervezetek:

X
-

O
mym erbe

MVM ERBE Zrt.
Kornyezetvédelmi Osztaly
Epitészeti és Tervezési Osztaly
Akkreditalt Méréstechnikai Laboratérium
Mindségellendrzési és Mindségbiztositasi Osztaly

Kdzponti Statisztikai Hivatal Népességtudomanyi Kutato Intézet

Orszéagos Meteoroldgiai Szolgélat
Eghajlati Osztaly
Megfigyelési Féosztaly
Foldfelszini Megfigyelések Osztalya
Mabdszerfejlesztési Osztaly

D f\Golder Golder Associates (Magyarorszag) Zrt.
@ VITUKI Kérnyezetvédelmi és Vizgazdalkodasi Kutatd Intézet Nonprofit Kft.
VITUKI Hungary Kit.

A Lomi____a

Budapesti Miiszaki és Gazdasagtudomanyi Egyetem
Vizi Kdzm(i és Kdrnyezetmérnoki Tanszék

.) Isotoptoch Zrt.
)

Isotoptech Zrt.

KEK CSERMELY
Kegwx CIEBWEr,

Kék Csermely Kift

@y

=

Orszagos ,Frédéric Joliot-Curie” Sugarbiologiai és Sugaregészségigyi Kutato Intézet
Sugaregészséguigyi Féosztaly I.
Munkahelyi Sugaregészségugyi Osztaly
Lakossagi Kérnyezetegészségiigyi Osztaly
Sejt- és Immun-Sugarbioldgiai Osztaly

Orszagos Kémyezetegészségligyi Intézet
Kérnyezetegészséglgyi Féosztaly
Levegdhigiénés Osztaly

\""“TOLGY . , , . .
A e Télgy Természetvédelmi Egyestilet
Nagy Janos Gyérgy
Projektvezett:
Rudi Zsuzsanna
Kérnyezetvédelmi osztalyvezetd
Jovahagyo:
Dohan Farkas
Vezérigazgatd
ERBE dokumentum azonosité: S 11 122 0 007 v0 25 Datum: Lapszam:
MVM ERBE Zrt. o
N . 2013. junius 12. 3/158
File név_verzi6 szam: 16_Lakos_eu_zaro_v1



http://www.golder.com/index.php

Lévai Projekt wA.s
‘ . A kérnyezeti hatastanulmany dsszeallitasat megalapozo szakteriileti vizsgalati és értékelési programok Q>
mym magyar villamos mivek mym erbe
e Déatum: Lapszam:
MVM ERBE Zrt ERBE dokumentum azonositd: S 11 122 0 007 v0 25
) 2013. janius 12. 4/158

File név_verzi6 szam: 16_Lakos_eu_zaro_v1




Lévai Projekt

(%] ‘ ; A kérnyezeti hatastanulmany dsszeallitasat megalapozo szakteriileti vizsgalati és értékelési programok < O
mym magyar villamos miivek mym erbe
Modositasok
Modositas jele Madositott fejezet, oldal Véltoztatas jellege Datum Alairas
VM ERBE 21 ERBE dokumentum azonosité: S 11 122 0 007 v0 25 Datum: Lapszan:
' 2013. janius 12. 5/158

File név_verzi6 szam: 16_Lakos_eu_zaro_v1




Lévai Projekt wA.s
‘ . A kérnyezeti hatastanulmany dsszeallitasat megalapozo szakteriileti vizsgalati és értékelési programok Q>
mym magyar villamos mivek mym erbe
e Déatum: Lapszam:
MVM ERBE Zrt ERBE dokumentum azonositd: S 11 122 0 007 v0 25
) 2013. janius 12. 6/158

File név_verzi6 szam: 16_Lakos_eu_zaro_v1




| Lévai Projekt

Q . ) A kdrnyezeti hatastanulmany 6sszeallitasat megalapozo szakterileti vizsgalati és értékelési programok <@>
mym magyar villamos miivek mym erbe

ELOZMENYEK

LA kbrnyezeti hatastanulmany 6sszeallitasat megalapozd szaktertileti vizsgalati és értékelési programok kidolgozasa és
végrehajtasa” targyu szerzédés keretében vizsgalando szakteriileti programok és alprogramok a kévetkezék:

. Telephely jellemzése

IIl. Idéjarasi jellemzdk
a) Meteoroldgia
b) Mikro- és mezoklima a telephely kornyezetében

lll.  Foldtani kozeg, felszin alatti és felszini vizi kornyezet jellemzése
a) Foldtani kozeg bemutatasa és jellemzése
b) Felszin alatti vizi kornyezet bemutatasa és jellemzése
c) Telephely hidrolégiai jellemzése
d) Duna és egyéb felszini vizek allapota
)

e) Duna medrének és partfalanak allapota

IV.  Kornyezeti radioaktivitas altalanos jellemzése
V.  Zaj- és rezgésterhelés felmérése
VI. Levegdmindség felmérése

VI Elévilag allapotanak jellemzése
a) El8vilag sugarterhelésének jellemzése (kivéve a huméan sugarterhelést)
b) Minta érték( biomonitoring vizsgalatok végrehajtasa

VIIl.  Lakossag allapotanak jellemzése
a) Lakossag sugarterhelésének meghatarozasa
b) A telephely kérnyezetében él6k egészséglgyi allapotanak meghatarozasa

Egyes szakterileti programok, programcsoportok a kornyezeti hatasvizsgalat mellett a telephely engedélyeztetését is
megalapozzak. Ezek az alabbiak:

Telephely jellemzése

Id6jarasi jellemzdk

Foldtani kozeg, felszin alatti és felszini vizi kornyezet jellemzése
Kornyezeti radioaktivitas altalanos jellemzése

E szaktertileti programok kidolgozasa és végrehajtasa soran killénds tekintettel voltunk arra, hogy a Szerz6désben
részletesen rogzitett mliszaki tartalom pontjai a 118/2011. (VII. 11.) Kormanyrendelet alapjan dsszeallitandé Telephely
engedélyeztetési dokumentacio relevans fejezeteit a szerz6déstinkben rogzitett terjedelemig megalapozzak.

Mind a Kdrnyezeti hatasvizsgélat, mind a Telephely engedélyeztetési dokumentacio — az ezen szerz6dés keretében

kidolgozott szakteriileti programokat is alapul véve - kés6bb késziil el.

Két szaktertleti programcsoport, az Idéjarasi jellemzék és a Féldtani kozeg, felszin alatti és felszini vizi kérnyezet
jellemzése programcsoportok esetén a Szerzédés célként jeldlte meg a tervezési alaphoz torténd felhasznalast is.
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SZAKTERULETI VIZSGALATI ES ERTEKELESI PROGRAMOK

A szerzddés keretében vizsgalando fenti feladatsor igen sok szaktertiletet feldlelé program, melynek végrehajtasahoz
széles szakmai egylttmiikddés szilkséges. Ennek érdekében az MVM ERBE Zrt. (ERBE) szakmailag elismert,
megfeleld referencidval rendelkezd, mindsitett szakmai alvallalkozokat bevonva dolgozta ki a feladatait. A
szakteriletenként egylittm(ikdd6 szakmai szervezetek rendszere az alabbiak szerint alakult.

Telephely

Id6jaras

mym erbe
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A munkak megkezdéséhez a Lévai Projekt adatszolgaltatasként rendelkezésre bocsatotta az alabbi dokumentaciokat:

+» atelephely és kdrnyezete alapallapotanak korabbi vizsgalati és értékelési eredményeit,

K/
0‘0

az atomerdmdi (izemid6 hosszabbitasanak kérnyezetvédelmi engedélyezéséhez végzett vizsgalatokat,

¢ avizsgalatokrol készult zarojelentéseket,

K/
0‘0

>

)

S

az lizemidd hosszabbitas Kornyezeti hatastanulmanyat,

az uj blokkra vonatkozd El6zetes konzultacios dokumentéciot.

A telephely alapéllapotanak Uj vizsgélatokkal torténd felmérése és jellemzése a korabbi vizsgalatok kiegészitése,
folytatdsa mindazon esetekben, ahol ezt szakmai vagy jogszabalyvaltozasbdl adédo indokok nem zarjak ki és a korabbi

adatok hozzaférhetdek.

Az alapadatokat attekintve szamos szakterlilet esetében tovabbi adatszolgaltatasi igény mertilt fel, az adatszolgaltatas

folyamatosan béviilt.
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EGYSEGES KERETPROGRAM — MINGSEGTERV

Az ERBE. osszeallitotta az érintett szakterlletek és programok tartalmat tekintve szertedgazo szakterileti vizsgalati és
értékelési programok Egységes Keretprogramjat, valamint Mindségtervét.

Az MVM Lévai Projekt részére atadott dokumentacidkat az MVM Lévai Projekt, az MVM Zrt Kérnyezetvédelmi Osztalya,
a Paksi Atomerém(i (PA) Kdérnyezetvédelmi Osztalya és Vegyészeti Féosztalya részvételével lefolytatott zs(ri elfogadta.

Hatosagi eqyeztetés

Az Egységes Keretprogram szakmai tartalmat a Dél-dunantili Kdérnyezetvédelmi, Természetvédelmi és Viziigy
Fellgyel6ség (DAKTVF) véleményezte és a szakmai programot megfelel6nek talalta.

MODSZERTANI ES KRITERIUM DOKUMENTUMOK (MKD - TMKD)

Az Egységes Keretprogrambdl, a Mindségtervbdl valamint az egyes szakterlletekre meghatarozott vizsgalati és
értékelési terjedelembdl kiindulva, az egyes programok kapcsolatat is figyelembe véve az ERBE szakmai alvéllalkozoival
egyuttmikodve Osszedllitotta az egyes szakterlleti vizsgalati és értékelési programok maddszertani és kritérium
dokumentumait, a kdrnyezeti hatasvizsgalatot megalapozé MKD-t, valamint a telephely engedélyeztetést megalapozd
TMKD-t.

Az MVM Lévai Projekt részére atadott dokumentacidkat az MVM Lévai Projekt, az MVM Zrt Kérnyezetvédelmi Osztalya,
a PA Zrt. Kérnyezetvédelmi Osztalya valamint Vegyészeti FGosztalya részvételével megtartott zs(rik elfogadtak.

ZAROJELENTES

Az 0j atomerbmiivi blokkok kérnyezeti hatasvizsgalatat megalapoz6 szakteriileti vizsgalati és
értékelési programok végrehajtdsanak alapja a jovahagyott Eqységes Keretprogram, az MKD,
valamint a TMKD.

A korabbi vizsgélatok és az egyes feladatok specialitisainak figyelembe vétele okan adddott a program alabbi
16 alprogramra osztasa.

1. A telephely jellemzése

2 Az idéjaras jellemzése

3 A f6ldtani k6zeg bemutatasa és jellemzése

4 A felszin alatti vizi kbrnyezet bemutatésa és jellemzése

5. A telephely hidrolégiai jellemzése

6. A telephely hidrolégiai modellezése

7 Duna és eqyéb felszini vizek allapota

8 Duna medrének és partfalanak allapota

9. A kérnyezeti radioaktivitas altalanos jellemzése

10. A zaj- és rezgésterhelés felmérése

1. Alevegbmindség felmérése

12. Az élbvilag sugarterhelésének jellemzése (kivéve a human sugarterhelést)
13. Minta értékii biomonitoring vizsgalatok - Zool6gia

14.  Minta értékii biomonitoring vizsgalatok - Botanika

15. A lakossag sugarterhelésének meghatarozasa

16. A telephely kbrnyezetében él6k egészségiigyi allapotanak meghatarozasa

A jelen Zarojelentés is e 16 szakterlileti alprogram szerint foglalja dssze a vizsgalatokat, elemzéseket és azok
eredményeit.
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Alairélap

A Telephely kornyezetében élok egészségugyi allapotdnak meghatarozésa cimi szaktertleti programot az Orszagos
JFrédéric Joliot-Curie” Sugarbioldgiai és Sugaregészséqligyi Kutatd Intézet (OSSKI) projektben résztvevd szervezeti
egységei dolgoztak ki.

Kozrem(ikodo szakértok:

Szervezeti egység Név Beosztas Alairés
Orszagos ,Frédéric Joliot-Curie” Sugarbioldgiai és Sugaregészségligyi Kutato Intézet
Munkahelyi Sugaregészséguigyi Osztaly Juhasz Laszl6 proj;;gﬁflos
Sejt- és Immun-Sugérbiolégiai Osztaly Dr. Lumniczky Katalin OSthlrfl‘ézzeto
. P . . kutato
Munkahelyi Sugaregészséglgyi Osztaly Sebestyeén Zsolt fizikus
. P . . kutato
Munkahelyi Sugaregészséglgyi Osztaly Motoc Anna Maria fikus
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16 A TELEPHELY KORNYEZETEBEN ELOK EGESZSEGI ALLAPOTANAK MEGHATAROZASA

A lakosséag sugarterhelési és egészségiigyi allapotanak felmérése szakterileti program az alébbi két alprogrambdl all:

+» lakossag sugarterhelésének meghatarozasa (a 15. fejezetben keriilt kidolgozasra),

«» atelephely kdrnyezetében él6k egészségugyi allapotdnak meghatérozasa.

16.1 A VIZSGALAT CELJA

A lakossag egészségligyi allapota felmérésének célja a tervezett létesitmény emberekre gyakorolt esetleges hatasainak
nyomon kévethet0sége, a fennallo allapot értékelése és a telephely kdrnyezete sugaregészségligyi érzékenységének
felmérése a létesitmény kés6bbi sugaregészségiigyi hatasainak becstihetdsége érdekében.

e afennall allapot értékeléséhez,
o alétesitmény kdrnyezeti hatasai értékelésének megalapozésahoz.

16.2 A VIZSGALAT TERJEDELME

A telephely kdrnyezetében élék egészségligyi allapotat a kiirasnak megfeleléen az alabbiak szerint kellett meghatarozni:

«» A vizsgalatnak értékelni kell, hogy az ionizalé sugarzassal potencialisan kapcsolatos megbetegedések milyen
gyakorisaggal fordulnak elé a telephely 30 km-es kdérnyezetében é16 népesség kérében.

Az elemzéseknek arra a kérdésre kell valaszolniuk, hogy a megbetegedések megfigyelheté mintazata alapjan
felmertil-e annak a gyanuja, hogy a Paksi Atomerém(ih6z egyes betegségek tobbletkockazata kapcsolddik-e.

A telephely kdrnyezetében él6k egészségi allapotanak vizsgalatat, meghatarozasat hatjuk végre:

O O O O

O

az okspecifikus halalozas (10 évre),

a daganatos betegségek miatti korhazi ellatas alapjan megallapitott morbiditas (3 évre),

a fejlédési rendellenességek el6fordulédsi gyakorisaga (3 évre),

a genetikai komponenssel rendelkezd, nem daganatos betegségek szakellatas igénybevétele
révén megfigyelhetd eléfordulasi gyakorisag indikalja (5 évre),

a sziv-érrendszeri betegségek miatti kérhazi ellatas alapjan megallapitott morbiditas (1 évre)

A vizsgélatot az elsd fazisban oly mddon kell elvégezni, hogy a haziorvosok és a lakossag kdzvetlen
bevonasara ne legyen szikség, és a kés6bbi vizsgalatok szadméra j6 viszonyitasi alapot (alapallapotot)
jelentsenek az eredmények, igy:

X3

%

O
O

o

a felmer(il6 eseti kérdések vizsgalatéra is lehetdséget adjanak az eredmények,

az esetleg azonositott problémak eredetével kapcsolatos alternativ hipotézisek tesztelésére is
legyen madd,

barki szamara legyenek ellendrizhetbek a vizsgélat megéllapitasai,

a legfrissebb adatok feldolgozasan kell az értékelésnek alapulnia és

a korabban hasonld targyban végzett vizsgalatokhoz kapcsolodnia kell az alkalmazott
elemzéseknek.

A vizsgalat masodik fazisdban kerll sor a héziorvosok bevonaséra. Itt kell tisztazni, hogy az adatbazisok

feldolgozéasaval kapott halalozasi adatok, a korhazi ellatas betegforgalmi adatai és a fejlédési rendellenességek
regiszterének adatai hogyan fliggnek éssze, hogyan korrigalandék az életmédi tényez6k, csaladi anamnézis és
egyéb zavaro tényezék alapjan.

MVM ERBE Zrt.
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A haziorvosok bevonasara tehat a betegségek incidencidinak felmérése miatt van szilkség. Az incidencia
adatokat a vizsgalati végpontoknak megfelelen kialakitott szigoru (lesziikitd jellegi, inkabb pontos; mint nagy
mennyiségli adat gydjtését célzo) eset definicié alapjan kell gydjteni, és az adatgydjtés folyamatat ellenérizni
kell, tovabba, az inicidens esetekhez kapcsolodd életmddra, csaladi anamnézisre, foglalkozasi anamnézisre
vonatkozdan is adatokat kell gydijteni.

« A vizsgélat harmadik fazisa a hatasterlleten él6 lakosok tényleges megkeresésén alapul. Ennek az
adatgydjtésnek a célja a koradbbi vizsgélati szakaszokban felmerild gyanuk értékelése. Ezért a vizsgélat
tényleges célia csak az elsé két szakasz eredményeinek birtokaban hatarozhatdé meg. (Teliesen mas
célcsoportra iranyuld, és teliesen mas metodikat alkalmazé vizsgélatra van szlkség, ha gyermekkori
pajzsmirigyrak kockazat-emelkedés tisztdzasa a cél, vagy ha a 45 év alatti nék emelkedett emlérak-
kockazatéardl kell pontos véleményt formaini.)

16.3 A VIZSGALATI TERULETEK LEHATAROLASA

A vizsgalat szdmara kilonbdzd elvek alapjan lehetséges a hatasterllet kijeldlése. Elvben az emisszid természetére és a
terjedés korliményeit befolyasold kornyezeti tényezbkre vonatkoz6 idésorok hasznalataval dozis szerinti térképek
készithetdk, melyek alapjan pontos hatasteriilet definialhatd.

Mivel egészséglgyi kockazattal jard kornyezet terhelést egyelére nem észleltek, az elvi hatasteriletet az atomerémii
koruli korokkel lehet definialni, melynek sugarat ugy érdemes meghatarozni, hogy az széleskorl elvarasoknak feleljen
meg.

Vizsgalati terlletnek az erém( kozpontjatdl 30 km-es sugaru kort tekintjlk a vizsgalat inditasakor.

A vizsgalati terUlet kijel6lésével egy potencialisan exponaldédd populaciot adunk meg. A vizsgalatba ezért a 10 km-es
korzeten belili populaciot (mint elsédleges potencialis hatasvisel6t), a 10-20 km-es savban él6ket (mint masodlagos
potencidlis hatésvisel6ket) és a 20-30 km-es savon belll él6 populaciot (mint a helyi viszonyokat legjobban tikrozni
képes kontroll populaciét) kildn-kiilon értékelve vessziik figyelembe.

16.4 JOGSZABALYIHATTER

A lakossag egészségugyi allapotanak jellemzése vizsgalati programra vonatkozdan a kémyezeti hatasvizsgalati és az
egységes kdrnyezethasznélati engedélyezési eljarasrol sz6l6 314/2005. (XIl. 25.) Kormanyrendelet az alabbi relevans
eléirasokat tartalmazza:

6. § (1) A kdrnyezeti hatasvizsgélati eljaras a kdrnyezeti hatasvizsgalatra kotelezett tevékenységnek

a) a kornyezeti elemekre (foldre, levegbre, vizre, élévilagra, épitett kdrnyezetre, ez utdbbi részeként a
muemlékekre, miemléki terliletekre és régészeti orokségre is),

b) a kornyezeti elemek rendszereire, folyamataira, szerkezetére, kiléndsen a tajra, telepilésre, éghajlatra,
természeti (6kologiai) rendszerre valé hatasainak, tovabba

c) az elébbi hatasok kdvetkeztében az érintett népesség egészségi allapotaban, valamint tarsadalmi, gazdasagi
helyzetében — kiléndsen életminéségében, terilethasznélata feltételeiben — varhato valtozadsoknak az egyes
esetek sajatossagainak figyelembevételével t6rténé meghatarozasara, valamint a tevékenység ennek alapjan
torténd engedélyezhetbségére terjed ki a 6-16. §-ok rendelkezései szerint.

A kdrnyezeti hatasvizsgalatot megalapozd, szakterileti vizsgalati és értékelési programot a 314/2005. (XI1.25.) Korm.
rendelet mellett az Orszaghataron atterjedé kérnyezeti hatasok vizsgalatardl 148/1999. (X. 13.) Korm. rendelet az
orszaghataron éatterjed6 kornyezeti hatasok vizsgalatarol
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sz0l6, Espooban (Finnorszég), 1991. februar 26. napjan alairt egyezmény kihirdetésérdlOrszaghataron atterjedd
kdrnyezeti hatasok vizsgalatardl széld Espoo-i Egyezmény (Espoo, Finnorszag, 1991.),, a vonatkozd EU eldirasok, a

relevans és hatalyos szaktertileti jogszabalyok és szabvanyok figyelembe vételével allitjuk 6ssze és hajtjuk végre.
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Eurdpai Uniés joganyagok (Decision, Directive):
Eurdpa Tanacs 96/29/EURATOM iranyelve

Torvények
1995. évi LIII. térvény a kornyezet védelmének altalanos szabalyairol
1996. évi CXVI. térvény az atomenergiardl

1997. évi |. tdrvény a nuklearis biztonsagrol a Nemzetkdzi Atomenergia Ugynokség keretében Bécsben, 1994.
szeptember 20-an létrejott Egyezmény kihirdetésérdl

Kormanyrendeletek

A kornyezeti hatasvizsgalati és az egységes kornyezethasznélati engedélyezési eljarasrol szolo 314/2005.
(XI1.25.) Korm. rendelet

A nukledris létesitmények nukledris biztonsagi koévetelményeir6l és az ezzel 0Osszefiggd hatdsagi
tevékenységrél szolo 118/2011. (VII. 11.) Korm. rendelet

Miniszteri rendeletek

16/2000. (VI. 8.) EGM rendelet az atomenergiardl sz6lo 1996. évi CXVI. torvény egyes rendelkezéseinek
végrehajtasardl

23/2002. (V. 9.) EiiM rendelet az emberen végzett orvostudomanyi kutatasokrol

16.5 ALAPADAT FORRASOK

A Bétaapati telephely 15 km-es kdrnyezetében élék kozotti anyagcsere betegségek, kromoszéma rendellenességgel
kapcsolatos vagy attdl fliggetlen fejlédési rendellenességek, genetikai alappal is rendelkezé degenerativ idegrendszeri
betegségek és gyermekkori malignus betegségek eléfordulasi gyakorisaganak elemzése a jaré beteg és a fekvébeteg
ellatas igénybevételének tilkrében 3 éves idészakra (2004-2006) vonatkozoan, kutatasi jelentés, OSSKI, V-MED Bt.,
2008

Kis és kdzepes radioaktivitasu atomerémdivi hulladékok végleges elhelyezése a Bataapati térségében tervezett felszin
alatti taroléban, Kornyezeti hatastanulmany, ETV-EROTERV: 9. melléklet: Az atomerémiivi kis és kbzepes aktivitasu
radioaktiv hulladékok végleges elhelyezésére szolgalo bataapati tarolé kérnyezet-egészségligyi allapotfelvétele, kutatasi
Jjelentés OKK-OSSKI, V-MED Bt., 2006

A paksi atomer6mi élettartam hosszabbitasanak és teljesitményndvelésének kornyezetvédelmi és vizjogi
engedélyezéséhez kapcsolddd telephely-jellemzési program, A hatésteriilet daganatos morbiditasi és mortalitasi
viszonyainak elemzése, kutatasi jelentés, V-MED Bt, 2005

Az atomeromivi kis és kozepes aktivitasti radioaktiv hulladékok vegleges elhelyezésere iranyulé kutatasi program,
Kornyezet egészségugyi allapotfelvétel (az Uveghuta telephely kdrnyezetében él6k jelenlegi egészséglgyi allapotanak
meghatarozasara), kutatasi jelentés, V-MED Bt, OKK-OSSKI, 2002

Plspdkszildgyi RHFT biztonsagi elemzéséhez sziikséges vizsgalatok elvégzése, A pispokszilagyi RHFT kdrnyezetében
talalhaté telepllések lakossaga egészségugyi statuszanak felmérése, kutatasi jelentés, OKK-OSSKI, V-MED Bt., 2001
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Cim Szerz6, kiadd, azonosité, kiadasi idé
Jelentés a Paksi Atomerémdi telephely-jellemzési programjanak keretében elvégzett ETV-EROTERVRt,,
eset kontroll vizsgalatrél a daganatos megbetegedések eléfordulasardl 0000KOOERA00045, 2003. december
Jelentés a Paksi Atomerémii telephely-jellemzési programjanak keretében elvégzett ETV-EROTERV Rt,,
eset kontroll vizsgalatrél a daganatos megbetegedések eléfordulasardl 0000KOOERA00052/A, 2005. januar
A hatasterilet daganatos morbiditasi és mortalitasi viszonyainak elemzése V-Med Bt., 2005.
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6F111121/0002/0, 2012. 01.31.
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16.5.3 HIVATALOS STATISZTIKAK, ADATTARAK

A lakossag egészségi allapotanak jellemzése soran az alabbi adatforrasokat vesszik igénybe:
Kozponti Statisztikai Hivatal (KSH):
= Okspecifikus, nem és korspecifikus halalesetek szama minden elemzett évre,
= Népszamlalasi adatbazisok az egyes telepulések tarsadalmi-gazdasagi tulajdonsagairdl.
Kozigazgatasi és Elektronikus Kozszolgaltatdsok Kozponti Hivatala (KEKKHSs):
= Atelepiilések demografiai 6sszetétele minden elemzett évben.
Orszagos Egészségfejlesztési Intézet (OEFI):
= afejlédési rendellenességek eléfordulasi gyakorisaga (3 évre).
Gyogyszerészeti és Egészségligyi Mindség- és Szervezetfejlesztési Intézet (GYEMSZI):
= adaganatos betegségek miatti korhazi ellatas alapjan megallapitott morbiditas (3 évre),

= a genetikai komponenssel rendelkezd, nem daganatos betegségek, szakellatas igénybevétele
révén megfigyelhetd eléfordulasok (5 évre).

WHO Regional Office for Europe: Health for all database. http://www.who.dk/1997.

16.5.4 SzZOFTVEREK

Az adatértékelésekhez MS Office programjait hasznaljuk fel: Access, Excel (makrokkal), illetve az US CDC (Centers for
Disease Control and Prevention) altal kifejlesztett ingyenes licenc-szel hasznalhato Epilnfo programot.

16.6 A SZAKTERULETI VIZSGALAT ES ERTEKELES MODSZERTANA

16.6.1 A MODSZERTANRA VONATKOZO ELOIRASOK ATTEKINTESE

Az epidemioldgiai jellegl értékelésre konkrétan nem vonatkoznak jogszabalyi elirdsok.
Szabvanyokban rdgzitett feldolgozasi modszerek sincsenek.
Az alkalmazott mddszertanra vonatkozoan a nemzetk6zi szakirodalomban publikalt eredményeket tekintjlk iranyaddnak.

Az értékelésekhez az Eurdpai Uni6 és a WHO Eurdpai Iroda altal tamogatott Biomed 2 program keretein belil szervezett
projekt eredményeit 6sszefoglalé kiadvanyt, modszer gyijteményt (Lawson A, Biggeri A, Bohning D, Lessafre E, Viel J-
F, Bertollini R: Disease Mapping and Risk Assessment in Public Health, Wiley, 1999) tekintettik els6dleges
referencianak.

16.6.2 AZ ALKALMAZOTT MODSZERTAN LEIRASA

A vizsgélat alapelvei:
»  fokozatossag (a legkisebb forrasigényli megkozelitésektdl kell inditani a vizsgélatokat)

» objektivitas (a vizsgalat inditasakor definialni kell az adatbazisokat, kollaborécios partnereket, feldolgozési
protokollokat és értékelési modszert; az eredmények publikélasi modjat)

»  akozvetlen lakossagi részvétel elkerillése, amig ez technikailag lehetséges:
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a. mivel nem egy folyamatosan miikodé monitor szamara kell a vizsgalatokat elvégezni, az indulaskor csak
akkor indokolt a lakossdg kozvetlen részvételét igényld megkézelitések alkalmazasa, ha egyéb
maodszerekkel megbizhaté vizsgalati kévetkeztetések nem fogalmazhatdak meg

b. alakossag részvétele csak akkor indokolhatd, ha minden egyéb feldolgozés mar készen all, igy (a korabbi
eredményekre tdmaszkodva) lehet a lehet6 legobjektivebb tajékoztatast adni a vizsgalat
szlkségességérdl; igy lehet a leghatékonyabban elékésziteni a lakossagi részvételre alapozé vizsgélatot

c. alakossag téves reakcioi ronthatjak a munkafeltételeket, ezéltal a vizsgalati eredmények értékét is

A vizsgalat végrehajtasa:

A) Méasodlagos adatfeldolgozason alapul6 vizsgalati fazis:

1

~N oo o B~ W

(0]

Standardizalt riziké-mérészamok eldallitasa a hatasterlleten és annak telepiilésein él6 populacidk egészségi
allapotardl.

A rizik6-mérszamok statisztikai értékelése az alabbi referencia csoportok adatainak fliggvényében:
a. Helyi kontroll, amit a 20-30 km-es savon belll élék alkotnak;

b. Megyei kontroll, amit Tolna, Fejér és Bacs-Kiskun megye azon telepllésein lakdk alkotnak,
amelyek 30 km-nél tavolabb helyezkednek el a potencialis pontforrastal;

c.  Orszagos kontroll, amit Magyarorszag teljes lakosséga ad;
A veszélyeztetettség terlileti elrendezédésének vizsgélata.
A kedvezétlen rizikéju terileteken a lokalis hatasok szerepének megbecslése.
Tavolsagtrend elemzése, pontforras szerep vizsgalata.
Riziképrofilok korrigalasa szocio-6kondmiai, etnikai paraméterekkel.

Az Ujonnan kapott eredmények Gsszevetése a korabbi idészakokra vonatkozd (a jelenleg miikédé atomerémi
izemidd hosszabbitas kdrnyezetvédelmi engedélyezése soran kapott) vizsgalati eredményekkel.

Nemzetkozi vizsgalatok publikalt eredményeivel vald 6sszehasonlitas kivitelezése.

Annak formalis értékelése, hogy az 1-7 pontokban végzett vizsgalatok eredményei alkalmasak—e arra, hogy:
a. kelld pontossaggal kizérjak az atomerémi egészségkarositd pontforras természetét;
b. kell6 pontosséggal bizonyitsak az atomerémi egészségkarositd pontforras természetét;

c. megallapitsa, hogy kelld pontossaggal nem lehet allast foglalni az epidemioldgiai helyzetet illetéen
és ezeért kiegészitd vizsgalatokra van szikség.

B. Els6dleges adatqydijtésre alapuld vizsgalati fazis:

Az atomerémii 30 km-es korzetében él6 haziorvosok dnkéntes csatlakozasan alapul6 felmérés az elmult 3 év incidens
eseteinek leirasara vallalkozhat. Ennél hosszabb visszaemlékezési id0 jelentésen rontana az eredmények
megbizhatosagat, ezért nem érdemes ilyen modon névelni az esetszamot. A nagyobb esetszam miatti statisztikai er6
javulaséat kompenzalna a roml6 adatmindség.

A vizsgalat az alabbi menetet kdveti:

e egylttm{kodd haziorvosok haldzatdnak megszervezése, a haziorvosok felkészitése, a mindségbiztositasi
rendszer kialakitdsa
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e a haziorvosok a praxisukban az elmult 3 évben diagnosztizalt (j megbetegedéseket (egyes daganatos,
sziv-érrendszeri, genetikai komponenssel bird betegségeket illetve fejlédési rendellenességeket)
regisztraljak

e azincidens esetek mellé kontrollt illesztenek a vizsgalati protokolinak megfeleléen

o alapvetéen sajat nyilvantartasukban szereplé adatok segitségével leirjak mind a betegek, mind a kontroll
személyek csaladjaban el6forduldé megbetegedéseket, életmddjukbdl fakadd  rizikdfaktorokat,
foglalkozasukhoz kapcsolodo kockazatokat

e az esetkontroll adatbdzis feldolgozdsa (az atomerémi kozelségének &nélldé megbetegedési
kockazatnoveld szerepet leird, zavaro tényez6k hatasaitol megtisztitott esélyhanyadosok elballitasa)

e az atomer6ml potencidlis pontforras szerepét értékeld, az egyes vizsgalati végpontokon kapott
eredmények egyuttes értékelését tartalmazo jelentés Gsszeallitasa

A hatéasteriileten él6 lakosok tényleges megkeresésén alapuld vizsgalatnak a megtervezéséhez (sziikséges szakértdi
csoport Osszeallitisdhoz, a protokoll kialakitdsdhoz, a koltségtervek elkészitéséhez) szikséges szakértelem
rendelkezésre all, azonban a konkrét idétartam és koltségek csak a vizsgalatok protokolljainak ismeretében
kalkulalhatok.

A vizsgélat részletes képet ad a hatasterlleten él6k egészségi allapotardl ugy, hogy az aggregalt adatfeldolgozastdl
elvarhaté pontossaggal kontrolldlja a demogréafiai viszonyok és a szocio-Okondmiai statusz szerepét. Amennyiben
lényeges problémét azonosit, megadja a lokalisan hatd faktorok szerepét. A veszélyeztetettség terileti eloszlasanak
véletlenszer(iségét, clusterek jelenlétét vizsgalja és értékeli, hogy az erémli pontforrasként viselkedik-e valamilyen
egészségkarosodas vonatkozasban. Ha gyanu merll fel az erém(ibdl szarmazd hatasok egészségkarositd szerepére,
akkor a gyanu tisztazadsahoz sziikséges kiegészitd tanulméany munkatervének tervezésére is a vizsgalat keretein belll
kerdl sor.

A feladat befejezésekor létrejové adatbazis mind a kdrnyezeti engedélyezés feltételeit, mind a telephely engedélyezés
(NBSZ 7. kétet) elvarasait teljesiteni tudja.

(Amennyiben a kbzvetlen lakossagi részvételt nem igényld, de primer adatgy(jtésen alapuld vizsgalat soran is az az
értékelés szliletik, akkor a konkrétan felmer(ilé gyanuk kivizsgélasa érdekében kell célzott vizsgalatot végezni, aminek a
tervezése az A-B pontokban leirt munkaszakaszok eredményeire épll, de a kivitelezése mar kilon projektet igényel. A
lakossag bevonasat, kdzvetlen részvételét a kiegészitd vizsgalatban is a szlikséges és elégséges mértékire kell
korlatozni.)

16.6.3 ELFOGADHATOSAGI KRITERIUMOK

A feladat végrehajtasa soran meghatarozé kritérium, hogy az érintett népesség egészségi allapotaban, életminéségében
esetleg bekdvetkezd valtozasok nyomon kovethetéségének alapjait epidemiologiai felméréssel, elemzésekkel végezziik
el.

A kritériumokat az emberen végzett orvostudomanyi kutatasokrél szélé 23/2002. (V. 9.) EUM rendelet alapjan teljesitjlik.
Az egészségi allapotot a vizsgalatban

(a) az okspecifikus halalozas,

(b) a daganatos betegségek miatti korhazi ellatas alapjan megallapitott morbiditas,
(c) a fejlédési rendellenességek el6fordulasi gyakorisaga, és
(d)

d) a genetikai komponenssel rendelkezd nem daganatos betegségek szakellatas igénybevétele révén
megfigyelhet6 el6fordulasi gyakorisag indikalja.
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Csak olyan betegségekre illetve betegségcsoportokra vonatkozé indikatorok képezik a jelentés alapjat, amelyek a
Betegségek Nemzetkozi Osztalyozésaban onéllo BNO kdddal rendelkeznek, illetve amelyek esetében a referencia
populaciéra vonatkoz6é adatelemzés soran nem meril fel a jelentési gyakorlat anomaliaira utalé statisztikai eltérés,
(azaz, amelyek esetében a nemzetkozi referencia értékekhez viszonyitott magyar referencia adat nem mutat aranytalan
nagy eltérést; s amelyek esetében a referencia populacioban a terileti eltérések és id6beli trendek nem mutatnak a
betegségek természetével 6ssze nem egyeztethetd aranytalansagot).

16.7 A FELHASZNALT ALAPADATOK ATTEKINTESE

16.7.1 HALAL OKANAK DIAGNOZISA

A Kozponti Statisztikai Hivatal (KSH) gydjti Magyarorszagon hosszu évek ota a halottvizsgélati bizonyitvanyokat,
melyekre a halalt megallapité orvos rogziti a demografiai adatokat és szintén 6 rogziti a halal okanak diagndzisat.

A halaloki diagnézis — szemben a hagyomanyos diagnézissal - nem egy betegség megallapitasat jelenti, hanem a
halalhoz vezet6 folyamat megfeleld szabalyok szerinti leirasat. A folyamat kiinduldpontjat jelenté kdrképet tekintjik az
egészségmonitorozas soran hasznalhatd indikatornak, hiszen a betegség kialakuldsaval kapcsolatos potencialis
kockazati tényez0 lehetséges hatasainak értékelése a projekt alapvetd célkitlizése.

A telepliléseken évenként megfigyelt haldlesetek szamat kérképenként 6sszesitve 2001-2010-re vonatkozéan a KSH
bocsatotta rendelkezésiinkre.

Az altalunk kialakitott elektronikus adatbazis az alabbi csoportositdsban tartalmazza a halalesetek szamat (a
Betegségek Nemzetkdzi Osztalyozasaban alkalmazott kodok és a regisztralt betegségcsoportok nevei):

s . Betegségek Nemzetkozi Osztalyozasaban
Regisztralt betegségcsoportok alkalmazott kédok

Ajak, szajiireg, garat, rosszindulatl daganata C00-C14
Nyelécs6 rosszindulatu daganata C15
Gyomor rosszindulatil daganata C16
Vastaghél rosszindulati daganata C18
Végbél, szigmabél, végbélnyilas rosszindulati daganata C19-C21
Egyéb emésztészerv rosszindulatu daganata C22-C25
Légcsé, horgd, tidé rosszindulati daganata C33-C34
N&i emld rosszindulatll daganata C50
Méhnyak és méh rosszindulati daganata C53-C55
Az agy rosszindulatil daganata C71
Hodgkin limféma C81
Leukémia és non-Hodgkin limféma C82-C96
Daganatok C00-D48
Magas vérnyomas betegség 110-13
Ischaemias szivbetegség 120-125
Agyérbetegségek 160-169
Keringési rendszer betegségei 100-199
Légzbrendszer betegségei J00-J99
Alkoholos majbetegség K70
Emésztérendszer betegségei K00-K93
Ongyilkossag és 6nsértés X60-X84
A morbiditas és mortalitas kulsé okai V01-Y98
Osszhalalozas A00-Y99

1. tdblazat Halalesetek csoportositasa (regisztralt betegségcsoportok nevei a BNO kbdokkal)

Az egyes telepllések (x) nemenkeénti (s), évenkénti (y) és 5 éves korcsoportonkénti (a) lélekszdma: Nysay. (A megfeleld
év kozepi népességgel adjuk meg a rizikdnak kitett népességet.) A referencia populacio (standard populacio)
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nemenkénti, 5 éves korcsoportonkénti lélekszama évenként: Ss;. Hasonld felbontasban egy adott (c)
megbetegedés/halalozads megfigyelt eseteinek szama: Ocssy. Ezek alapjan minden daganatra, nemre, korcsoportra
megadhat6 évenként a referencia populacidban jellemzd gyakorisagi adat (haldlozas vagy morbiditas): fosay.

fcsay = ocsay / Ssay

A standard populaciéra szamitott gyakorisdg és a telepllések demografiai 6sszetétele alapjan, minden vizsgalt
kozosségre megadhatd a betegség/halalozas varhatd eseteinek szama (E), ami az egyes részpopulaciokban:

Ecxasy= fcasy X Nxsay

Ezeket 6sszegezve megkapjuk az értékelt vizsgalati periodus alatt a vizsgalt populécioban adott daganat esetében
varhato esetek szamat, E.y:

Eu= ZyZazs Ecxasy

A tovabbi elemzések soran Iényegében azt vizsgaljuk, hogy milyen a viszony a vérhatd és a megfigyelt esetek szama
(Ocx) kozott. Mivel a varhato esetek szamat a demografiai 6sszetétel alapjan adtuk meg, a két érték kdzotti kiilonbség
nem magyarazhato az egyes telepllések specialis demografiai helyzetével. Ha Iényeges eltérés van a két érték kdzott,
akkor az lokalisan haté specialis rizikofaktor jelenlétére utal. A megfigyelt és a varhatd esetek szamanak hanyadosa
(standardizalt hanyados, SH) azt fejezi ki, hogy hanyszor gyakoribb a halélozas/megbetegedés adott terlileten, mint a
standard populaciéban altalaban.

SHyc = Oxc / Exc

Az SHxc>1 esetén a standardhoz képest rosszabb, SHxc<1 esetén jobb helyzetli populaciérdl beszélhetink. Minél
magasabb az SH, annal sllyosabb, illetve minél alacsonyabb az SH, annal kedvezébb a helyi morbiditasi-mortalitasi
helyzet. Végeredményiil olyan rizikoméré szamot kapunk tehat, amely demografiai 6sszetételtd! fliggetlentil irja le a
vizsgélt populécié veszélyeztetettségét. Mivel a standardizélasnal az eltér6 nemi arany és kordsszetétel mellett
figyelembe vettiik a vizsgalati éveket is, az SH-k eltéréseit nem értelmezhetjlk id6trendek eredményeként sem.
Standardizalasnél a referencia populécié megvalasztasanal figyelembe kell venni, hogy:

+ azkelléen nagy legyen (a bel6le szarmazo f gyakorisagok kelléen megbizhaté adatok legyenek)

* ne legyen széls6séges demografiai dsszetételli (ne tartalmazzon szokatlanul kicsi vagy extrémen nagy
részpopulaciokat, mert ezek az adott (példaul kor-) csoportra speciélisan jellemzd betegségek megitélését
lehetetlenné teszik) és

*+  legyen valos populécio (lehetéleg kerdlni kell a virtudlis populaciok generalésan alapuld modszereket).

Kiilén gondot jelent azoknak a populacidknak az értékelése, ahol nincs megfigyelt eset vagy kis esetszdm van, ekkor a
problémékat empirikus Bayes korrekcidval lehet mérsékelni.. Végsé soron az empirikus Bayes becslés egy médositott
SH lesz:

Oxc=SHycxWxc + SHaiagx (1-Wxc)

Ertelemszer(ien az SH,. és az atlagos SH kozétt fog elhelyezkedni a @y, ami nagyobb telepiilések esetén az eredeti
SHyxc-hez lesz kdzelebb, kisebb telepilések esetén pedig az atlaghoz. Vagyis, amikor az eredeti SHy. megbizhaté, a
sulyozo faktor wy. kdzel van az egyhez, ha az eredeti SHy: a kis szdmok miatt kevéssé megbizhatd, a sulyozé faktor
kdzelebb kerl a zérushoz.
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16.7.2 TARSADALMI— GAZDASAGI STATUSZ

A vizsgalati terlileten bellil jelent6sek az egyes telepliléseken élék tarsadalmi-gazdasagi statuszbeli kiildnbségei. Mivel
ez a statusz befolydssal van az életmdd szamos elemén keresztlil a betegségek kialakuldsanak valészinliségére, a
vizsgalatok soran ezeket a hatasokat, mint kontrollalandé zavard tényezoket figyelembe kell venni, aminek elsé |épése a
rajuk vonatkozé adatok begyijtése.

Az aggregalt adatelemzéseknél a legmegbizhatobb tertlet-specifikus tarsadalmi-gazdasagi statusz indikatorok forrasa a
Népszamlalas adatbazisa. Mivel a program soran olyan betegségek el6fordulasi gyakorisagat fogjuk elemezni, amelyek
kialakulasahoz éveken keresztll hatd expozicidkra van sziikség, a 2011-es statuszindikatorok alkalmasak a vizsgalat
céljainak eléréséhez.

Gyakorlatilag minden betegségre igaz, hogy a betegség kialakulasdban szerepet jatszd expozicids mintazat
fenntartdsdban meghataroz6 szerepe van a tarsadalmi-gazdasagi statusznak. Ezért ennek a faktornak a kontrollélasa
nélkll az elemzések eredményeit nem tudjuk jol értelmezni.

Erre a feladatra alkalmazhaté modszer a Carstair-score szdmitasan alapul. Ez a képzettség, a munkanélkiiliség, a
jovedelmi helyzet és a lakasok zsufoltsaga alapjan meghatarozott sok szempontbdl vizsgalt, nemzetkdzi gyakorlatban
gyakran alkalmazott mérészam, mely adat népszadmlélasi adatbazisok hasznalataval allithatd el minden vizsgalt
teleptilésre. Ennek elemeit hasznaltuk fel a lokalis riziké korrigalasara.

Képzettségi index

Minden telepiilés jellemezhetd a 0 osztalyt, 1-7 osztélyt (a), 8 osztalyt (b) érettségit nem add kdzépiskolat (c), érettségit
adé kozépiskolat (d), fels6fokl oklevelet nem add képzést (e) illetve egyetemet-féiskolat (f) végzett 7 évnél idésebb
lakosok szamaval (N). Ha az egyes képzettségi kategoriakra egy w sulyszamot definialunk, akkor a teleptlésre jellemzd
képzettségi index az alabbi mddon szamithato:

K=[(Naxwa)+(NpxWp)+(NexWe)+(NgxWg)+(Nexwe) +(Nixwi)] / (Na+Np+Nc+Ng+Ne+Nr)
Ahol:

(Wa=4, Wp=8, wc=11, wg=12, we=15, w=16)

Komfort fokozat

Az egyes telepliléseken él6k anyagi helyzetének indikatoraul hasznalhaté a flirdészobaval ellatott lakasok hanyada ( F).
A telepuléseken regisztrélt lakdsok széma, illetve a firdészobak szdma a 2011-es népszamlédlds soran kerilt
regisztralasra.

Egy lakosra juté lakasok szama

A lakasok szamanak illetve a telepllés népességének ismeretében megadhatd a zsufoltsagi index. Annak érdekében,
hogy az index ndvekedése itt is a kedvezdbb tarsadalmi-gazdasagi statuszt jelezze, az indexet nem az egy lakasra jutd
lakosok szamaval, hanem ennek reciprokaval definidltuk, mint egy lakosra juté lakésok szama. ( Z)

Aktiv keresok aranya

Az aktiv keresdk szama szintén ismert telepiilésenként a 2011-es népszamlalas évében. igy az aktiv keresok teljes
népességen bellli ardnya ( A ), mint indikator szamithato.
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Standardizalt tarsadalmi-gazdasagi statusz indikatorok

Ezeket az indikatorokat standardizalt form&ban hasznéltuk (Ks, Fs, Zs, As), miutdn a teljes referencia terlileten
meghatéroztuk az egyes paraméterek atlagat ( p ) és szérasat ( o ).

Ks=(K-u)/ok
Fs=(F-],lF)/GF
Zs=(Z-].lz)/ Oz
As=(A-},lA)/ OA

Korrigalt lokalis rizik6-mérészamok

Meghataroztuk t6bbvaltozos lineéris regresszids elemzéssel a kapcsolatot az egyes egészségi allapot indikatorok
teleplilésenkénti értéke (Oyc) és a tarsadalmi-gazdasagi faktorok kozétt, minden (c) betegségre kldn-kildn. A kapott
regressziés koefficiensek (8;) alapjan olyan korrigalt, a standardizalt hanyadosok empirikus Bayes becslésén alapul6
telepulésenkénti rizikd-mérdszamokat adtunk meg (O romigar), Mmelyek gy tikrozik a megbetegedés, halélozas lokalis
rizikdjat, hogy azok nem fiiggenek az ott él6k nemi aranyatdl, kordsszetételétél, az idébeni trendekidl, a teleplilés
méretétdl és a figyelembe vett tarsadalmi-gazdasagi paraméterektdl sem.

®xc,korrigélt = Oy — (st'MK) ><Bc(Ks) - (st'MF) ><Bc(Fs) - (st'LlZ) ><Bc(Zs) - (Asx'LlA) ><Bc(As)

Az ilyen modon eléallitott lokalis kockazat-mérészamok a leendd atomerdmditdl vald tdvolsaggal vald kapcsolatat linearis
regresszios koefficiens szamitasaval tudtuk leirni. Ebbe az elemzésbe a hatasteriilet telepiiléseit vontuk mar csak be.

Az ilyen médon szamitott lokalis rizikd-mérészamok a harom referenciaként hasznalt megye (Tolna, Fejér, Bacs-Kiskun)
teleplléseken mutatott eloszlasat alapul véve (atlag e, korigatt SZOras o, korigart) @ hatastertlet teleplléseinek regionalis
atlaghoz képesti kockazata megitélhetd, akar z-teszt

Zyc, korrigalt = (®xc, korrigalt = e, korrigalt ) / G, korrigalt

akar a Oy korigait-K tapasztalati eloszldsénak (azaz n valészinliségi valtozo) elemzése révén:

Pxc, korrigalt = (D{ N <Oxc, korrigalt }

16.7.3 LAKOSSAG NYILVANTARTAS

A telepiléssoros lakossag-nyilvantartas az elmalt 10 évben valtoz, de jogfolytonossagot mindig biztositd
intézményekben zajlott. A jogel6dokt6l (BM Kozponti Adatfeldolgozd, Nyilvantarté és Valasztasi Hivatal,
|gazgatasfejlesztési Fosztaly, Szolgaltatasi Osztaly) kapott adatbazisok struktirajat, az adatok gy(jtésének médjat és
az adatok elérhetévé tételének megoldasait a jelenlegi felelés intézmény, a Koézigazgatasi és Elektronikus
Kbzszolgaltatasok Kézponti Hivatala (KEKKHs) valtozatlanul meghagyta. A program soran az egyes évekre
meghatarozott indikatorok szamitasahoz az év kdzepi lakdnépesség demografiai adatainak ismerete sziikséges, amit a
KEKKH adatai segitségével tudunk el6allitani.

A telepliléssoros demografiai adatbazisban korév pontossaggal, adott év december 31-re vonatkoztatott |élekszam
adatok vannak férfiakra és ndkre vonatkozoéan, kiilon-kilon a 2001-2010-es id6szakra. A hatasterlileten belili
teleplilések adatait a teljes orszag népességének adatai alapjan szamitott varhatd esetszamokhoz viszonyitva értékeljik
a standardizalas segitségével.
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16.7.4 FEJLODESI RENDELLENESSEGEK

A fejlédési rendellenességeket Magyarorszagon, a vilagon szinte teljesen egyedilallé modon teljes orszagot lefedd,
térvény altal eldirt jelentési rendszerre alapulo, specialis regiszterben tartjdk nyilvan. A regiszter minéségét jelzi, hogy
tagja az EUROCAT-nek, ami az eurdpai fejlédési rendellenességek regisztereinek szbvetsége. A regiszterben évtizedek
Ota folyamatos az adatgy(ijtés. A fejlédési rendellenességek részletes besorolassal és a gyerekek lakdhelyének,
szlletési ddtumanak pontos meghatarozasa utan kerllnek rogzitésre. A telepllés-specifikus kockazatmérd indikatorok
eléallitasa ezért oldhaté meg megbizhatd mindség indikatorok révén a hazai regiszter segitségével.

A fejlédési rendellenesség regisztere 2004-2008 idészakra vonatkozoan a telepilésenkénti esetszamokat a vizsgalat
szamara az alabbi csoportkddoknak megfeleléen biztositotta:

Fejlédési rendellenesség csoportkéd
idegrendszer fejlédési rendellenességei Qo
fej-nyaki régio fejlédési rendellenességei Q1
sziv-érrendszer fejlédési rendellenességei Q2
légzbszervi fejlédési rendellenességei Q30-34
ajak-szajpad hasadékok Q35-37
tapcsatorna fejlddési rendellenességei Q38-45
nemi szervek fejlédési rendellenességei Q5
hugyrendszer és csont-izom rendszer fejlédési rendellenességei Q6-7
kiiltakard fejl6dési rendellenességei Q8
kromoszoma rendellenességek Q9
osszes fejlédési rendellenesség Q0-9

2. tablazat Fejlbdési rendellenességek és csoportkddjuk

16.7.5 JAROBETEG ES FEKVOBETEG SZAKELLATAS

A jarobeteg és a fekvBbeteg szakellatasban folyd ellatasrol tételes teljesitmény-elszamolasi jelentést kell készitenie
minden magyarorszagi szolgaltatonak. A jelentések tartalmat jogszabaly irja el6, mindségét pedig az Orszagos
Egészségbiztositasi Pénztar szavatolja. Amennyiben a bekiildétt elszdmolasi jelentés nem felel meg a kivanalmaknak,
akkor javitasra visszakildik a szolgéltatonak és mindaddig nem teljesitik a kifizetést, amig a jelentés formailag,
tartalmilag nem felel meg az el6irasoknak.

Mivel a hazai egészségugyi szolgaltatok alapvetben az Orszagos Egészségbiztositasi Pénztarral kotott szerzédések
alapjan finanszirozzak a gydgyitast, az Orszagos Egészségbiztositasi Pénztar pedig az egyedili pénztar, a szakellatasi
adatbazisok segitségével a teljes betegforgalmat lefedé adatbazishoz juthatunk.

Az adathozzaférést epidemioldgiai jellegli vizsgalatok szamara biztositjak.

Az egyedi azonositast lehetévé nem tevé, de az egy beteghez tartozo ellatasi események 6sszekapcsolasat biztositd
rendszer révén a program szdmara fontos betegségekre vonatkozdan j6I hasznélhato alapadatokat nyerhetiink. (A
teljesitmény-elszamolasi rekordok tartalmazzék a betegek diagnozisat, ezért a programban definialt kilonb6z6
végpontokon, azaz a kilénbdz6 egészségallapot indikatorok elemzésekor hasznosithatd betegforgalmi adatokbdl
képzett indikatorok.)

1. részadatbazis

Az Orszégos Egészségbiztositdsi Pénztar 2008-2010 idészakban keletkezett fekvébeteg-szakellatasi teljesitmény-
elszamolasi teljes rekordjai kozil elemeztik mindazokat, akiknél az egyéni azonositéjukban el6fordultak a C* BNO
kodok, és amelyekben a beteg lakdhelyének iranyitészama az alabbiak kézil kertilt ki:

2422, 2424, 2425, 2426, 2427, 2428, 6087, 6088, 6221, 6300, 6320, 6321, 6323, 6325, 6326, 6327, 6328, 6331, 6332, 6333, 6334,
6335, 6336, 6337, 6342, 6351, 6636, 7000, 7003, 7011, 7012, 7013, 7014, 7015, 7016, 7018, 7019, 7020, 7025, 7026, 7027, 7030,
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7038, 7039, 7041, 7042, 7043, 7044, 7045, 7047, 7051, 7052, 7054, 7056, 7057, 7064, 7065, 7066, 7081, 7082, 7083, 7085, 7130
7133, 7134, 7135, 7136, 7139.

2. részadatbazis

Az Orszagos Egészségbiztositasi Pénztar 2008-2010 id6szakban keletkezett fekvBbeteg-szakellatasi teljesitmény-
elszamolasi teljes rekordjai kozul elemeztlik mindazokat, akiknél az egyéni azonositojukban el6fordultak a C* BNO
kodok, és amelyekben a beteg lakdhelyének iranyitészama az alabbiak kdzil kertilt ki:

2060, 2061, 2063, 2064, 2065, 2066, 2067, 2091, 2400, 2401, 2402, 2403, 2404, 2405, 2406, 2407, 2408, 2421, 2422, 2423, 2424,
2425, 2426, 2427, 2428, 2431, 2432, 2433, 2434, 2435, 2451, 2453, 2454, 2455, 2456, 2457, 2458, 2459, 2462, 2463, 2464, 2465
2471, 2472, 2473, 2475, 2476, 2477, 2481, 2482, 2483, 2484, 2485, 2490, 6000, 6001, 6002, 6003, 6004, 6005, 6006, 6007, 6009
6010, 6020, 6031, 6032, 6033, 6034, 6035, 6041, 6042, 6043, 6044, 6045, 6050, 6055, 6060, 6061, 6062, 6063, 6064, 6065, 6066,
6067, 6070, 6075, 6076, 6077, 6078, 6080, 6085, 6086, 6087, 6088, 6090, 6093, 6096, 6097, 6098, 6100, 6101, 6102, 6111, 6112
6113, 6114, 6115, 6116, 6120, 6131, 6132, 6133, 6134, 6135, 6136, 6200, 6201, 6211, 6220, 6221, 6222, 6223, 6224, 6230, 6235
6236, 6237, 6238, 6239, 6300, 6301, 6311, 6320, 6321, 6323, 6325, 6326, 6327, 6328, 6331, 6332, 6333, 6334, 6335, 6336, 6337
6341, 6342, 6343, 6344, 6345, 6346, 6347, 6348, 6351, 6352, 6353, 6400, 6401, 6402, 6411, 6412, 6413, 6414, 6421, 6422, 6423
6424, 6425, 6430, 6435, 6440, 6444, 6445, 6446, 6447, 6448, 6449, 6451, 6452, 6453, 6454, 6455, 6456, 6500, 6501, 6502, 6503
6511, 6512, 6513, 6521, 6522, 6523, 6524, 6525, 6527, 6528, 7000, 7001, 7002, 7003, 7011, 7012, 7013, 7014, 7015, 7016, 7017
7018, 7019, 7020, 7021, 7025, 7026, 7027, 7030, 7031, 7032, 7038, 7039, 7041, 7042, 7043, 7044, 7045, 7047, 7051, 7052, 7054,
7056, 7057, 7061, 7062, 7063, 7064, 7065, 7066, 7067, 7068, 7071, 7072, 7081, 7082, 7083, 7084, 7085, 7086, 7087, 7090, 7091,
7092, 7093, 7094, 7095, 7097, 7098, 7099, 7100, 7101, 7102, 7103, 7121, 7122, 7130, 7131, 7132, 7133, 7134, 7135, 7136, 7140
7142, 7143, 7144, 7145, 7146, 7147, 7148, 7149, 7150, 7151, 7153, 7158, 7159, 7161, 7162, 7163, 7164, 7165, 7171, 7172, 7173
7174, 7175, 7176, 7181, 7182, 7183, 7185, 7186, 7187, 7188, 7191, 7192, 7193, 7194, 7195, 7200, 7201, 7202, 7203, 7211, 7212
7213, 7214, 7215, 7224, 7225, 7226, 7227, 7228, 7251, 7252, 7341, 7352, 7353, 7354, 7355, 7356, 7357, 7361, 7362, 7621, 7622,
7623, 7624, 7625, 7626, 7627, 7628, 7629, 7630, 7631, 7632, 7633, 7634, 7635, 7636, 7691, 7693, 8000, 8001, 8002, 8003, 8004,
8005, 8006, 8007, 8008, 8011, 8019, 8020, 8041, 8042, 8043, 8044, 8045, 8046, 8050, 8051, 8052, 8053, 8054, 8055, 8056, 8060
8061, 8062, 8065, 8066, 8071, 8072, 8073, 8074, 8080, 8081, 8082, 8083, 8084, 8085, 8086, 8087, 8088, 8089, 8092, 8093, 8095
8096, 8097, 8111, 8112, 8121, 8122, 8123, 8124, 8125, 8126, 8127, 8130, 8131, 8132, 8133, 8134, 8135, 8136, 8137, 8138, 8142
8143, 8144, 8145, 8146, 8151, 8152, 8153, 8154, 8156, 8157

Az 1. adatbazisrész a hatasterllethez tartozé telepllések iranyitdszamait tartalmazza, a 2. a kontroll terlletek
teleplléseinek irdnyitoszamat. Atfedés néhol azért lehetséges, mert eléfordul tobb telepllés azonos iranyitdészammal.

3. részadatbazis:

Az Orszagos Egészségbiztositasi Pénztar 2010-ben keletkezett fekvibeteg-szakellatasi teljesitmény-elszamolasi teljes
rekordjai koziil elemeztilk mindazokat, akiknél az egyéni azonositojukban el6fordultak apolést indokold fédiagnozisként
vagy alapbetegségként az I"BNO kddok, és amelyekben a beteg lakohelyének iranyitdszama az alabbiak koztl keriilt ki:

2422, 2424, 2425, 2426, 2427, 2428, 6087, 6088, 6221, 6300, 6320, 6321, 6323, 6325, 6326, 6327, 6328, 6331, 6332, 6333, 6334,
6335, 6336, 6337, 6342, 6351, 6636, 7000, 7003, 7011, 7012, 7013, 7014, 7015, 7016, 7018, 7019, 7020, 7025, 7026, 7027, 7030,
7038, 7039, 7041, 7042, 7043, 7044, 7045, 7047, 7051, 7052, 7054, 7056, 7057, 7064, 7065, 7066, 7081, 7082, 7083, 7085, 7130,
7133, 7134, 7135, 7136, 7139.

4. részadatbazis:

Az Orszéagos Egészségbiztositasi Pénztar 2010-ben keletkezett fekvébeteg-szakellatasi teljesitmény-elszamolasi teljes
rekordjai kozil elemeztilk mindazokat, akiknél az egyéni azonosit6jukban el6fordultak apolast indokold fédiagnozisként
vagy alapbetegségként az I"BNO kodok, és amelyekben a beteg lakéhelyének iranyitészama az alabbiak kozil kerdlt ki:

2060, 2061, 2063, 2064, 2065, 2066, 2067, 2091, 2400, 2401, 2402, 2403, 2404, 2405, 2406, 2407, 2408, 2421, 2422, 2423, 2424,
2425, 2426, 2427, 2428, 2431, 2432, 2433, 2434, 2435, 2451, 2453, 2454, 2455, 2456, 2457, 2458, 2459, 2462, 2463, 2464, 2465
2471, 2472, 2473, 2475, 2476, 2477, 2481, 2482, 2483, 2484, 2485, 2490, 6000, 6001, 6002, 6003, 6004, 6005, 6006, 6007, 6009
6010, 6020, 6031, 6032, 6033, 6034, 6035, 6041, 6042, 6043, 6044, 6045, 6050, 6055, 6060, 6061, 6062, 6063, 6064, 6065, 6066
6067, 6070, 6075, 6076, 6077, 6078, 6080, 6085, 6086, 6087, 6088, 6090, 6093, 6096, 6097, 6098, 6100, 6101, 6102, 6111, 6112
6113, 6114, 6114, 6115, 6116, 6120, 6131, 6132, 6133, 6134, 6135, 6136, 6200, 6201, 6211, 6220, 6221, 6222, 6223, 6224, 6230
6235, 6236, 6237, 6238, 6239, 6300, 6301, 6311, 6320, 6321, 6323, 6325, 6326, 6327, 6328, 6331, 6332, 6333, 6334, 6335, 6336
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6337, 6341, 6342, 6343, 6344, 6345, 6346, 6347, 6348, 6351, 6352, 6353, 6400, 6401, 6402, 6411, 6412, 6413, 6414, 6421, 6422,
6423, 6424, 6425, 6430, 6435, 6440, 6444, 6445, 6446, 6447, 6448, 6449, 6451, 6452, 6453, 6454, 6455, 6456, 6500, 6501, 6502
6503, 6511, 6512, 6513, 6521, 6522, 6523, 6524, 6525, 6527, 6528, 7000, 7001, 7002, 7003, 7011, 7012, 7013, 7014, 7015, 7016
7017, 7018, 7019, 7020, 7021, 7025, 7026, 7027, 7030, 7031, 7032, 7038, 7039, 7041, 7042, 7043, 7044, 7045, 7047, 7051, 7052
7054, 7056, 7057, 7061, 7062, 7063, 7064, 7065, 7066, 7067, 7068, 7071, 7072, 7081, 7082, 7083, 7084, 7085, 7086, 7087, 7090
7091, 7092, 7093, 7094, 7095, 7097, 7098, 7099, 7100, 7101, 7102, 7103, 7121, 7122, 7130, 7131, 7132, 7133, 7134, 7135, 7136
7140, 7142, 7143, 7144, 7145, 7146, 7147, 7148, 7149, 7150, 7151, 7153, 7158, 7159, 7161, 7162, 7163, 7164, 7165, 7171, 7172
7173, 7174, 7175, 7176, 7181, 7182, 7183, 7185, 7186, 7187, 7188, 7191, 7192, 7193, 7194, 7195, 7200, 7201, 7202, 7203, 7211,
7212, 7213, 7214, 7215, 7224, 7225, 7226, 7227, 7228, 7251, 7252, 7341, 7352, 7353, 7354, 7355, 7356, 7357, 7361, 7362, 7621,
7622, 7623, 7624, 7625, 7626, 7627, 7628, 7629, 7630, 7631, 7632, 7633, 7634, 7635, 7636, 7691, 7693, 8000, 8001, 8002, 8003
8004, 8005, 8006, 8007, 8008, 8011, 8019, 8020, 8041, 8042, 8043, 8044, 8045, 8046, 8050, 8051, 8052, 8053, 8054, 8055, 8056
8060, 8061, 8062, 8065, 8066, 8071, 8072, 8073, 8074, 8080, 8081, 8082, 8083, 8084, 8085, 8086, 8087, 8088, 8089, 8092, 8093
8095, 8096, 8097, 8111, 8112, 8121, 8122, 8123, 8124, 8125, 8126, 8127, 8130, 8131, 8132, 8133, 8134, 8135, 8136, 8137, 8138
8142, 8143, 8144, 8145, 8146, 8151, 8152, 8153, 8154, 8156, 8157

Az 1.és 2. adatbazis daganatokrdl szdl, a 3. és 4. a kardiovaszkularis betegségekrdl, ezt mutatjak a BNO kodok.

5. részadatbazis:

Az Orszagos Egészségbiztositasi Pénztar 2005-2009 idészakban keletkezett jardbeteg-szakellatasi teljesitmény-
elszamolasi teljes rekordjai kézlil elemeztik mindazokat, akiknél az egyéni azonositojukban eléfordultak az alabbi BNO
kodok: G10*-G13*, G70*. A levalogatott rekordokhoz tartozd egyéni azonositod alapjat jelentd TAJ szam inaktivalas
datuma, ha sor keriilt az inaktivalasra (a TAJ szam inaktivalas tartalmazza azt az informaciot, hogy mikor halt meg a
beteg, hany évesen).

6. részadatbazis:

Az Orszagos Egészségbiztositasi Pénztar 2005-2009 idészakban keletkezett jardbeteg-szakellatasi teljesitmény-
elszamolasi teljes rekordjai kdzul elemeztik mindazokat, akiknél az egyéni azonositojukban el6éfordultak az alabbi BNO
kodok: Q00*-Q89*. A levélogatott rekordokhoz tartozé egyéni azonosito alapjat jelentd TAJ szam inaktivélas datuma, ha
sor kertlt az inaktivalasra egyaltalan.

7. részadatbazis:

Az Orszagos Egészségbiztositasi Pénztar 2005-2009 idGszakban keletkezett jarobeteg-szakellatasi teljesitmény-
elszdmolasi teljes rekordjai kéz(l elemeztiik mindazokat, akiknél az egyéni azonositojukban eléfordultak az aldbbi BNO
kodok: Q90*-Q99*. A levélogatott rekordokhoz tartozd egyéni azonosité alapjat jelentd TAJ szam inaktivalas datuma, ha
sor kerilt az inaktivalasra egyaltalan.

8. részadatbazis:

Az Orszégos Egészségbiztositasi Pénztar 2005-2009 idészakban 18 éves kor alatti ellatott esetében keletkezett
jarébeteg-szakellatasi teljesitmény-elszamolasi telies rekordjai kozil elemeztik mindazokat, akiknél az egyéni
azonositdjukban eléfordultak az aldbbi BNO kodok: C00*-D48*. A levalogatott rekordokhoz tartozé egyéni azonosito
alapjat jelentd TAJ szam inaktivalas datuma, ha sor ker(lt az inaktivélasra egyéltalan.

9. részadatbazis:

Az Orszagos Egészségbiztositasi Pénztar 2005-2009 idészakban keletkezett fekvébeteg-szakellatasi teljesitmény-
elszamolasi teljes rekordjai kdzul elemeztik mindazokat, akiknél az egyéni azonositjukban eléfordultak az alabbi BNO
kédok: G10*-G13*, G70*. A levalogatott rekordokhoz tartozd egyéni azonositd alapjat jelenté TAJ szam inaktivalas
datuma, ha sor kertilt az inaktivalasra egyaltalan.
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10. részadatbazis:

Az Orszagos Egészségbiztositasi Pénztar 2005-2009 idészakban keletkezett fekvébeteg-szakellatasi teljesitmény-
elszamolasi teljes rekordjai kézll elemeztik mindazokat, akiknél az egyéni azonositojukban eléfordultak az alabbi BNO
kodok: Q00*-Q89*. A levélogatott rekordokhoz tartozd egyéni azonositd alapjat jelent TAJ szdm inaktivélas datuma, ha
sor kerlilt az inaktivalasra egyaltalan.

11. részadatbazis:

Az Orszagos Egészségbiztositasi Pénztar 2005-2009 idészakban keletkezett fekvébeteg-szakellatasi teljesitmény-
elszamolasi teljes rekordjai kézll elemeztik mindazokat, akiknél az egyéni azonositojukban eléfordultak az alabbi BNO
kodok: Q90*-Q99*. A levélogatott rekordokhoz tartozd egyéni azonositd alapjat jelentd TAJ szdm inaktivalas datuma, ha
sor kerlilt az inaktivalasra egyaltalan.

12. részadatbazis:

Az Orszégos Egészségbiztositasi Pénztar 2005-2009 id6szakban 18 éves kor alatti ellatott esetében keletkezett
fekvBbeteg-szakellatasi teljesitmény-elszamolasi teljes rekordjai kozil elemeztlik mindazokat, akiknél az egyéni
azonositojukban el6fordultak a kdvetkezd BNO kddok: C00*-D48*. A levalogatott rekordokhoz tartoz6 egyéni azonositd
alapjat jelenté TAJ szdm inaktivalas datuma, ha sor keriilt az inaktivalasra egyaltalan.

16.7.6 HATASTERULET MEGHATAROZASA

A vizsgalat soran a hatastertleten belll telepulés szintd, illetve iranyitdszamok szerint csoportba rendezett telepulések
aggregalt adatait dogoztuk fel (16.7.6-1. &bra és 16.7.6-2. abra). A népesség nyilvantartasa telepilések szintjén valosul
meg (3. tablazat). A halaloki diagnozisok és a fejlédési rendellenességek eléfordulasa is telepiilések szintjén regisztralt
adat, de a szakellatas betegforgalmi adatai a betegek lakéhelyének irnyitdszdmai alapjan kerlinek rogzitésre. Mivel az
irdnyitdszamok és a telepulések nevei kozt kdlcsondsen egyértelmii leképezés nem valdsithatdo meg, ezért a legkisebb
zart telepuléscsoportokat alakitottuk ki a teliesitmény-elszamolasi rekordok feldolgozasakor (az elektronikusan csatolt
Lakos_eu_tablazatok.xIsx melléklet 16.2-4 - 16.2-23 tablazatai).

16.7.6-1. abra: A vizsgélati teriilet (a) orszagon beliili elhelyezkedése
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16.7.6-2. 4bra: A hatasterilet z6naiba tartozé teleplilések (b)

A telepllések zonékon belilli elhelyezkedése illetve az egyes telepilések erémitél vald tavolsaga jelentette a kockazati
viszonyok terileti elrendez6désének alapadatat.

telepiilés neve irdnyitészam KSH kdd | telepiiléscsoport azonositdja zbna tévolsag (km)
Kalocsa 6300 06442 34 <10km 18,1
Harta 6326 18458 35 <20km 21,9
Dunafdldvar 7020 31501 46 <30km 19,2
Paks 7027 04862 47 <10km 0,0
Szekszard 7100 22761 51 <30km 30,8
Tolna 7130 25274 54 <20km 21,1
Eloszallas 2424 20358 2424 <30km 24,6
Akasztd 6221 21944 6221 <30km 30,2
Kecel 6237 19789 6237 <30km 35,3
Csaszartoltés 6239 10472 6239 <30km 371
Oregcserté 6311 08679 6311 <20km 25,8
Solt 6320 29115 6320 <30km 26,7
Dunatetétlen 6325 14766 6325 <30km 27,8
Dunapataj 6328 07861 6328 <20km 19,0
Fokt6 6331 02149 6331 <10km 13,4
Uszdd 6332 16294 6332 <10km 12,1
Dunaszentbenedek 6333 11606 6333 <10km 75
Géderlak 6334 03577 6334 <10km 738
Ordas 6335 16276 6335 <10km 79
Szakmar 6336 19530 6336 <20km 22,4
Ujtelek 6337 33604 6337 <20km 18,2
ERBE dokumentum azonositd: S 11 122 0 007 v0 25 Datum: Lapszam:
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&

telepiilés neve irdnyitészam KSH kéd | telepiiléscsoport azonositdja zbna tévolsag (km)
Homokmégy 6341 27845 6341 <20km 26,7
Dragszél 6342 07524 6342 <20km 22,8
Miske 6343 30632 6343 <20km 25,8
Hajos 6344 18759 6344 <30km 34,8
Nemesnadudvar 6345 32540 6345 <30km 35,5
Batya 6351 11961 6351 <20km 20,1
Fajsz 6352 03230 6352 <20km 25,0
Dusnok 6353 04109 6353 <30km 29,0
Alap 7011 26824 7011 <30km 254
Alsdszentivan 7012 25283 7012 <30km 20,0
Cece 7013 13152 7013 <30km 19,9
Bolcske 7025 06558 7025 <20km 14,3
Madocsa 7026 29337 7026 <20km 11,9
Pusztahencse 7038 19938 7038 <20km 59
Németkér 7039 15006 7039 <20km 11,5
Vajta 7041 02459 7041 <30km 16,3
Palfa 7042 09371 7042 <30km 20,0
Bikacs 7043 11970 7043 <20km 12,7
Nagydorog 7044 18388 7044 <20km 12,3
Gyorkény 7045 12326 7045 <20km 8,4
Sérszentlérinc 7047 20817 7047 <20km 16,8
Kajdacs 7051 14100 7051 <20km 15,2
Kolesd 7052 10463 7052 <30km 20,6
Tengelic 7054 06901 7054 <20km 14,3
Szedres 7056 16814 7056 <20km 20,8
Medina 7057 30562 7057 <20km 22,3
Gyonk 7064 30289 7064 <30km 25,6
Miszla 7065 02811 7065 <30km 26,5
Udvari 7066 21360 7066 <30km 22,2
Varsad 7067 06637 7067 <30km 258
Kistormas 7068 03869 7068 <30km 241
Szakadat 7071 15316 7071 <30km 28,3
Kisszékely 7082 27766 7082 <30km 22,5
Nagyszékely 7085 06761 7085 <30km 23,0
Bogyiszld 7132 03425 7132 <20km 25,7
Fadd 7133 18980 7133 <20km 17,9
Gerjen 7134 05731 7134 <10km 10,4
Dunaszentgyérgy 7135 09539 7135 <10km 9,0
Facankert 7136 24192 7136 <20km 19,2
Ocsény 7143 08961 7143 <30km 33,9
Sivagard 7171 25645 7171 <30km 26,0
Harc 7172 14164 7172 <30km 26,9
Zomba 7173 21625 7173 <30km 28,7
Kéty 7174 21731 7174 <30km 31,6
Felsénéna 7175 15820 7175 <30km 28,7
Kalaznd 7194 23791 7194 <30km 30,0

3. tablazat: A hatéstertilet telepiiléseinek azonositéi, telepiiléscsoporti besorolasa, és az erémiih6z képesti elhelyezkedése.
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16.8 AZ ADATFELDOLGOZAS MENETE

Halalozasi és megbetegedési viszonyok értékelése sordn Iényegében azt vizsgaltuk, hogy milyen a viszony a varhato és
a megfigyelt esetek szama kdzott. Ennek az elemzésnek els6 lépése, hogy a kor, nem és vizsgalati év szerint
standardizalt hanyadosokat eléallitjuk.

Indirekt standardizalas

Ennek a célja, hogy olyan gyakorisagi adatot kapjunk, amely gy fejezi ki a mortalitasi / morbiditasi kockazatot egy
populacidban, hogy annak referencia értékhez képest magas vagy alacsony voltat a demogréfiai 6sszetétel zavaré
hatasatdl fuggetlendl meg lehessen itéIni. Ez a modszer az adott populaciéra jellemzd relativ rizikdt standardizalt
mortalitasi illetve morbiditdsi hanyadosként adja meg. A végeredményll kapott érték elsésorban a standard
népességhez hasonlitja a vizsgalt populaciot.

A vizsgalt populacid veszélyeztetettségét az adott periddusban megfigyelt rizikd-mérészam (standardizalt
hanyados) csak tobb-kevesebb pontossaggal tiikrdzi. Minél nagyobbak a megfigyelt esetszamok, annal kdzelibb az
éppen megfigyelt és a valdban érvényesilé rizikd. Ennek a hibdnak a szamszeriisitését a standard hiba
segitségével, a 95%-0s megbizhatosagi tartomany megadasaval végezhetjik el. A megbizhatdségi tartomany
feltételezi, hogy a halélozas normalis eloszlasu valdszinliségi valtozd. Ez nem teljesil még kézelitéleg sem, ha
kicsik a varhato esetszamok. llyenkor a halalozasnak valéban megfelel Poisson-eloszlast hasznaljuk statisztikai
értékeléshez, ahol kdzvetlenl értékelhetjiik a vart és a megfigyelt érték kdzti klildnbség természetét:

Problémat jelent ennél az elemzésnél, hogy a megfigyelt esetszam mindig természetes szam, a varhatd esetszam
pedig gyakorlatilag sohasem az. A ketté kdzott tehat mindig 1atunk valamilyen kllonbséget, még abban az esetben
is, amikor pedig a vizsgalt populacidban érvényeslld rizikd pontosan a referencia populacié veszélyeztetettségével
azonos. Ezt a hibat a kontinuitasi korrekcioval kiszobolhetjik ki. Ennek a hibanak kezelésére a mid-p teszt
alkalmas.

A kis populéciok esetén a megfigyelt standardizalt hanyados értékek jelentds inherens bizonytalansagot hordoznak.
Ugyanis egy ,plusz” vagy ,hianyz6” eset mar drasztikusan megvaltoztatja a standardizalt hanyadosok értékét. Ezért
a kis teleplilésekre gyakran jellemzé, hogy szélséségesen rossz és szélséségesen j6 statuszt mutatnak (a valés
viszonyokhoz képest). Kiilén problémat jelent azoknak a populaciéknak az értékelése, ahol nincs megfigyelt eset.
llyenkor a standardizalt hdnyados a biolégiailag nem értelmezhetd 0-nak adddik, fuggetlentl a vérhatd esetek
szamatol. Igy eltéré veszélyeztetettséqli csoportokat ugyantigy jellemeznénk annak ellenére, hogy minél nagyobb
varhato esetszam mellett nem volt megfigyelt esetszam, annal alacsonyabb a veszélyeztetettsége a populacionak.
Mindezeket a problémakat empirikus Bayes korrekcidval lehet mérsékelni. A korrigalt értékeket hasznalva
jelentésen csokkenthet6k azok a hibak, amikkel akkor talalkozunk, ha kis varhatd esetszamok mellett vizsgaljuk a
megfigyelt esetek szamat.

Tavolsagtrend

Amennyiben a tervezett Uj atomerdmdi telephelye mar ma is valamilyen egészségkarositd hatas pontforrasaként
hatna, akkor téle tavolodva csokkend daganatos gyakorisagot kellene latnunk. Ezt vizsgalhatjuk ugy, hogy a 10 km-
nél kozelebb, a 10-20 illetve 20-30 km kozotti tavolsagban él6 populaciok megfigyelt és varhatd esetszamait
osszegezve allitunk el standardizélt (prevalencia illetve haldlozési) hdnyadosokat. A standardizalt hanyadosok
egymastdl valo eltérésének értékelését a 95%-0s megbizhatdsaguk segitségével oldhatjuk meg.

Téarsadalmi-gazdasagi statusz hatasanak értékelése

Gyakorlatilag minden betegségre igaz, hogy a betegség kialakulasaban szerepet jatszd expoziciés mintazat
fenntartdsdban meghatérozd szerepe van a térsadalmi-gazdaségi statusznak. Ezért ennek a faktornak a
kontrollalasa nélkil az elemzések eredményeit nem tudjuk jol értelmezni. Erre a feladatra alkalmazhaté médszer a
Carstair-score szamitasan alapul. Ez a képzettség, a munkanélkiiliség, a jovedelmi helyzet és a lakasok zsufoltsaga
alapjan meghatérozott mérészam. Ezt hasznalhatjuk fel a lokalis rizikd korrigaléséra. Az ilyen modon eléallitott
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lokalis kockazat-mérészamok és a potencilis pontforrastél valé tavolsag kapcsolatat linearis regresszids koefficiens
szamitasaval tudjuk leirni.

16.9 EREDMENYEK

Az eredmények az elektronikus mellékletben csatolt Lakos_eu_abrak.pdf file-ban és a Lakos_eu_tablazatok.xls Excel
file-ban talalhatok.

16.9.1 HALALOZASI KOCKAZAT ERTEKELESE AZ EROMU KORZETEBEN

A halalozasi adatok az egyes halalokoknak megfeleléen kerliltek feldolgozasra. Minden haléalok esetében értékelésre
kerlilt Paks varosban megfigyelt halalozasi kockazat és a megfigyelt esetszdmok varhatd értékektdl valo eltérésének
statisztikai értékelése (16.7. és 16.8. fejezet szerint, 1. sz. melléklet).

Statisztikai értékelések (térképes megjelenitésii abrak: 16.9.1-1. abra - 16.9.1-23. abra) késziiltek a 30 km-es kornyék
telepulésein megfigyelt halalozasi kockazatrol és annak referencia szinttél valo eltérésének statisztikai tesztelése soran
kapott eredményekrél.

A 10 km-enként definialt zénakon bellil 6sszegzett halalozasi kockazat és annak referencia szinttél (megyei) vald

eltérésének tesztelése, illetve a tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt lokalis kockazatok és az erém(itél mért
tavolsag kozti kapcsolat értékelése (5. tablazat) révén az erdmi potencialis pontforras szerepét teszteltiik.

2|2 = 2 s 3 . 2| =
© ®© = © _- © O © =1 © = \
S|l S| Es| Se |Ec8| x5 |8 | 2=s|E8| 8| £ g5
L. 28 3o b2 |25 28 23| 58|23 = E o £
o S5 2 8 & 2 & ° s N E| && e 2c | 5 O © = & =
TS |os| S8 | s R |93 38 || S| 23| 28R = £=
S 8 e [ => > S N o £ | e S S = 3 ==
XN | © S RS © N & DN | E =0 3 == =
<g|z |& |8 |- 8 &5 |-&|“ g | < -
<10km 0,957 | 0,895 1,036 1,159 1,041 0,998 | 0,946 | 0,842 | 0,716 | 0,772 1,232 | 0,898
<20km 1,021 | 1,053 1,109 1,054 0,926 1,138 1,032 | 0,836 | 0,917 | 0,921 0,643 | 0,904
<30km 0,943 | 1,067 | 0,886 1,005 1,025 0,964 | 0,945 | 0,943 | 1,066 | 1,203 1,29 0,949
<10km ns ns ns ns ns ns ns ns ns ns ns ns
<20km ns ns ns ns ns ns ns ns ns ns ns ns
<30km ns ns ns ns ns ns ns ns ns ns ns ns
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< Tl 2| = 5 |5 <5| ©
<10km 0,979 | 1,471 | 0,897 0,903 0,934 0,853 | 0,915 | 0,93 | 0,972 | 0,969 | 0,949
<20km 1,031 | 0,986 | 0,975 1,035 0,974 0,906 | 0,917 [ 0,966 | 0,911 [ 0,994 | 0,988
<30km 0,979 | 1,163 | 0,999 1,061 1,013 0,828 | 0,956 | 0,961 | 0,933 | 1,064 | 1,001
<10km ns magas | alacsony | alacsony | alacsony [ alacsony [ ns ns ns ns [alacsony
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<30km ns magas ns magas ns alacsony| ns ns ns ns ns

ns: nem tér el szignifikansan a referencia szinttél
alacsony/magas: szignifiknsan eltér a referencia szintté|

4, tablazat: Az egyes zénakon beliil aggregalt kor és nem szerint standardizalt okspecifikus haldlozasi kockazatok és azok referencia
szintt6l valo eltérésének szignifikanciaja (2001-2010)
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3 —
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5. tablazat: A telepiilések tarsadalmi-gazdasagi statuszaval korrigalt empirikus Bayes becsléssel simitott kor és nem szerint
standardizalt okspecifikus halalozasi kockazatok kapcsolata az erémlitél valo tavolsaggal linearis regresszios elemzés alapjan
(2001-2010)
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16.9.1.1  Ajak, szdjiireg, garat rosszindulatu betegségei okozta halalozas
Pakson a megfigyelt esetek szama 124 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével a régio
halalozasi referencia szintjének 84%-a. A régios atlagtol szignifikansan alacsonyabb kockazatot jelzett (p=0,022).

A 10 km-es zénakban a referencia szintektél szignifikdnsan el nem térd és az erémiitdl tavolodva trendet le nem ird
kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt teleptilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,293)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erém(ivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.1-1. abra ).

n

Empirikus Bayes becsléssel szignifikinsan emelkedett kockazat nem szignifikinsan csokkent kockazat Telepillésenkénti relativ kockazat
korrigalt alt telepillésenkeénti ‘ referencia szinttdl valo
relativ kockazat [Clétlag feletti kvartiisbeli relativ kockazat/  [alsd kvartilisbell relativ kockdzat/ eltérésének szignifikanciaja
nem szignifikinsan emelkedett kockazat szignifikansan cskkent kockazat
Savonkénti kockazat Tarsadalmi-gazdasigi zal Korrigalt
a referenciaszinthez képest telepiilésenkenti kockazattrendje
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16.9.1.2  Nyeldcs6 rosszindulatu daganatai okozta halalozas
Pakson a megfigyelt esetek szdma 7 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével a régio halalozasi
referencia szintjének 61%-a. A régios atlagtol szignifikansan alacsonyabb kockazatot jelzett (p=0,005).

A 10 km-es zonakban a referencia szintektdl szignifikansan el nem térd és az erémditél tavolodva emelkedé trendet leird
kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt teleptilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,086)
Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erém(ivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.1-2. abra).

Empirikus Bayes becsléssel i emelkedett kockazat ifikansan csokke - Telepiilésenkénti relativ kockazat
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relativ kockazat [Clatlag feletti kvartiisbeli relativ kockazat/ [also kvartiisbell relativ kockazat/ eltérésének szignifikanciaja
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14 7 1,8 7

1,2 A € 1,6 1

.E 14 1 o telepulési
11 ’ 8 1,2+4- kockazat
® et 1\ e "4 3
\.“E 08 , Kockazat E e © nincs trend
g e e e P BB S SIS magns E 08 1 ® emelkedd
.E 06 o atiagos = 0,6 trend
= O/ rtmrnesmnesnnssnnssnnusmnaannsannusmmuannaannm ‘E’ 0,4 1 ® csokkend
© alacsony £ 0,2 1 !ren‘d
0,2 frm=remmsmemceessessessseesseessesssmeTeen 0 . . . . i ——linearis trend
0 = - : 0 25 50 75 100 125
0-10 km 10 - 20 km 20 - 30 km km
16.9.1-2. abra: Nyelécsé rosszindulatu daganata okozta haléalozas
i Datum: Lapszam:
ERBE dokumentum azonosité: S 11 122 0 007 v0 25
MVM ERBE Zrt. -
o 2013, jnius 12. 421158
File név_verzi6 szam: 16_Lakos_eu_zaro_v1




mym erbe A telephely krnyezetében él6k egészségiigyi allapotanak meghatarozasa

whA s Lévai Projekt p\‘
- > A kérnyezeti hatastanulmany 6sszeéllitasat megalapozé szakteriileti vizsgalati és értékelési programok @

16.9.1.3  Gyomor rosszindulati daganatai okozta halalozas

Pakson a megfigyelt esetek szama 28 volt, ami a varos demogréfiai struktirajanak figyelembevételével a régio
halalozasi referencia szintjének 88%-a. A régios atlagtdl nem szignifikans médon alacsonyabb kockazatot jelzett
(p=0,127).

A 10 km-es zonakban a referencia szintektdl szignifikansan el nem tér6 és az erdmiitdl tavolodva emelkedd trendet le
nem ir6 kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepllésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,993)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhatd kockazatemelkedésre.(16.9.1-3. abra)
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16.9.1.4  Vastagbél rosszindulati daganatai okozta halalozas
Pakson a megfigyelt esetek szama 63 volt, ami a varos demogréfiai struktirajanak figyelembevételével a régio
halalozasi referencia szintjének 121%-a.

A 10 km-es zdnakban a referencia szintektdl szignifikansan el nem téré és az erdmditdl tavolodva csokkend trendet leird
kockazatokat regisztraltunk.

Ezen a végponton felmeriil az erémiivel kapcsolatba hozhatd kockazatemelkedés (16.9.1-4. abra).
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16.9.1.5 Véghél, szigmabél, végbélnyilas rosszindulati daganatai okozta halalozas

Pakson a megfigyelt esetek szama 24 volt, ami a varos demogréfiai struktirajanak figyelembevételével a régio
halalozasi referencia szintiének 74%-a. A régios atlagtol szignifikans mértékben alacsonyabb kockazatot jelzett
(p=0,018).

A 10 km-es zonakban a referencia szintektdl szignifikdnsan el nem térd és az erémditél tavolodva emelkedd trendet le
nem ir6 kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepllésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,431)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhatd kockazatemelkedésre (16.9.1-5. abra).
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16.9.1.6 Emésztészervek egyéb daganatai okozta halalozas

Pakson a megfigyelt esetek szama 52 volt, ami a varos demogréfiai struktirajanak figyelembevételével a régio
halalozasi referencia szintjének 92%-a. A régios atlagtdl alacsonyabb, de attél szignifikdns mértékben nem kiilonbdzé
kockazatot jelzett (p=0,127).

A 10 km-es zonakban a referencia szintektdl szignifikdnsan el nem térd és az erémditél tavolodva emelkedd trendet le
nem ir6 kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepllésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,477)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhatd kockazatemelkedésre (16.9.1-6. abra).
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16.9.1.7  Légcsa, horgb, tiido rosszindulati daganatai okozta halalozas

Pakson a megfigyelt esetek szama 109 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével a régio
halalozasi referencia szintjének 80%-a. A régids atlagtdl alacsonyabb, de attdl szignifikans mértékben nem kiilénbdz6
kockazatot jelzett (p=0,055).

A 10 km-es zonakban a referencia szintektdl szignifikansan el nem tér6 és az erémiitdl tavolodva emelkedé trendet le
nem ir6 kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepllésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,903)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhatd kockazatemelkedésre (16.9.1-7. abra).
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16.9.1.8  Eml6 rosszindulatu daganatai okozta halalozas

Pakson a megfigyelt esetek szama 30 volt, ami a varos demogréfiai struktirajanak figyelembevételével a régio
halalozasi referencia szintjének 85%-a. A régios atlagtdl alacsonyabb, de attél szignifikdns mértékben nem kiilonbdzé

kockazatot jelzett (p=0,223).

A 10 km-es zonakban a referencia szintektdl szignifikdnsan el nem térg és az erémditél tdvolodva emelkedd trendet le

nem ir6 kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt teleptilésenkénti kockazatok az erdmdit6l tavolodva mutattak emelkedést.

(p=0,048)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémlivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.1-8. abra).
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16.9.1.9  Méhnyak és méh rosszindulati daganatai okozta halalozas
Pakson a megfigyelt esetek szdma 7 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével a régio halalozasi
referencia szintjének 45%-a. A régios atlagtol szignifikans mértékben alacsonyabb kockazatot jelzett (p=0,001).

A 10 km-es z6nakban a referencia szintektdl szignifikansan el nem tér6 és az erém(it6l tavolodva emelkedé trendet leird
kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt teleptilésenkeénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,942)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erém(ivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.1-9. abra).
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16.9.1.10 Agy rosszindulatu daganatai okozta halalozas

Pakson a megfigyelt esetek szama 13 volt, ami a varos demogréfiai struktirajanak figyelembevételével a régio
halalozasi referencia szintjének 114%-a. A régios atlagtol magasabb, de attdl szignifikans mértékben nem kiilénb6z6
kockazatot jelzett (p=0,661).

A 10 km-es zonakban a referencia szintektd| szignifikansan el nem téré és az erémiitdl tavolodva emelkedé trendet leird
kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepllésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,697)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhaté kockazatemelkedésre (16.9.1-10. abra).

 Emfelsd kvartisbel relatv kockazay étiag alati kv relatiy
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korrigalt sta izalt telepulésenkeénti referencia szinttol valo
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16.9.1.11 Hodgkin limféma okozta halalozas

Pakson a megfigyelt esetek szdma 2 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével a régio halalozasi
referencia szintjének 199%-a. A régios atlagtol magasabb, de attél szignifikdns mértékben nem kiilénbdz6 kockéazatot

jelzett (p=0,645).

A 10 km-es zonakban a referencia szintektdl szignifikdnsan el nem térd és az erémditél tavolodva emelkedd trendet le

nem ir6 kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepllésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,931)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhato kockézatemelkedésre (16.9.1-11. abra).
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16.9.1.12 Leukémia és non-Hodgkin limfoma okozta halalozas

Pakson a megfigyelt esetek szama 25 volt, ami a varos demogréfiai struktirajanak figyelembevételével a régio
halalozasi referencia szintjének 84%-a. A régios atlagtél magasabb, de attél szignifikdns mértékben nem kiilénbdz6
kockazatot jelzett (p=0,058).

A 10 km-es zonakban a referencia szintektd| szignifikansan el nem téré és az erémiitdl tavolodva emelkedé trendet leird
kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepllésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,313)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhato kockézatemelkedésre (16.9.1-12. abra).
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16.9.1.13 Daganatok okozta halalozas

Pakson a megfigyelt esetek szama 508 volt, ami a varos demogréfiai struktirajanak figyelembevételével a régié
halalozasi referencia szintjének 89%-a. A régios atlagtdl alacsonyabb, de attél szignifikdns mértékben nem kiilénb6z6
kockazatot jelzett (p=0,038).

A 10 km-es zonakban a referencia szintektdl szignifikdnsan el nem térd és az erémditél tavolodva emelkedd trendet le
nem ir6 kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepllésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,931)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhaté kockazatemelkedésre (16.9.1-13. abra).
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16.9.1.14 Magasvérnyomas betegség okozta halalozas

Pakson a megfigyelt esetek szama 95 volt, ami a varos demogréfiai struktirajanak figyelembevételével a régio
halalozasi referencia szintjének 115%-a. A régios atlagtol magasabb, de attél szignifikans mértékben nem kiilénb6z6
kockazatot jelzett (p=0,499).

A 0-10 km-es (p=0,993) és a 20-30 km-es (p=1,000) zonakban a referencia szintektdl szignifikansan magasabb, de az
erémitdl tavolodva emelkedd trendet le nem iré kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepllésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,165)

Ezen a végponton felmertil az erémiivel kapcsolatba hozhatd kockazatemelkedés (16.9.1-14. abra).
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16.9.1.15 Ischaemias szivbetegségek okozta haldlozas

Pakson a megfigyelt esetek szama 436 volt, ami a varos demogréfiai struktirajanak figyelembevételével a régié
halalozasi referencia szintjének 82%-a. A régios atlagtdl alacsonyabb, de attél szignifikdns mértékben nem kiilonbdzé
kockazatot jelzett (p=0,147).

A 0-10 km-es zdénaban szignifikansan alacsony (p<0,001), a tobbi zénakban a referencia szintektdl szignifikansan el
nem térd és az erémiitdl tavolodva emelkedd trendet leird kockézatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepllésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,506)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhaté kockazatemelkedésre (16.9.1-15. abra).
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16.9.1.16 Agyérbetegségek okozta halalozas

Pakson a megfigyelt esetek szama 225 volt, ami a varos demogréfiai struktirajanak figyelembevételével a régio
halalozasi referencia szintjének 88%-a. A régios atlagtdl alacsonyabb, de attél szignifikdns mértékben nem kiilonbdzé
kockazatot jelzett (p=0,126).

A 0-10 km-es zonaban szignifikansan alacsony (p<0,007), a 10-20 km-es zonaban a referencia szintekté! szignifikansan
el nem térd, a 20-30 km es zoénaban a referencia szintnél szignifikansan magasabb (p=0,991) és az erémiitd| tavolodva
emelked6 trendet leird kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt teleptilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,598)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.1-16. abra).
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16.9.1.17 Keringési rendszer betegségei okozta haldlozas

Pakson a megfigyelt esetek szama 916 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével a régié
halalozasi referencia szintjének 83%-a. A régiés atlagtdl alacsonyabb, de attdl szignifikans mértékben nem kiilénbdz6
kockazatot jelzett (p=0,079).

A 0-10 km-es zonaban szignifikansan alacsony (p<0,001), a tébbi zénaban a referencia szintekté! szignifikansan el nem
térd és az erémiitdl tavolodva emelkedd trendet leird kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt teleplilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,089)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhato kockézatemelkedésre (16.9.1-17. abra).
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16.9.1.18 Légzérendszer betegségei okozta halalozas

Pakson a megfigyelt esetek szama 76 volt, ami a varos demogréfiai struktirajanak figyelembevételével a régio
halalozasi referencia szintjének 67%-a. A régiés atlagtdl alacsonyabb, de attdl szignifikans mértékben nem kiilénbdz6

kockazatot jelzett (p=0,142).

A 0-10 km-es zonaban szignifikansan alacsony (p<0,007), a 10-20 km-es zonaban a referencia szintekté! szignifikansan
szignifikansan alacsonyabb (p<0,001) és az erémditél

el nem tér6, a 20-30 km es zonaban a referencia szintnél

tavolodva emelkedé trendet le nem ird kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt teleplilésenkénti kockazatok az erémditél tavolodva mutattak szignifikdnsan

emelked6 tavolsagtrendet. (p=0,003)
Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsola

tba hozhatd kockazatemelkedésre (16.9.1-18. abra).
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16.9.1.19 Alkoholos majbetegségek okozta halal
Pakson a megfigyelt esetek szama 56 volt, ami a varos

(p=0,008).

A 10 km-es zonakban a referencia szintektd| szignifikansan el nem téré és az erémiitdl tavolodva emelkedé trendet leird

kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepllésenkénti kockazatok az erémiitdl tavolodva mutattak szignifikansan

emelkedd tavolsagtrendet. (p=0,002)

0zas

demogréfiai struktirajanak figyelembevételével a régio
halalozasi referencia szintiének 60%-a. A régios atlagtol szignifikans mértékben alacsonyabb kockazatot jelzett

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémlivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.1-19. abra).
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16.9.1.20 Emésztérendszer betegségei okozta halalozas

Pakson a megfigyelt esetek szama 121 volt, ami a varos demogréafiai struktirajanak figyelembevételével a régio
halalozasi referencia szintiének 72%-a. A régios atlagtol szignifikans mértékben alacsonyabb kockazatot jelzett

(p=0,008).

A 10 km-es zonakban a referencia szintektdl szignifikansan el nem téré és az erémuitdl tavolodva emelkedé trendet le

nem ir6 kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepllésenkénti kockazatok az erémiitél tavolodva mutattak szignifikansan

emelkedd tavolsagtrendet. (p<0,001)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.1-20. abra).
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16.9.1.21 Ongyilkossag és dnsértés okozta halalozas

Pakson a megfigyelt esetek szama 53 volt, ami a varos demogréfiai struktirajanak figyelembevételével a régio
halalozasi referencia szintjének 91%-a. A régiés atlagtdl alacsonyabb, de attdl szignifikans mértékben nem kiilénbdz6

kockazatot jelzett (p=0,227).

A 10 km-es zonakban a referencia szintektdl szignifikdnsan el nem térd és az erémditél tavolodva emelkedd trendet le

nem ir6 kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepllésenkénti kockazatok az erémitél tavolodva mutattak szignifikdnsan

emelkedd tavolsagtrendet. (p<0,026)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.1-21. abra).
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16.9.1.22 A morbiditas és mortalitas kiilso okai okozta halalozas

Pakson a megfigyelt esetek szama 178 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével a régié
halalozasi referencia szintjének 109%-a. A régiods atlagtol alacsonyabb, de attél szignifikans mértékben nem kiilénboz6

kockazatot jelzett (p=0,558).

A 10 km-es zonakban a referencia szintektd| szignifikansan el nem téré és az erémiitdl tavolodva emelkedé trendet leird

kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepilésenkénti kockazatok az erémiitél tavolodva nem mutattak

tavolsagtrendet. (p<0,236)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.1-22. abra).
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16.9.1.23 Osszhalalozas

Pakson a megfigyelt esetek szama 1962 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével a régio
halalozasi referencia szintjének 86%-a. A régios atlagtdl alacsonyabb, de attél szignifikdns mértékben nem kiilonbdzé

kockazatot jelzett (p=0,074).

A 0-10 km-es zénakban a referencia szintnél szignifikansan alacsonyabb (p<0,001), a tébbi zonaban a referencia

szintektdl szignifikdnsan el nem térd és az erémiitdl tavolodva emelkedd trendet leird kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt teleptilésenkénti kockazatok az erémiitél tavolodva szignifikansan emelkedd

tavolsagtrendet mutattak. (p<0,023)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhatdé kockazatemelkedésre (16.9.1-23.
abra16.7.6-1. abra).
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16.9.2 FEJLODESI RENDELLENESSEGEK REGISZTRALT GYAKORISAGANAK ERTEKELESE AZ EROMU
KORZETEBEN

A Velesziiletett Rendellenességek Orszagos Nyilvantartasa altal regisztralt fejlédési rendellenességek az egyes
rendellenesség csoportoknak megfeleléen keriltek feldolgozasra. Minden csoport esetében értékelésre kertlt Paks
varosban megfigyelt eléforduldsi kockézat és a megfigyelt esetszamok vérhatd értékektdl vald eltérésének statisztikai
értékelése.

Statisztikai (térképes megjelenitési abrak: (16.9.2-1. abra- 16.9.2-11. &bradk) késziltek a 30 km-es kdrnyék
teleptilésein megfigyelt eléfordulasi kockazatrél és annak referencia szinttél valo eltérésének statisztikai tesztelése soran
kapott eredményekrol.

A 10 km-enként definialt zonakon belil 6sszegzett el6fordulasi kockazat és annak referencia szinttdl (orszagos) vald

eltérésének tesztelése (6. tablazat), illetve a tarsadalmi-gazdaséagi statusszal korrigalt lokalis kockazatok és az erémiuitél
mért tavolsag kdzti kapcsolat értékelése (7. tablazat) révén az erdmdii potencidlis pontforras szerepét teszteltlik.
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<10 0,56 0,3 1,34 1,32 1,79 2,61 0,82 1,41 1,55 1,18 1,34
<20 1,36 0,49 1,36 1,59 0,72 1,49 1,4 1,41 1,23 1,12 1,32
<30 1,26 0,82 1,94 2,66 0,6 2,49 1,32 1,14 1,46 1,78 1,55
<10 ns ns ns ns ns |[magas| ns |magas| ns ns | magas
<20 ns ns |magas| ns ns ns ns |magas| ns ns | magas
<30 ns ns | magas | magas| ns |magas| ns ns ns | magas | magas

ns: nem tér el szignifikansan a referencia szinttél
alacsony/magas: szignifikdnsan eltér a referencia szintté!

6. tbldzat: Az egyes zénakon beliil aggregélt okspecifikus fejlédési rendellenesség kockazatok és azok referencia szintt6l vald
eltérésének szignifikanciaja (2004-2009)
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Regresszios

gres 0,0238 | 0,0086 | 0,0218 | 0,0383 | -0,046 | -0,003 | 0,0012 | 0,0046 | 0,0095 | 0,0602 | 0,0115
koefficiens
p 0,322 | 0,678 | 0,027 | 0,737 | 0,143 | 0,551 | 0,858 | 0,593 | 0,057 | 0,034 | 0,03

7. tablazat: A teleplilések tarsadalmi-gazdasagi statuszaval korrigalt empirikus Bayes becsléssel simitott okspecifikus fejlédési
rendellenesség kockazatok kapcsolata az er6mlitél valo tavolsaggal lineéris regresszios elemzés alapjan. (2004-2009)
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16.9.2.1 Idegrendszer fejlédési rendellenességeinek eléfordulasi gyakorisaga
Pakson a megfigyelt esetek szama 0 volt, ami a varos csecsemoékorl népességének figyelembevételével az orszagos
eléfordulasi referencia szintnek 9%-a. A régios atlagtdl szignifikdnsan alacsonyabb kockazatot jelzett (p<0,001).

A 10 km-es zénakban a referencia szintektdl szignifikansan el nem téré és az erémuitél tavolodva trendet le nem ird
kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt teleptilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,323)
Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémlivel kapcsolatba hozhaté kockazatemelkedésre (16.9.2-1. abra).
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16.9.2.2  Fej-nyaki régio fejlédési rendellenességeinek eléfordulasi gyakorisaga
Pakson a megfigyelt esetek szama 0 volt, ami a varos csecsemoékorl népességének figyelembevételével az orszagos
eléfordulasi referencia szintnek 6%-a. Az orszagos atlagtol szignifikansan alacsonyabb kockazatot jelzett (p<0,001).

A 10 km-es z6nakban a referencia szintektdl szignifikansan el nem tér6 és az erém(it6l tavolodva emelkedé trendet leird
kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt teleptilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,678)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erém(ivel kapcsolatba hozhaté kockazatemelkedésre (16.9.2-2. abra).
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16.9.2.3  Sziv- és érrendszer fejlodési rendellenességeinek eléfordulasi gyakorisaga

Pakson a megfigyelt esetek szama 19 volt, ami a varos csecsemékorl népességének figyelembevételével az orszagos
eléfordulasi referencia szintnek 165%-a. Az orszagos atlagtol magasabb, de attdl szignifikans mértékben nem kiilonb6z6
kockazatot jelzett (p=0,757).

A 0-10 km-es zénaban a referencia szintektdl szignifikansan el nem tér6, a 10-20 km-s (95%-0s megbizhatésagi
tartomany 1,01 - 1,82) és a 20-30 km-es (95%-0s megbizhatésagi tartomany 1,61 — 2,34) zénakban szignifikansan
magas és az erdmiitél tavolodva emelkedd trendet leird relativ kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepilésenkénti kockazatok szignifikans emelkedést mutattak az erémiitél
tavolodva. (p=0,027)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhatd kockazatemelkedésre (16.9.2-3. abra).
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16.9.2.4 Légzérendszer fejlodési rendellenességeinek eléfordulasi gyakorisaga

Pakson a megfigyelt esetek szama 1 volt, ami a varos csecsemékorl népességének figyelembevételével az orszagos
eléfordulasi referencia szintnek 157%-a. Az orszagos atlagtol magasabb, de attél szignifikans mértékben nem kiilonb6z6
kockazatot jelzett (p=0,727).

A 0-10 km-es és a 10-20 km-es zénakban a referencia szintektdl szignifikansan el nem téré, a 20-30 km-es zénaban
szignifikdnsan magas (95%-0s megbizhatésagi tartomany 1,39 - 5,12) és az erémdité| tavolodva emelkedd trendet leird
relativ kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt teleptilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,737)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erém(ivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.2-4. abra).
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16.9.2.5 Ajak-és szajpad-hasadékok el6fordulasi gyakorisaga

Pakson a megfigyelt esetek szama 2 volt, ami a varos csecsemdkoru népességének figyelembevételével az orszagos
eléfordulasi referencia szintnek 208%-a. Az orszagos atlagtol magasabb, de attdl szignifikans mértékben nem kiilonb6z6
kockazatot jelzett (p=0,924).

A 10 km-es zbnakban a referencia szintektdl szignifikansan el nem térd és az erémuitdl tavolodva csokkend trendet leird
relativ kockazatokat regisztréltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepiilésenkénti kockézatok nem
mutattak tavolsagtrendet. (p=0,143)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhaté kockazatemelkedésre. (Nem volt
szignifikansan magas sem Paks sem a 0-10 km-es zéna kockazati szintje, emiatt a zonanként erém(it6l tavolodva
csokkend trend végig a referencia kockazati szint tartomanyaban maradt,(16.9.2-5. abra))
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16.9.2.6  Tapcsatorna fejlodési rendellenességeinek eléfordulasi gyakorisaga
Pakson a megfigyelt esetek szama 13 volt, ami a varos csecsemékorl népességének figyelembevételével az orszagos
eléfordulasi referencia szintnek 332%-a. Az orszagos atlagtdl szignifikdnsan magasabb kockazatot jelzett (p=1,000).

A 0-10 km-es (95%-0s megbizhat6sagi tartomany 1,62 — 4,20) és a 20-30 km-es (95%-0s megbizhatdsagi tartoméany
1,80 — 3,45) zénakban a referencia szintektdl szignifikansan magasabb, a 10-20 km-es zénaban a referencia szinttél
nem eltéré és az erémitdl tdvolodva emelkedd trendet le nem ir6 relativ kockazatokat regisztréltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepllésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,551)
Ezen a végponton felmeriil az erémiivel kapcsolatba hozhatd kockazatemelkedés (16.9.2-6. abra).
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16.9.2.7  Nemi szervek fejlodési rendellenességeinek eléfordulasi gyakorisaga
Pakson a megfigyelt esetek szama 2 volt, ami a varos csecsemdkoru népességének figyelembevételével az orszagos
eléfordulasi referencia szintnek 63%-a. Az orszagos atlagtol szignifikansan alacsonyabb kockazatot jelzett (p<0,001).

A 10 km-es zdnakban a referencia szintektd! szignifikansan el nem térd és az erémiitél tavolodva csdkkend trendet leird
relativ kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt teleptilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,858)
Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erém(ivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.2-7. abra).
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16.9.2.8  Hugyrendszer és csont- és izomrendszer fejlédési rendellenességeinek el6fordulasi
gyakorisaga

Pakson a megfigyelt esetek szama 17 volt, ami a varos csecsemékorl népességének figyelembevételével az orszagos
eléfordulasi referencia szintnek 144%-a. Az orszagos atlagtol magasabb, de attél szignifikans mértékben nem kiilonb6z6
kockazatot jelzett (p=0,727).

A 0-10 km-es (95%-0s megbizhatbsagi tartomany 1,02 — 1,94) és a 10-20 km-s (95%-0s megbizhatdséagi tartomany 1,06
- 1,87) szignifikdnsan magas, a 20-30 km-es zénaban a referencia szinttdl szignifikansan nem eltéré és az erémiditél
tavolodva csokkend trendet leird relativ kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt
telepuilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,593)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre. (A 0-10 km-es zona
emelkedett és az erdmiitdl tavolodva csdkkend kockazat nem jart egylitt Paks magasabb kockazati szintjével és
tarsadalmi-gazdasagi faktorokkal korrigalt kockazatok erémditél tavolodva csokkend kockazataval.(16.9.2-8. abra))
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16.9.2.9 A kiiltakaré fejlédési rendellenességeinek el6fordulasi gyakorisaga

Pakson a megfigyelt esetek szama 3 volt, ami a varos csecsemoékorl népességének figyelembevételével az orszagos
eléfordulasi referencia szintnek 121%-a. Az orszégos éatlagtdl alacsonyabb, de attdl szignifikdns mértékben nem
kiilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,212).

A 10 km-es zonakban a referencia szintektdl szignifikansan el nem tér§ és az erémditél tdvolodva csokkend trendet le
nem iro relativ kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepllésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,057)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhatd kockazatemelkedésre (16.9.2-9. abra).
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16.9.2.10 Kromoszéma rendellenességek el6fordulasi gyakorisaga

Pakson a megfigyelt esetek szama 1 volt, ami a varos csecsemoékorl népességének figyelembevételével az orszagos
eléfordulasi referencia szintnek 50%-a. Az orszagos atlagtdl alacsonyabb, de attél szignifikans mértékben nem
kiilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,257).

A 0-10 km-es és a 10-20 km-es zénakban a referencia szintektdl szignifikdnsan el nem térd, 20-30 km-es zénaban
szignifikdansan emelkedett (95%-0s megbizhatdsagi tartomany 1,15 - 2,76) és az erém(itél tavolodva csokkend trendet
le nem ir6 relativ kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepllésenkénti kockazatok az erémditél tavolodva mutattak szignifikans
emelkedést. (p=0,034)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhaté kockazatemelkedésre (16.9.2-10. abra).
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16.9.2.11 Fejlédési rendellenességek el6fordulasi gyakorisaga

Pakson a megfigyelt esetek szama 58 volt, ami a varos csecsemékori népességének figyelembevételével az orszagos
eléfordulasi referencia szintnek 144%-a. Az orszagos atlagtol magasabb, de attdl szignifikans mértékben nem kiilonb6z6
kockazatot jelzett (p=0,636).

A 0-10 km-es (95%-0s megbizhatdsagi tartomany 1,12 - 1,59), a 10-20 km-es (95%-0s megbizhatosagi tartomany 1,13
- 1,55) és a 20-30 km-es (95%-0s megbizhatésagi tartomany 1,38 — 1,73) zoénakban szignifikansan emelkedett és az
erém(itél tavolodva emelkedé trendet leiro relativ kockazatokat regisztraltunk.

A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepllésenkénti kockazatok az erémditél tavolodva mutattak szignifikans
emelkedést. (p=0,030)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhatéd kockazatemelkedésre. (A 0-10 km-es zéna
emelkedett kockazata nem jart egyitt Paks magasabb kockazati szintjével és az erémiitél tavolodva csdkkend
kockazattal (16.9.2-11. &bra).)
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16.9.3 DAGANATOS ES KARDIOVASZKULARIS BETEGSEGEK SZAKELLATAS SORAN MEGFIGYELT
ELOFORDULASI KOCKAZATANAK ERTEKELESE AZ EROMU KORZETEBEN

A szakellatdast nyujtd egészséglgyi intézmények jelentései alapjan szamitott el6fordulasi gyakorisagok
betegségcsoportonként keriiltek feldolgozasra. Minden betegségcsoport esetében értékelésre kertlt Paks varosban
megfigyelt morbiditasi kockazat és a megfigyelt esetszdmok varhato értékektdl valo eltérésének statisztikai értékelése.
Statisztikai (térképes megjelenitésii abrak:16.9.3-1. dbra 16.9.3-17. abraak) késziiltek a 30 km-es kdrnyék telepiilésein
megfigyelt morbiditasi kockazatrol és annak referencia szinttél valo eltérésének statisztikai tesztelése soran kapott
eredményekrél.

A 10 km-enként definialt zonakon belul 6sszegzett relativ kockézat és annak referencia szintt6l vald eltérésének
tesztelése (8. tablazat), illetve a tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt lokalis kockazatok és az er6mdiitél mért
tavolsag kdzti kapcsolat értékelése (9. tablazat) révén az erdmi potencialis pontforras szerepét teszteltiik.
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8. tablazat: Az egyes zénakon beliil aggregélt kor és nem szerint standardizalt daganatos (2007-2009) és kardiovaszkuléris (2009)
megbetegedési kockazatok és azok referencia szinttél valo eltérésének szignifikanciaja.
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9. tablazat: A telepliilések tarsadalmi-gazdasagi statuszaval korrigalt empirikus Bayes becsléssel simitott kor és nem szerint
standardizalt daganatos (2007-2009) és kardiovaszkularis (2009) megbetegedési kockazatok kapcsolata az erémiit6l valé
tavolsaggal linearis regressziés elemzés alapjan.

MVM ERBE Zrt.

ERBE dokumentum azonosit6: S 11 122 0 007 v0 25

File név_verzi6 szam: 16_Lakos_eu_zaro_v1

Datum:
2013. janius 12.

Lapszam:
771158




A Lévai Projekt

1} A kérnyezeti hatastanulmany 6sszeéllitasat megalapozé szakteriileti vizsgalati és értékelési programok ‘ )
mym erbe A telephely krnyezetében él6k egészségiigyi allapotanak meghatarozasa ‘ 4

16.9.3.1  Ajak, szdjiireg, garat rosszindulatu daganatai okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szdma 124 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 69%-a. A regionalis atlagtél szignifikansan alacsonyabb kockazatot jelzett (p=0,003). A
10 km-es zonakban a referencia szintektél szignifikansan el nem téré és az erémiitdl tavolodva trendet le nem ird
kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepllésenkénti kockdzatok nem mutattak
tavolsagtrendet. (p=0,289)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erém(ivel kapcsolatba hozhaté kockazatemelkedésre (16.9.3-1. abra).
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16.9.3.2  Nyeldcsé rosszindulatu daganatai okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szdma 6 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintiének ez 114%-a. A regionalis atlagtol ez magasabb, de attdl szignifikdns mértékben nem
kilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,665). A 0-10 km-es és a 10-20 km-es zdnakban a referencia szintektdl szignifikansan
el nem tér6, a 20-30 km-es zénaban szignifikansan alacsony (95%-0s megbizhatdsagi tartomany 0,36 — 0,96) és az
erdmitdl tavolodva csokkend trendet leird kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt
teleptilésenkénti kockazatok az erémiitél tavolodva szignifikansan csdkkend tavolsagtrendet mutattak. (p=0,027)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az er6miivel kapcsolatba hozhatd kockazatemelkedésre. (Az erémditél
tavolodva zonankeént illetve telepiilésenként csokkend kockazat végig a referencia zonaban illetve az alatti kockazat
zonajaban volt.(16.9.3-2. abra))
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16.9.3.3  Gyomor rosszindulati daganatai okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 11 volt. A varos demogréfiai strukturajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintignek 89%-a. A regionalis atlagtél alacsonyabb, de attol szignifikans mértékben nem
kiilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,085). A 10 km-enkénti zénakban a referencia szintektdl szignifikdnsan el nem téré és
az erém(itél tavolodva cs6kkend trendet le nem ird kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdaségi statusszal
korrigalt telepuilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,289)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erém(ivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.3-3. abra).
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16.9.3.4 Vastagbél rosszindulati daganatai okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 48 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 104%-a. A regionalis atlagtél magasabb, de attdl szignifikdns mértékben nem
kilénb6z6 kockazatot jelzett (p=0,756). A 0-10 km-es zondban a referencia szintektdl szignifikdnsan magasabb (95%-0s
megbizhatésagi tartomany 1,01 - 1,43), a tobbi zénaban a referencia szintnek megfelel6 és az erdmiitdl tavolodva
csokkend trendet leird kockézatokat regisztréltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigélt telepilésenkénti
kockazatok az erémiitél tavolodva szignifikdnsan csokkend kockazati szintet mutattak. (p=0,040)

Ezen a végponton felmeriil az erémiivel kapcsolatba hozhato kockazatemelkedés (16.9.3-4. abra).
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16.9.3.5 Véghél, szigmabél, végbélnyilas rosszindulati daganatai okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 43 volt, ami a varos demogréfiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjiének 109%-a. A regionalis atlagtél magasabb, de attél szignifikdns mértékben nem
kiilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,841). A 10 km-enkénti zénakban a referencia szintektdl szignifikdnsan el nem téré és
az erdmiitél tavolodva csokkend trendet leird kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt
telepuilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,238)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erém(ivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.3-5. abra).
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16.9.3.6 Emésztészervek egyéb rosszindulatu daganatai okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 23 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintignek 95%-a. A regionalis atlagtél alacsonyabb, de attol szignifikans mértékben nem
kiilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,195). A 10 km-enkénti zénakban a referencia szintektdl szignifikdnsan el nem téré és
az erém(itél tavolodva csbkkend trendet le nem ir6 kockézatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal
korrigalt telepuilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,549)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erém(ivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.3-6. abra).
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16.9.3.7 Légcsd, horgb, tiido rosszindulatu daganatai okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 57 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintignek 89%-a. A regionalis atlagtél alacsonyabb, de attol szignifikans mértékben nem
kiilonbdz0d kockazatot jelzett (p=0,104). A 0-10 km-es zénaban a referencia szintektdl szignifikansan el nem térd, a 10-
20 km-es (95%-0s megbizhatdsagi tartomany 0,74 - 0,99) és a 20-30- km-es (95%-0s megbizhatdsagi tartomany 0,77 -
0,97) zonakban szignifikansan alacsony és az erémitél tavolodva csokkend trendet le nem ird kockazatokat
regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdaséagi statusszal korrigalt telepllésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet.
(p=0,128)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erém(ivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.3-7. abra).
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16.9.3.8  EmIl6 rosszindulatu daganatai okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 54 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintiének 96%-a. A regionalis atlagtél magasabb, de attdl szignifikdns mértékben nem kiilonboz6
kockazatot jelzett (p=0,561). A 10 km-enkénti zénakban a referencia szintektdl szignifikdnsan el nem téré és az erémiitél
tavolodva csokkend trendet le nem ird6 kockazatokat regisztraltunk. A térsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt
teleptilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,882)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erém(ivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.3-8. abra).

“SZABADSZALLAS ', *';:
izgk |
o (e
k"&“'\ 9 ' A
)V soLTVADKERT | |
KEGEL i A
KISKUNHALAS . \ /
P S ek :' o 5 £ /{”F QO L - ) 74 s
Emfelsd kvartilisoel relativ kockazat/ [atiag alatti kvartilisbeli relativ kockazat/
Empirikus Bayes becsléssel szignifikansan emelkedett kockazat nem szignifikansan csbkkent kockazat Telepiilésenkénti relativ kockazat
korrigalt standardizalt telepiilésenkénti referencia szinttél valé
relativ kockazat [Clétiag felett kvartilisbelirelativkockazatl  Ealsé kvartilisbell relativ kockazat! eltérésének szignifikanciaja
nem szignifikansan emelkedett kockazat szignifikinsan cstkkent kockazat
Savonkénti kockazat Téarsadalmi-gazdasagi st zal korrigalt
a referenciaszinthez képest telepulésenkeénti kockazattrendje
1,4 rensesmreenseraseareras e aree e ar e
f2 qeaess @ eviesia G-ciiesia IR %
g o telepfile’si
E " e @ lativ _§ 3 k?ckazat ;
8 s Kockazat % nines trend
g ® magas T ”
R E e e PR T = ® emelkedo
g 4 o atlagos -y trepd %
T Ui N S NN SR SR TR Sh R T 'E ® csokkeno
o alacsony - tren'd
[ = Lo LT Pt 0 . . . . ) ——lineiris trend
0 = = : 0 25 50 75 100 125
0-10 km 10 - 20 km 20 - 30 km km
16.9.3-8. abra: EmI6 rosszindulatu daganatai okozta morbiditas
" Datum: Lapszam:
ERBE dokumentum azonosité: S 11 122 0 007 v0 25
MVM ERBE Zrt. -
I T 2013. junius 12. 85/158
File név_verzi6 szdm: 16_Lakos_eu_zaro_v1




wh A Lévai Projekt ’\‘
. ¥ E A kérnyezeti hatastanulmany 6sszeéllitasat megalapozé szakteriileti vizsgalati és értékelési programok %
mym erbe A telephely krnyezetében él6k egészségiigyi allapotanak meghatarozasa ‘ 4
16.9.3.9 Méhnyak és méh rosszindulati daganatai okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 11 volt, ami a varos demogréfiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 75%-a. A regionalis atlagtdl szignifikansan alacsonyabb kockazatot jelzett (p=0,001). A
10 km-enkénti zonakban a referencia szintektdl szignifikansan el nem tér6 és az erémuitdl tavolodva emelkedd trendet
leird kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepilésenkénti kockazatok nem mutattak
tavolsagtrendet. (p=0,848)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erém(ivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.3-9. abra).
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16.9.3.10 Az agy rosszindulatu daganatai okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szdma 9 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintignek 92%-a. A regionalis atlagtél alacsonyabb, de attol szignifikans mértékben nem
kiilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,354). A 10 km-enkénti zénakban a referencia szintektdl szignifikdnsan el nem téré és
az er6miitél tavolodva emelkedd trendet leird kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt
telepuilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,399)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémlivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.3-10. abra).
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16.9.3.11 Hodgkin limféma okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 1 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintignek 45%-a. A regionalis atlagtél alacsonyabb, de attol szignifikans mértékben nem
kiilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,040). A 10 km-enkénti zénakban a referencia szintektdl szignifikdnsan el nem téré és
az erém(itél tavolodva csbkkend trendet le nem ir6 kockézatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal
korrigalt telepuilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,955)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémlivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.3-11. abra).
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16.9.3.12 Leukémia és non-Hodgkin limfoma okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 22 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 92%-a. A regionalis atlagtél szignifikansan alacsonyabb kockazatot jelzett (p=0,024). A
0-10 km-es zonéban a referencia szintt6l szignifikansan alacsonyabb (95%-0s megbizhatdségi tartomény 0,58 — 0,99), a
10-20km-es és a 20-30 km-es zénakban referencia értéknek megfeleld és az erémiitdl tavolodva emelkedd trendet leird
kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepllésenkénti kockdzatok nem mutattak

tavolsagtrendet. (p=0,168)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhatd kockazatemelkedésre (16.9.3-12. abra).
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16.9.3.13 Daganatok okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 392 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintignek 90%-a. A regionalis atlagtél alacsonyabb, de attol szignifikans mértékben nem
kilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,250). A 0-10 km-es és a 20-30 km-es zdnakban a referencia szintektdl szignifikansan
el nem tér6, a 10-20km-es zonaban szignifikansan alacsony (95%-0s megbizhatosagi tartomany 0,89 — 0,99) és az
erémitdl tavolodva csokkend trendet le nem ird kockéazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt

teleptilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,964)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhaté kockazatemelkedésre (16.9.3-13. abra).
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16.9.3.14 Magasvérnyomas betegség okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 179 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 620%-a. A regionalis atlagtol szignifikansan magasabb kockazatot jelzett (p=1,000). A
10 km-enkénti zénakban a referencia szintektél szignifikdnsan magasabb (95%-0s megbizhatésagi tartomanyok az
erdmditél tavoldé sorrendben 2,56 — 2,96; 1,71 — 1,95; 1,12 - 1,26) és az erdm(itdl tavolodva csokkend trendet leird
kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdaségi statusszal korrigalt telepilésenkénti kockazatok is az erémitdl
tavolodva szignifikdnsan csokkend tavolsagtrendet mutattak. (p<0,001)

Ezen a végponton felmertil az erémiivel kapcsolatba hozhatd kockazatemelkedés (16.9.3-14. abra).
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16.9.3.15 Ischaemias szivbetegségek okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szdma 129 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 562%-a. A regionalis atlagtol szignifikansan magasabb kockazatot jelzett (p=0,997). A
0-10 km-es zénéban a referencia szinttél szignifikdnsan magasabb (95%-0s megbizhatoségi tartomany 1,43 - 1,75), a
10-20 km-es és a 20-30 km-es zénakban a referencia szintnek megfelelé és az erémditél tavolodva csokkend trendet
leird kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepilésenkénti kockazatok nem mutattak
tavolsagtrendet. (p=0,237)

Ezen a végponton felmeriil az erémiivel kapcsolatba hozhaté kockazatemelkedés (16.9.3-15. abra).
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16.9.3.16 Agyérbetegségek okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 152 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 398%-a. A regionalis atlagtol szignifikansan magasabb kockazatot jelzett (p=1,000). A
10 km-enkénti zénakban a referencia szintektél szignifikdnsan magasabb (95%-0s megbizhatésagi tartomanyok az
erdmditél tavoldé sorrendben 2,70 — 3,05; 1,27 — 1,44; 1,16 — 1,28) és az erdm(itdl tavolodva csokkend trendet leird
kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdaségi statusszal korrigalt telepilésenkénti kockazatok is az erémitdl

tavolodva szignifikansan csokkend tavolsagtrendet mutattak. (p<0,001)

Ezen a végponton felmeriil az erémiivel kapcsolatba hozhaté kockazatemelkedés (16.9.3-16. abra).
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16.9.3.17 Keringési rendszer betegségei okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szdma 545 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 551%-a. A regionalis atlagtol szignifikansan magasabb kockazatot jelzett (p=1,000). A
10 km-enkénti zénakban a referencia szintektél szignifikdnsan magasabb (95%-0s megbizhatésagi tartomanyok az
erémditél tavoldé sorrendben 2,18 — 2,37; 1,24 — 1,34; 1,04 - 1,11) és az erdm(itdl tavolodva csokkend trendet leird
kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdaségi statusszal korrigalt telepilésenkénti kockazatok is az erémitdl
tavolodva szignifikdnsan csokkend tavolsagtrendet mutattak. (p<0,001)

Ezen a végponton felmertil az erémiivel kapcsolatba hozhaté kockazatemelkedés (16.9.3-17. abra).
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16.9.4 GYERMEKKORI MALIGNUS BETEGSEGEK SZAKELLATAS SORAN MEGFIGYELT ELGFORDULASI
KOCKAZATANAK ERTEKELESE AZ EROMU KORZETEBEN

A szakellatdast nyujtd egészséglgyi intézmények jelentései alapjan szamitott el6fordulasi gyakorisagok
daganattipusonként kertiltek feldolgozasra. Minden daganattipus esetében értékelésre kerilt Paks varosban megfigyelt
morbiditasi kockazat és a megfigyelt esetszdmok varhatd értékektdl vald eltérésének statisztikai értékelése. Statisztikai
(térképes megjelenitésii: 16.9.4-1. abra- 16.9.4-12. abradk.) késziiltek a 30 km-es kornyék telepiilésein megfigyelt
morbiditasi kockazatrol és annak referencia szinttél valo eltérésének statisztikai tesztelése soran kapott eredményekrol.

A 10 km-enként definialt zondkon beliil dsszegzett relativ kockazat és annak referencia szinttél vald eltérésének
tesztelése (10. tablazat), illetve a tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt lokalis kockazatok és az erémiitél mért
tavolsag kozti kapcsolat értékelése (11. tablazat) révén az erdmii potencialis pontforras szerepét teszteltlik.

@ g g - ©

85| € |Be| € |Be|l 5| 2| 2 |Eclgid=s| §

© X © S |EE 3 [T £ S £ TS EIET Y >e =
S L c @ £ @ Q@ gc S o SO S HE® s 3
R|IES| = |s3| = |23 5| 3| £ |EEE2838]| a
x| 5 |22 & |52 =3 ] > [[s=B3F Sz @

3° | E © o | = ® g B 2 S @ >

<10 1,29 | 0,88 | 09 [ 05 | 061 | 08 0 0 0 0 1,29 | 1,22
<20 099 | 07908 | 1,7 | 139|061 |05 | 126 | 08 [ 095 | 099 [ 1,87
<30 1,33 1 1,08 | 09 | 1,88 | 205 | 145 [ 114 [ 1,52 | 1,56 | 0,71 0 0,34
<10 |magas| ns ns ns ns ns nsz | nsz | nsz | nsz ns ns
<20 ns ns ns ns ns ns ns ns ns ns ns ns
<30 |magas| ns ns ns ns ns ns ns ns ns nsz ns

ns: nem tér el szignifikansan a referencia szinttdl
alacsony/magas: szignifikansan eltér a referencia szinttél
nsz: nem szamithaté (nincs megfigyelt eset a zonaban)

10. tablazat: Az egyes zdnakon beliil aggregalt kor és nem szerint standardizalt gyermekkori daganatos megbetegedés kockazatok
és azok referencia szinttél vald eltérésének szignifikancidja (2005-2009)

k> £ = s |8 m

2 © £ K £ ~ © E |5 s, }

S| &2 | 3| s|E|¢€|E|Eg| s g

E % l.g e ) 2, § £ 5 |=s| 2 3

£ £ 5 E‘ = = 3 T 5 E» >

% s © S s o
Efggi?:ﬁfs 20,021 | -0,012 | 0,011 | -0,027 | 0,03 |-0,001 | 0,002 | -0,01 |-0,003 | -0,013 | -0,001 | -0,015
p 0152 | 0,404 | 0,464 | 0,029 | 0,025 | 0,933 | 0,796 | 0,408 | 0,863 | 0,359 | 0,892 | 0,094

11. tablazat: A telepiilések tarsadalmi-gazdasagi statuszaval korrigalt empirikus Bayes becsléssel simitott kor és nem szerint
standardizalt gyermekkori daganatos megbetegedés kockazatok kapcsolata az erémdit6l vald tavolsaggal linearis regresszios
elemzés alapjan. (2005-2009)

Datum: Lapszam:
2013. janius 12. 95/158

MVM ERBE Zrt. ERBE dokumentum azonosit6: S 11 122 0 007 v0 25

File név_verzi6 szam: 16_Lakos_eu_zaro_v1




A s Lévai Projekt p\‘
< > A kérnyezeti hatastanulmany 6sszeéllitasat megalapozé szakteriileti vizsgalati és értékelési programok @

mym erbe A telephely krnyezetében él6k egészségiigyi allapotinak meghatirozésa

16.9.4.1  Gyermekkori daganatok okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szdma 241 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 707%-a. A regionalis atlagtél magasabb, de attdl szignifikdns mértékben nem
kilénb6z6 kockazatot jelzett (p=0,929). A 0-10 km-es (95%-0s megbizhatdsagi tartomany 1,21 — 1,37) és a 20-30 km-es
zonakban (95%-0s megbizhatdsagi tartomany 1,27 — 1,40) a referencia szintektdl szignifikansan magasabb, a 10-20km-
es zonaban referencia szintnek megfeleld és az er6miitél tavolodva csdkkend trendet le nem iré kockazatokat
regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt teleptlésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet.
(p=0,152)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhatd kockazatemelkedésre. (A 0-10 km-es savon

belll magas kockazat nem jart egylitt a nagy esetszamok mellet sem paksi szignifikans kockazatemelkedéssel
(16.9.4-1. abra).)
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16.9.4.2 Gyermekkori limfoid leukémiak okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 1 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 403%-a. A regionalis atlagtél magasabb, de attdl szignifikdns mértékben nem
kiilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,832). A 10 km-enkénti zénakban a referencia szintektdl szignifikdnsan el nem téré és
az erém(itél tavolodva csbkkend trendet le nem ir6 kockézatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdaségi statusszal
korrigalt telepuilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,405)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erém(ivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.4-2. abra).
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16.9.4.3  Gyermekkori akut limfoid leukémiak okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szdma 1 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 423%-a. A regionalis atlagtél magasabb, de attdl szignifikdns mértékben nem
kiilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,841). A 10 km-enkénti zénakban a referencia szintektdl szignifikansan el nem térd és
az erém(itél tavolodva csbkkend trendet le nem ir6 kockézatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal

korrigalt telepuilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,464)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.4-3. abra).
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16.9.4.4  Gyermekkori myeloid leukémiak okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 0 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintignek 55%-a. A regionalis atlagtél alacsonyabb, de attol szignifikans mértékben nem
kiilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,341). A 10 km-enkénti zénakban a referencia szintektdl szignifikdnsan el nem téré és
az er6miitél tavolodva emelkedd trendet leird kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt

teleptilésenkénti kockazatok az erémditél tavolodva csdkkend tavolsagtrendet mutattak. (p=0,029)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az er6miivel kapcsolatba hozhatdé kockazatemelkedésre. (A csokkend
tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt tavolsagtrend kialakitdsaban nem vett részt sem Paks, sem a 0,10 km-es zéna

(16.9.4-4. 4bra).)
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16.9.4.5 Gyermekkori akut myeloid leukémiak okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 0 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintignek 53%-a. A regionalis atlagtél alacsonyabb, de attol szignifikans mértékben nem
kiilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,347). A 10 km-enkénti zénakban a referencia szintektdl szignifikdnsan el nem téré és
az er6miitél tavolodva emelkedd trendet leird kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt
teleptilésenkénti kockazatok az erémi(itdl tavolodva csokkend tavolsagtrendet mutattak. (p=0,025)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az er6miivel kapcsolatba hozhatdé kockazatemelkedésre. (A csokkend
tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt tavolsagtrend kialakitdsaban nem vett részt sem Paks, sem a 0,10 km-es zéna
(16.9.4-5. abra).)
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16.9.4.6  Gyermekkori agydaganatok okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szdma 2 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 920%-a. A regionalis atlagtél magasabb, de attél szignifikdns mértékben nem
kiilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,926). A 10 km-enkénti zénakban a referencia szintektdl szignifikansan el nem térd és
az erém(itél tavolodva csbkkend trendet le nem ir6 kockézatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal
korrigalt telepuilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,933)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémlivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.4-6. abra).
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16.9.4.7 Gyermekkori vesedaganatok okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 0 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintignek 80%-a. A regionalis atlagtél alacsonyabb, de attol szignifikans mértékben nem
kiilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,353). A 10 km-enkénti zénakban a referencia szintektdl szignifikdnsan el nem téré és
az er6miitél tavolodva emelkedd trendet leird kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt
telepuilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,796)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erém(ivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.4-7. abra).
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16.9.4.8  Gyermekkori Hodgkin limféma okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 0 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintignek 54%-a. A regionalis atlagtél alacsonyabb, de attol szignifikans mértékben nem
kiilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,384). A 10 km-enkénti znakban a referencia szintektdl szignifikdnsan el nem téré és
az er6miitél tavolodva emelkedd trendet leird kockazatokat regisztréltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt
telepuilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,408)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erém(ivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.4-8. abra).
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16.9.4.9 Gyermekkori non-Hodgkin limfoma okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szdma 0 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintignek 50%-a. A regionalis atlagtél alacsonyabb, de attol szignifikans mértékben nem
kilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,362). A 10 km-enkénti zénakban a referencia szintektdl szignifikansan el nem térd és
az er6miitél tavolodva emelkedd trendet leird kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt
telepuilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,863)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erém(ivel kapcsolatba hozhaté kockazatemelkedésre (16.9.4-9. abra).
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16.9.4.10 Periférias idegrendszer gyermekkori daganatai okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 0 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintiének 41%-a. A regionalis atlagtél alacsonyabb, de attol szignifikans mértékben nem
kiilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,347). A 10 km-enkénti zénakban a referencia szintektdl szignifikdnsan el nem téré és
az erém(itél tavolodva csbkkend trendet le nem ir6 kockézatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal

korrigalt telepuilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,359)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémlivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.4-10. abra).

Empirikus Bayes becsléssel

korrigalt

-fdsa kvartilisoell relativ kockazat/
szignifikansan emelkedett kockazat

relativ kockazat

teleplilésenkénti

[Clatiag feletti kvartilisbelirelativkockazat  Ealsd kvartilisbel relativ kockazat/

Jatlag
nem szignifikdnsan csdkkent kockazat

Telepilésenkénti relativ kockazat
referencia szinttél valé
eltérésének szignifikanciaja

nem szignifikansan emelkedett kockazat  szignifikinsan csdkkent kockazat
Savonkeénti kockazat Tarsadalmi-g d ] ‘alkorrigélt
a referenciaszinthez képest telepulésenkeénti kockazattrendje
2 qeaseemresaseesresaseeziesaseeesesaseezaeeana 80 mrrsecsserreeesesreecesesesrse e
e o o i S ————
B A A R A A AT AT AT AT AT AT AT A -E L e TR o telepiilési
A4 fessesaseancnassnsssnsaseanseansnansnsnsesase iy 2 kockazat
_g T P paE ;:)I::(I;zat “é :: ] © nincs trend
g 1 ® magas 3 .
= = 30 A ® emelkedo
g 0,8 o itlagos .g o trend
T 0,6 4 B 20 1 e TR 67T - St ® csokkend
0,4 © alacsony £ el R A 2 Rl Rysgeseressaess !ren'(l_
e 0 e m&_ ity ——linearis trend
° 25 50 75 100 125
A
0-10 km 10 - 20 km 20 - 30 km km
16.9.4-10. abra: Periférias idegrendszer gyermekkori daganatai okozta morbiditas
" Datum: Lapszam:
ERBE dokumentum azonositd: S 11 122 0 007 v0 25 P
MVM ERBE Zrt. -
. 2013. jGnius 12. 105/158
File név_verzi6 szam: 16_Lakos_eu_zaro_v1




whA s Lévai Projekt p\‘
. ¥ E A kérnyezeti hatastanulmany 6sszeéllitasat megalapozé szakteriileti vizsgalati és értékelési programok %
mym erbe A telephely krnyezetében él6k egészségiigyi allapotanak meghatarozasa ‘ 4

16.9.4.11 Gyermekkori végtag-szarkomak okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 1 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 948%-a. A regiondlis atlagtél magasabb, de attdl szignifikdns mértékben nem
kiilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,954). A 10 km-enkénti znakban a referencia szintektdl szignifikdnsan el nem téré és
az erdmiitél tavolodva csokkend trendet leird kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt
teleptilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,892)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erém(ivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.4-11. abra).
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16.9.4.12 Gyermekkori nem végtag eredetli szarkomak okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szdma 0 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditési referencia szintiének 68%-a. A regiondlis atlagtdl alacsonyabb, de attol szignifikans mértékben nem
kilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,375). A 10 km-enkénti zénakban a referencia szintektdl szignifikansan el nem térd és
az erém(itél tavolodva csbkkend trendet le nem ir6 kockézatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal
korrigalt telepUlésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,094)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémlivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.4-12. abra).
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16.9.4-12. abra: Gyermekkori nem végtag eredet(i szarkomak okozta morbiditas

16.9.5 FEJLODESI RENDELLENESSEGEK ES KOZPONTI IDEGRENDSZERI MEGBETEGEDESEK SZAKELLATAS
SORAN MEGFIGYELT ELOFORDULASI KOCKAZATANAK ERTEKELESE AZ EROMU KORZETEBEN

A szakelladtdst nyUjtd egészséglgyi intézmények jelentései alapjan sz&mitott el6forduldsi  gyakorisagok
betegségcsoportonként keriiltek feldolgozasra. Minden betegségcsoport esetében értékelésre kerilt Paks varosban
megfigyelt morbiditasi kockazat és a megfigyelt esetszdmok varhato értékektdl valo eltérésének statisztikai értékelése.
Statisztikai (térképes megjelenitésli abrak: 16.2-65. - 16.2-83.) késziiltek a 30 km-es kdrnyék telepiilésein megfigyelt
morbiditasi kockazatrél és annak referencia szinttél vald eltérésének statisztikai tesztelése soran kapott eredményekrdl.

A 10 km-enként definialt zonakon belil 6sszegzett relativ kockdzat és annak referencia szinttdl vald eltérésének
tesztelése (12. tablazat), illetve a tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigélt lokalis kockéazatok és az erdmitdl mért
tavolsag kdzti kapcsolat értékelése (13. tablazat) révén az ermdii potencialis pontforras szerepét teszteltlik.
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12. tablazat: Az egyes zénakon beliil aggregalt kor és nem szerint standardizalt fejlédési rendellenesség és kbzponti idegrendszeri
megbetegedés kockazatok és azok referencia szintt8l valo eltérésének szignifikancidja a szakellatas betegforgalmi adatai alapjan
(2005-2009)

Datum: Lapszam:
2013. janius 12. 108/158

MVM ERBE Zrt. ERBE dokumentum azonosit6: S 11 122 0 007 v0 25

File név_verzi6 szam: 16_Lakos_eu_zaro_v1




vl g Lévai Projekt ‘
< > A kbrnyezeti hatastanulmany Gsszeallitasat megalapozé szakteriileti vizsgélati és értékelési programok @
mym erbe A telephely kdrnyezetében él6k egészségiigyi allapotanak meghatarozasa ‘ ‘
= - © o Z
_ =\ —~| N —| = P~ = | £ P— & = N P — L -
[} o| S | » [H) ‘© n = Dl B |L ‘D O =
N o€ 2 2 S 2|8 2s822 2 § (825
Tz =P D5 |0 58 = o B8l g|lo 538 o 5L D
cL =Ll |l 3 S ol a|lSTal =B a s = 9
O NI FTD H| 5P | O © &H 29 Blo@ P o B 0 L= D
SO O[S 2| 2IFPB L] -8 |3 > Do k=% c @
PO G| T |LL =28 < |EL5|95&|22 56 @ Q5
Sl | @323 x| U |e@3|3SU8T|TeT| 2 |&8F
S Tl 2w 28 gl 82 |Y BleeEld Bl 8 |swso
g &l ¢|¢ 9o|8 8| OF |8 o|O9csg|s & & |CFE
= o~ (e} %) s} 1<) o 2
(@] €] S
Regresszios
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13. tablazat: A teleplilések tarsadalmi-gazdasagi statuszaval korrigalt empirikus Bayes becsléssel simitott kor és nem szerint
standardizalt fejlédési rendellenesség és kézponti idegrendszeri megbetegedés kockazatok kapcsolata az erémiitél valo tavolsaggal
linearis regressziés elemzés alapjan a szakellatas betegforgalmi adatai alapjan (2005-2009)
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16.9.5.1 Idegrendszer fejlédési rendellenességei okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 54 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 282%-a. A regionalis atlagtél magasabb, de attdl szignifikdns mértékben nem
kiilonbdzd kockazatot jelzett (p=0,963). A 0-10 km-es zénaban a referencia szintektdl szignifikansan el nem térd, a 10-
20 km-es zonaban szignifikansan alacsony (95%-0s megbizhatdsagi tartomany 0,60 — 0,91), a 20-30- km-es zénaban
szignifikdnsan magas (95%-0s megbizhatésagi tartomany 1,23 - 1,62) és az erém(itdl tdvolodva csdkkend trendet le
nem ird kockéazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepilésenkénti kockazatok nem
mutattak tavolsagtrendet. (p=0,168)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erém(ivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.5-1. abra).

KISKUNMALAS oI5 Forsh 5 A ; t KISKUNHALAS

[Efelst kvartiisoel relativ kockizat [étiag alatt kvartiisoel relativ kockazall

Empirikus Bayes becsléssel szignifikansan emelkedett kockazat nem szignifikdnsan csékkent kockazat Telepiilésenkénti relativ kockazat
korrigalt standardizalt telepiilésenkénti referencia szinttél valé
relativ kockazat atiag feletti kvartilisbelirelativkockazat/  [also kvartilisbell relativ kockazat! eltérésének szignifikanciaja

nem szignifikansan emelkedett kockazat szignifikinsan cstkkent kockazat
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16.9.5.2  Fej-nyaki régio fejlodési rendellenességei okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 97 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 684%-a. A regiondlis atlagtél magasabb, de attdl szignifikans mértékben nem
kilonbdzd kockazatot jelzett (p=0,966). A 10 km-enkénti zonakban a referencia szintektdl szignifikansan magasabb
(95%-0s megbizhatdsagi tartomanyok az erémiitél tavoldé sorrendben 1,14 — 1,57; 1,28 - 1,67; 1,77 — 2,18) és az
erdmitdl tavolodva emelkedd trendet leird kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdaségi statusszal korrigalt
teleptilésenkénti kockazatok is az erémditdl tavolodva szignifikansan csokkend tavolsagtrendet mutattak. (p=0,014)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémivel kapcsolatba hozhaté kockazatemelkedésre. (Nagy esetszam
mellett sem volt magas a Pakson regisztralt megbetegedési kockazat, és a magas 0-10 km-es savon beliili kockazat az
erémtdl tavolodva emelkedd kockazati trenddel parosul (16.9.5-2. abra).)
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16.9.5.3  Sziv- és érrendszeri fejlédési rendellenességek okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szdma 116 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditési referencia szintjének 767%-a. A regiondlis &tlagtél magasabb, de attdl szignifikdns mértékben nem
kilénb6z6 kockazatot jelzett (p=0,926). A 0-10 km-es (95%-0s megbizhatdsagi tartomany 0,69 - 0,88) és a 10-20 km-es
zonaban a referencia szinttél szignifikansan alacsonyabb (95%-0s megbizhatosagi tartomany 0,79 — 0,97), a 20-30 km-
es zénaban szignifikdnsan magasabb (95%-0s megbizhatosagi tartomany 1,08 — 1,27) és az erémiitél tavolodva
emelked6 trendet leird kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt teleplilésenkeénti
kockazatok is az erdmiitdl tavolodva szignifikansan csokkend tavolsagtrendet mutattak. (p=0,191)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erém(ivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.5-3. abra).
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16.9.5.4 Légzészervi fejlodési rendellenességek okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 43 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 247%-a. A regionalis atlagtél magasabb, de attdl szignifikdns mértékben nem
kiilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,966). A 10 km-enkénti zénakban a referencia szintektdl szignifikdnsan el nem téré és
az erém(itél tavolodva cs6kkend trendet le nem ir6 kockézatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdaségi statusszal
korrigalt teleptlésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,157)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erém(ivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.5-4. abra).
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16.9.5.5 Ajak- és szajpad-hasadékok okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szdma 5 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 915%-a. A regionalis atlagtél magasabb, de attdl szignifikdns mértékben nem
kiilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,890). A 0-10 km-es és a 10-20 km-es zénakban a referencia szintektdl szignifikansan
el nem térd, a 20-30- km-es zonaban szignifikansan emelkedett (95%-0s megbizhatdsagi tartomany 1,08 — 2,05) és az
erdmitdl tavolodva emelkedd trendet leird kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdaségi statusszal korrigalt
teleplilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,672)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhatd kockazatemelkedésre (16.9.5-5. abra).
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16.9.5.6 A tapcsatorna fejlédési rendellenességek okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 37 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 222%-a. A regionalis atlagtél magasabb, de attdl szignifikdns mértékben nem
kilonb6z6 kockézatot jelzett (p=0,893). A 0-10 km-es zondban szignifikdnsan magas (95%-0s megbizhatésagi
tartomany 1,28 - 1,68), a 10-20 km-es zénaban szignifikansan alacsony (95%-0s megbizhatésagi tartomany 0,69 —
0,94), a 20-30 km-es zénaban a referencia szintnek megfeleld és az erémiitdl tavolodva csokkend trendet le nem ir6
kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepllésenkénti kockazatok nem mutattak

tavolsagtrendet. (p=0,623)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhaté kockazatemelkedésre. (a 0-10 km-es z6na
szignifikdnsan emelkedett kockazata nem jart egyitt a nagy esetszamok ellenére a magas paksi kockazattal, a

hatastertilet kiilsé zonajaban pedig szignifikdnsan alacsony volt a kockazat (16.9.5-6. abra).)
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16.9.5.7  Nemi szervek fejlodési rendellenességei okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 59 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 392%-a. A regionalis atlagtél magasabb, de attdl szignifikdns mértékben nem
kiilonbdzd kockazatot jelzett (p=0,929). A 0-10 km-es zénaban a referencia szintektdl szignifikansan el nem térd, a 10-
20 km-es zonaban szignifikansan alacsony (95%-0s megbizhatdsagi tartomany 0,71 - 0,97), a 20-30- km-es zénaban
szignifikdnsan magas (95%-0s megbizhatésagi tartomany 1,10 — 1,38) és az erémiitdl tdvolodva csdkkend trendet le
nem ird kockéazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepilésenkénti kockazatok nem
mutattak tavolsagtrendet. (p=0,088)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémlivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.5-7. abra).
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16.9.5.8  Hugyrendszer fejlédési rendellenességei okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szdma 150 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 993%-a. A regionalis atlagtél magasabb, de attdl szignifikdns mértékben nem
kiilonbdzd kockazatot jelzett (p=0,935). A 0-10 km-es zénaban a referencia szintektdl szignifikansan el nem térd, a 10-
20 km-es zonaban szignifikdnsan magas (95%-0s megbizhatdsagi tartomany 1,17 — 1,40), a 20-30- km-es zénaban
szignifikdnsan magas (95%-0s megbizhatésagi tartomany 1,47 — 1,69) és az erémdité| tavolodva emelkedd trendet leird
kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepllésenkénti kockazatok az erémiitdl
tavolodva szignifikansan csokkend tavolsagtrendet mutattak. (p=0,033)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erém(ivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.5-8. abra).
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16.9.5.9 Csipéficam okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szdma 338 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 1301%-a. A regiondlis atlagtél magasabb, de attdl szignifikans mértékben nem
kiilonbdz06 kockazatot jelzett (p=0,942). A 0-10 km-es és a 10-20 km-es zénaban a referencia szintektdl szignifikansan el
nem tér6, a 20-30- km-es zénaban is szignifikdnsan magas (95%-0s megbizhatosagi tartomany 1,39 — 1,54) és az
erdmitdl tavolodva emelkedd trendet leird kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdaségi statusszal korrigalt

teleplilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,082)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémdivel kapcsolatba hozhatd kockazatemelkedésre (16.9.5-9. abra).
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16.9.5.10 Egyéb mozgasszervi fejlédési rendellenességek okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 1936 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 1108%-a. A regionalis atlagtd!l szignifikansan magasabb kockazatot jelzett (p=0,987). A
10 km-enkénti zénakban a referencia szintektél szignifikdnsan magasabb (95%-0s megbizhatésagi tartomanyok az
erémditél tavoldd sorrendben 2,30 — 2,50; 2,48 - 2,66; 3,09 — 3,27) és az erémiitél tavolodva emelkedd trendet leird
kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdaségi statusszal korrigalt telepilésenkénti kockazatok is az erémitdl
tavolodva szignifikdnsan csokkend tavolsagtrendet mutattak. (p=0,001)

Ezen a végponton felmeriil az erémiivel kapcsolatba hozhaté kockazatemelkedés (16.9.5-10. abra).
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16.9.5.11 A kiiltakar¢ fejlédési rendellenességei okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 67 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 70%-a. A regionalis atlagtél magasabb, de attdl szignifikdns mértékben nem kiilonboz6
kockazatot jelzett (p=0,923). A 0-10 km-es és a 20-30 km-es zdnakban a referencia szintektél szignifikdnsan el nem
tér6, a 10-20 km-es zonaban szignifikansan alacsony (95%-0s megbizhatésagi tartomany 0,57 - 0,76) és az erémiditél
tavolodva csokkend trendet le nem ird6 kockazatokat regisztréltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt
teleptilésenkénti kockazatok az erémiitdl tavolodva szignifikans csdkkend tavolsagtrendet mutattak. (p=0,002)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémivel kapcsolatba hozhatdé kockazatemelkedésre. (A magas
esetszamok ellenére sem volt szignifikdns sem Pakson, sem a 0-10 km-es zénaban a kockazatemelkedés (16.9.5-11.
abra).)
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16.9.5.12 Kromoszéma rendellenességek okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 9 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 235%-a. A regionalis atlagtél magasabb, de attdl szignifikans mértékben nem
kilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,884). A 0-10 km-es és a 10-20 km-es zdnakban a referencia szintektdl szignifikansan
el nem tér6, a 20-30 km-es zonaban szignifikdnsan magas (95%-0os megbizhatésagi tartomany 1,13 - 1,71) és az
erémitdl tavolodva csokkend trendet le nem ird kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt
teleplilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,380)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhaté kockazatemelkedésre (16.9.5-12. abra).
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16.9.5.13 Down szindroma okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 5 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 313%-a. A regionalis atlagtél magasabb, de attdl szignifikdns mértékben nem
kiilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,902). A 0-10 km-es és a 10-20 km-es zénakban a referencia szintektdl szignifikansan
el nem téré, a 20-30 km-es zénaban szignifikansan magas (95%-0s megbizhatdsagi tartomany 1,21 - 2,16) és az
erémtdl tavolodva csokkend trendet le nem ird kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt
teleplilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,509)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhaté kockazatemelkedésre (16.9.5-13. abra).
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16.9.5.14 Szex-kromoszéma rendellenességei okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 2 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 660%-a. A regionalis atlagtél magasabb, de attél szignifikdns mértékben nem
kilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,899). A 0-10 km-es és a 20-30 km-es zdnakban a referencia szintektdl szignifikansan
el nem tér6, a 10-20 km-es zonaban szignifikdnsan magas (95%-0s megbizhatésagi tartomany 1,23 - 3,12) és az
erémitdl tavolodva csokkend trendet le nem ird kockéazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt
teleptilésenkénti kockazatok az erémiitél tavolodva szignifikans csdkkend tavolsagtrendet mutattak. (p=0,047)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhaté kockazatemelkedésre (16.9.5-14. abra).
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16.9.5.15 Huntington-kor okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 0 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintiének 66%-a. A regionalis atlagtél alacsonyabb, de attol szignifikans mértékben nem
kiilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,335). A 10 km-enkénti zénakban a referencia szintektdl szignifikdnsan el nem téré és
az erémitdl tavolodva emelkedd trendet le nem ird kockazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdaségi statusszal
korrigalt telepuilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,983)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémlivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.5-15. abra).
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16.9.5.16 Orokl6dé ataxia okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 1 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 348%-a. A regionalis atlagtél magasabb, de attdl szignifikdns mértékben nem
kilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,835). A 0-10 km-es és a 10-20 km-es zdnakban a referencia szintektdl szignifikansan
el nem tér6, a 20-30 km-es zonaban szignifikdnsan magas (95%-0s megbizhatésagi tartomany 1,02 - 2,74) és az
erémitdl tavolodva csokkend trendet le nem ird kockéazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt
teleplilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,490)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhaté kockazatemelkedésre (16.9.5-16. abra).
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16.9.5.17 Gerincvel6i eredetli izomsorvadas okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 8 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 180%-a. A regionalis atlagtol szignifikansan magasabb kockazatot jelzett (p=0,975). A
10 km-enkénti zonakban a referencia szintektdl szignifikansan el nem tér6 és az erémiuitél tavolodva csokkend trendet le
nem ird kockézatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt telepilésenkénti kockazatok nem

mutattak tavolsagtrendet. (p=0,933)

Ezen a végponton felmeriil az erbmiivel kapcsolatba hozhatd kockazatemelkedés (16.9.5-17. abra).
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16.9.5.18 Kozponti idegrendszeri eredetii izomsorvadas okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 0 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 43,2%-a. A regionalis atlagtol alacsonyabb, de attél szignifikans mértékben nem
kilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,320). A 0-10 km-es és a 20-30 km-es zdnakban a referencia szintektdl szignifikansan
el nem tér6, a 10-20 km-es zonaban szignifikansan alacsony (95%-osmegbizhatosagi tartomany 0,05 — 0,74) és az
erémitdl tavolodva csokkend trendet le nem ird kockéazatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal korrigalt
teleplilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,077)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémiivel kapcsolatba hozhatd kockazatemelkedésre (16.9.5-18. abra).
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16.9.5.19 Mysthaenia gravis okozta morbiditas

Pakson a megfigyelt esetek szama 15 volt, ami a varos demografiai struktirajanak figyelembevételével az orszag
morbiditasi referencia szintjének 157%-a. A regionalis atlagtél magasabb, de attdl szignifikans mértékben nem
kiilonbdz0 kockazatot jelzett (p=0,963). A 10 km-enkénti zénakban a referencia szintektdl szignifikdnsan el nem téré és
az erém(itél tavolodva csbkkend trendet le nem ir6 kockézatokat regisztraltunk. A tarsadalmi-gazdasagi statusszal
korrigalt telepuilésenkénti kockazatok nem mutattak tavolsagtrendet. (p=0,164)

Ezen a végponton nem utaltak az adatok az erémlivel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedésre (16.9.5-19. abra).
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16.9.6 ELSO FAZIS KOVETKEZTETESEI

Osszességében a hatasteriileten él6 populacié majdnem minden egyes korkép vizsgalati végeredménye a referencia
értékekhez viszonyitva kedvez6nek vagy a referencia populaciékban megfigyelthez hasonld egészségi allapotunak
jellemezhetd.

Az alabbi végpontokon (egyes korképek vizsgalati végeredményében) merilt fel a statisztikai mutatok alapjan az
erémvel kapcsolatba hozhat6 kockazatemelkedés elvi lehetdsége:

1) Vastagbél rosszindulatt daganatai okozta halalozas

2) Magas vérnyomas betegség okozta halalozas

3) Tapcsatorna fejlédési rendellenességeinek elbfordulasi gyakorisaga
4) Vastagbél rosszindulatu daganatai okozta morbiditas

5) Magas vérnyomas betegség okozta morbiditas

6) Ischaemias szivbetegségek okozta morbiditas

7) Agyérbetegségek okozta morbiditas

8) Keringési rendszer betegségei okozta morbiditas

9) Egyéb mozgasszervi fejlédési rendellenességek okozta morbiditas
10) Gerincvelbi eredetii izomsorvadas okozta morbiditas

A keringési rendszer betegségei okozta morbiditas a magas vérnyomas betegség, az ischaemias szivbetegség és az
agyérbetegségek lényegében azonos kockazati profijat mutatja és ezeknek a betegségcsoportoknak az eseteit
Osszegzi, emiatt nem tekinthetd o©nélldan értékelendd potencialisan kockézatemelkedést jelzé vizsgalati
végeredményeként.

A keringési rendszer betegségei okozta szakellatas soran regisztralt kockazati tobbleteket magyardzhatja, hogy a
Pakshoz kozel lakdk gondozasaban jelentésebb részt tud véllalni a szakellatd, akinek a szerepét a messzebb lakdk
esetében az alapellaté haziorvosok veszik at. Elvileg az erdmii kozelében él6k kedvezbtlenebb kardiovaszkularis
kockazati faktor (dohanyzas, elhizds, mozgasszegény életmod) mintazata is magyardzhatnd a helyi kockazat
emelkedését. Viszont a Pakstol val6 tavolsag fliggvényében csdkkend helyi kockdzatok miatt valészinlibb a szakellatas
kénnyebb hozzaférésén alapuld magyarazat.

A kardiovaszkularis betegségek etiolégiai tényezéi kdzt jelenleg még nem szerepel a kisddzisu ionizalé sugarzas, csak a
nagydézisu ionizald sugarzasok esetén igazolt a kockazatnoveld tényezd.

A 82 vizsgalt indikator kozt 8 dsszegz6 indikator (daganatok Gsszesen, kardiovaszkuléris betegségek Osszesen,
tapcsatorna betegségei 6sszesen, erészakos halélnemek egyitt) szerepelt. A 74 részletes indikator kézll 6 foglalkozott
szivérrendszeri kronikus betegségekkel, melyek etiologiai faktorai kdzt nem szerepel ionizalé sugérzas alacsony dozisa.
Ezek figyelembe vételével 68 indikatoresetén kerUlt sor statisztikai értékelésekre. A statisztikai mltermék eredmények
szama ilyen elemzésszamnal 68x0,05=3,4. Ez alapjan (feltételezve a pozitiv és negativ irdnyu latszdlagos szignifikans
eltéréseket produkalo tesztek szamanak egyenl@ségét) 1,7 az olyan statisztikailag szignifikans eltérések varhato szama,
melyek magott véletlennel is magyarazhaté kockéazateloszlas van.

A vastagbél rosszindulati daganatai okozta halélozas (magas paksi kockézat 63 eset alapjan), a gerincvel6i eredetl
izomsorvadas okozta morbiditds (magas paksi kockazat 8 eset alapjan) és a vastagbél rosszindulatl daganatai okozta
morbiditas is (magas 0-10 km-es zdnakockazat 136 eset alapjan) 1-1 statisztikailag szignifikans kockazatemelkedés
alapjan kerllt kiemelésre, a tapcsatorna fejlédési rendellenességeinek el6fordulasi gyakorisdga és az egyéb
mozgasszervi fejlédési rendellenességek okozta morbiditas pedig 2-2 szignifikans statisztikai teszt alapjan (magas paksi
kockézat 13 illetve 1936 eset alapjan és magas 0-10 km-es zdnakockazat 17 illetve 2599 eset alapjan). Ezek kozt
biztosan van statisztikai miitermék (2 végponton 7 szignifikdns kockazatemelkedést figyeltiink meg a 3,4 varhatdval
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szemben). A rendelkezésre allé adatok alapjan azonban nem lehet a statisztikai miiterméket és a valodi halmozodast
mutatd végpontokat elkuloniteni. Ehhez a korképek etiologiai viszonyait kell értékelni illetve a kockazati faktorok
hatasterileten megfigyelhetd intenzitasat kellene ismerni. Utdbbi elsésorban a vastagbélrak esetében volna fontos, mert
ez a daganat mind a mortalitasi, mind a szakellatasban regisztralt morbiditasi elemzésekben helyi kockazatemelkedést
mutatott.

A kockazatemelkedést mutatd végpontok alapadatainak megbizhatdsédga nem egyforma. A szakellatasban regisztralt
betegségek egy része kivizsgaladsok alkalmaval hasznalt iranydiagnézis (a betegség gyanuja alapjan kerll csak
regisztralasra). A fejlédési rendellenességek jelentési fegyelme terileti variabilitdst mutat. A szévettani diagnézison
alapulé daganatos halaloki diagndzis tekinthetd a legmegbizhatébbnak a kockazatemelkedést mutaté indikatorok
alapadatai kozil. Ez a megfontolas is a vastagbélrakok el6forduldsi viszonyainak pontosabb feltarasanak
szlkségességét tamasztja ala.

Datum: Lapszam:
2013. janius 12. 130/158

MVM ERBE Zrt. ERBE dokumentum azonosit6: S 11 122 0 007 v0 25

File név_verzi6 szam: 16_Lakos_eu_zaro_v1




mym erbe A telephely kdrnyezetében él6k egészségiigyi allapotanak meghatarozasa

Lévai Projekt ‘
A kbrnyezeti hatastanulmany Gsszeallitasat megalapozé szakteriileti vizsgélati és értékelési programok ‘@

16.10 HAZIORVOSOK BEVONASA

A programban az egyéni szinten hatd életmddi rizikofaktorok interpretaciés nehézségeket okoznak, ha az egyes
betegségek el6fordulasi gyakorisagat nem tudjuk az életmdédhoz kapcsolodd zavard tényezok (pl. dohanyzas,
alkoholfogyasztas, csaladi halmozddas stb.) hatasatdl megtisztitani. Az aggregalt adatokon nyugvéd elemzéseket ezért
kell kiegésziteni primer adatgydjtéssel is a vizsgalati tertleten, ami nem csak a lakok egészségi allapotat irja le, de a
kockazati profiljukat is.

llyen adatbazis felépitése a hdziorvosok segitségével, de a lakossag aktiv kdzremiikddése nélkil képzelheté el. Ennek
érdekében egyittm(ik6dd haziorvosi szolgalatot kell szervezni, mert a héaziorvosok ismerik (a haziorvosi
térzskartonokban rogzitendd kotelez6 feladataik ellatadsa miatt) azokat az alapvetd kockazati tényezéket, amik a
programban vizsgalt betegségek kialakulasara jelentds hatassal birnak. Ezért segitséglikkel mind az egészségi allapot,
mind a kockazati profil rogzitheté az adatvédelmi szabalyok tiszteletben tartasaval, a vizsgalat szamara fontos teljes
lefedettséget biztositva és a megkivant mindségben.

Az atomerémii 30 km-es korzetében él6 haziorvosok dnkéntes csatlakozasan alapuld felmérés az elmult 3 év incidens
eseteinek leirasara vallalkozik. Ennél hosszabb visszaemlékezési idd jelentdsen rontana az eredmények
megbizhatosagat, ezért nem érdemes ilyen moédon ndvelni az esetszdmot. A nagyobb esetszam miatti statisztikai eré
javulasat kompenzalna a roml6 adatminéség.

A vizsgélat az alabbi menetet kdveti:

e egyuttmlkodd haziorvosok halozatanak megszervezése, a haziorvosok felkészitése, a minéségbiztositasi
rendszer kialakitasa

e a haziorvosok a praxisukban az elmilt 3 évben diagnosztizalt Uj megbetegedéseket (egyes daganatos,
sziv-érrendszeri, genetikai komponenssel bird betegségeket, illetve fejlédési rendellenességeket)
regisztraljak

e azincidens esetek mellé kontrollt illesztenek a vizsgalati protokolinak megfeleléen

o alapvetben sajat nyilvantartasukban szereplé adatok segitségével leirjak mind a betegek, mind a kontroll
személyek csalddjaban eléforduldé megbetegedéseket, életmddjukbdl  fakadd  rizikdfaktorokat,
foglalkozasukhoz kapcsol6do kockazatokat

Az elemzések a kivetkezd konkrét feladatokat jelentik:

o Adatgylijtés a vizsgalati teriilet egészére kiterjedéen, az egy(ittm{ikddé haziorvosok részvételével.
— Egyéni szinten gy(jtétt adatok segitségével hatarozzuk meg az egyes betegségek elterjedtségét
— Az egyes rizikdfaktorok gyakorisagat
— Arizikéfaktorok szerepét a megbetegedési kockazatok kialakitasaban

o Az eset-kontroll adatbazis feldolgozasa (az atomerdmii kdzelségének onalldé megbetegedési kockazatndveld
szerepet leird, zavaro tényezék hatasaitél megtisztitott esélyhanyadosok elballitasa)

o Véqiil bekerll a rizikéfaktorok kdzé a lakohely telephelytdl vald tavolsaga, mint lehetséges magyarazé valtozo, és
annak a kérdésnek a megvalaszolasa, hogy van-e szerepe ennek a tavolsagnak a daganatos megbetegedések
jelenlétére a tertleten.

Amennyiben a vizsgélat Ugy talélja, hogy bizonyos daganatok vonatkozasaban a tavolség, mint rizikéfaktor az
egyéb kockazati tényezék hatasainak figyelembe vétele utadn is fenn all. Akkor lehetéség van arra, hogy
megallapitsuk, a tobbi rizikofaktorhoz képest milyen erésségli kockézatnéveld tényez a telephely kdzelsége.
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o Az atomer6mii potencialis pontforras szerepét értékeld, az egyes vizsgalati végpontokon kapott eredmények
egylttes értékelését tartalmazo jelentés 6sszeallitasa

16.10.1HAZIORVOSOK BEVONASANAK ELOKESZITESE

A haziorvosok bevondsara (mint a lakossag egészségigyi allapotara vonatkoz6 felmérés 2. fazisaba) a nemzetkdzi
(WHO, Helsinki Egyezmény, EU direktivak) eléirasok és a hazai jogszabalyok is igen szigoru feltételeket szabnak, még
abban az esetben is, ha anonim modon térténik a betegek felmérése. A 3 megyére (Tolna, Fejér, Bacs-Kiskun) kiterjedd
adatgyljtéshez az érvényes jogszabalyok szerint el6szér is az EMMI (Emberi Eréforrasok Minisztériuma) Egészségligyi
Tudomanyos Tanacs (ETT) Tudomanyos és Kutatasetikai Bizottsagahoz (TUKEB) kellett fordulni engedélyért, vazolva a
vizsgalat céljat és eszkdzeit (2. sz. melléklet).

16.10.2MASODIK FAZIS KOVETKEZTETESEI

A haziorvosi vizsgalatot Tolna, Fejér és Bacs-Kiskun megye azon teriletén végezzilk, amely az atomerém(itél szamitott
30 km-es koron belilre esnek. A haziorvosok altal, nemzetkdzi standardok alapjan elkészitett, kérd6iv segitségével
folyik az adatgydjtés. A haziorvos a teriiletén a 18. életévét betdltott felnbtt lakosai kozill a 2010. januar 1. és 2012.
december 31. koz6tt diagnosztizalt rosszindulatu daganatos betegségben szenvedékrdl rizikéfaktor adatfelvételt készit.
A feldolgozas soran daganat tipusonként elemezzik a rizikofaktorok hatasat. Leirast készitink az eset és a kontroll
populaciérdl, majd meghatarozzuk az egyes rizikéfaktorok kockazatat.

(Az ETT hozzajarult a vizsgélat megkezdéséhez, igy a fent emlitett 2. fazis is végrehajtasra kerllhet, de amint ezt
korabban is jeleztilk a késoi kezdés idbeltolast eredményezett.)
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1. SZ. MELLEKLET

Az empirikus Bayes becsléssel simitott kor és nem szerint standardizalt teleptlésenkénti halaloki kockézato!
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Paks 1 0 0 4,29 0,96 1,15 1,3 1,14 1,11 0,89 0,91 0,88 1,23
Foktd 1 0 0 5,01 1,13 1,24 1,24 1,39 1,13 0,94 0,98 1,07 0,97
Géderlak 1 0 0 5,33 1,15 1,33 1,27 1,39 1,2 1,17 0,91 1,11 1,03
Gerjen 1 0 0 547 1,24 1,36 1,25 1,33 1,19 1,04 1,03 1,1 1,01
Kalocsa 1 0 0 5,07 1,15 1,26 1,26 1,61 1,16 1,16 0,83 1,16 0,83
Dunaszentgyorgy 1 0 0 4,99 1,05 1,27 1,26 1,37 1,11 1,16 1,22 1,26 0,92
Dunaszentbenedek 1 0 0 5,46 11 1,39 1,26 1,41 1,23 1,05 0,94 1,21 1,04
Ordas 1 0 0 5,32 1,11 1,25 1,25 1,3 1,18 1,25 1 1,25 1,29
Uszdd 1 0 0 4,96 1,14 1,15 1,24 1,34 1,28 1,16 0,98 1,19 1,39
Fajsz 0 1 0 4,79 1,12 1,21 1,24 1,26 1,16 1,26 1,06 1,22 1,28
Bogyiszlé 0 1 0 5,22 1,3 1,19 1,24 1,15 1,22 1,39 0,87 1,35 1,4
Bolcske 0 1 0 5 1,09 1,22 1,26 1,27 1,21 1,14 0,91 1,15 1,17
Tengelic 0 1 0 5,39 1.1 1,47 1,24 1,37 1,24 1,16 0,82 1,17 1,2
Drégszél 0 1 0 5,02 1,12 1,31 1,25 1,37 1,16 1,01 0,94 1,34 1,31
Dunapataj 0 1 0 4,95 1,06 1,23 1,27 1,07 1,19 1,18 0,93 1,45 0,84
Oregcsertd 0 1 0 5,86 1,2 1,43 1,26 1,4 1,22 1,15 0,94 1,29 1,04
Batya 0 1 0 5,26 1,06 1,2 1,25 1,39 1,16 0,99 0,92 1,35 1,09
Bikacs 0 1 0 5,98 1,17 1,26 1,24 1,42 1,16 1,34 0,95 1,25 1,3
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Az empirikus Bayes becsléssel simitott kor &és nem szerint standardizalt teleptilésenkénti halaloki kockazatok (2001-2010) I.
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Gybrkony 0 1 0 4,53 1,24 1,15 1,25 1,4 1,15 1,22 0,92 1,11 1,04
Kajdacs 0 1 0 579 1,14 1,23 1,26 1,38 1,18 1,22 0,9 1,1 1,01
Németkér 0 1 0 541 1,12 1,27 1,25 1,38 1,19 1,09 0,97 1,15 1,13
Szedres 0 1 0 4,98 1,11 1,12 1,23 1,25 1,21 1,16 0,93 1,13 1,24
Nagydorog 0 1 0 5,23 11 1,22 1,28 1,45 1,34 1,09 11 1,1 1,2
Harta 0 1 0 4,8 1,15 1,26 1,26 1,53 1,18 0,98 1,1 1,17 1,22
Fadd 0 1 0 5,65 1,23 1,41 1,23 1,31 1,18 1,29 0,96 1,03 1,07
Szakmar 0 1 0 571 1,13 1,24 1,27 1,4 1,14 1,15 0,94 1,25 1
Pusztahencse 0 1 0 511 1,15 1,22 1,23 1,33 1,16 1,14 1,02 1,21 1,05
Sarszentlérinc 0 1 0 5,85 1,15 1,24 1,25 1,61 1,27 1,28 0,99 1,12 1,04
Facankert 0 1 0 4,95 1,16 1,38 1,24 1,34 1,14 1,27 0,91 1,14 1,07
Tolna 0 1 0 3,62 0,94 1,28 1,22 1,26 1,18 0,93 1,03 0,99 1,09
Homokmégy 0 1 0 5,66 1,13 1,4 1,26 1,43 1,19 1,06 1,08 1,23 1,14
Madocsa 0 1 0 5,07 1,12 1,29 1,25 1,35 1,19 0,88 1 1,06 1,27
Medina 0 1 0 5,61 1.1 1,17 1,23 1,27 1,17 1,31 1,02 1,22 1,06
Miske 0 1 0 51 1,12 1,27 1,23 1,22 1,18 0,97 0,95 1,06 1,12
Ujtelek 0 1 0 5,66 1,16 1,28 1,26 1,34 1,23 1,13 0,91 1,23 1,28
Vajta 0 0 1 511 1,15 1,22 1,25 1,27 1,29 1,15 1,02 1,14 1,08
Miszla 0 0 1 543 1,12 1,3 1,24 1,36 1,21 1,3 0,94 1,16 1,11
Kistormas 0 0 1 5,09 1,12 1,27 1,25 1,33 1,15 1,11 1,03 1,17 1,12
Dusnok 0 0 1 5,24 1,13 1,27 1,25 1,64 1,21 0,94 0,91 1,15 1,16
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Az empirikus Bayes becsléssel simitott kor &és nem szerint standardizalt teleptilésenkénti halaloki kockazatok (2001-2010) I.
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Varsad 0 0 1 5,17 117 1,31 1,25 1,37 1,16 117 1,01 1,16 1,11
Nagyszékely 0 0 1 4,82 1,12 1,21 1,23 1,36 1,18 1,14 0,94 1,16 11
Bcesény 0 0 1 5,55 1,05 1,31 1,26 1,32 1,31 1,22 1,13 1,12 1,07
Palfa 0 0 1 6 113 1,21 1,25 1,36 1,27 1,35 0,99 148 115
Kolesd 0 0 1 55 1,23 1,26 1,23 1,51 1,24 1,06 1,06 1,25 1,16
Csaszartoltés 0 0 1 4,65 1,04 1,24 1,22 1,44 1,08 1,09 0,93 1 0,89
Cece 0 0 1 5,38 1,2 1,26 1,25 1,42 1,19 1,29 0,85 1,26 1,36
Harc 0 0 1 5,13 1,11 1,19 1,24 1,28 1,14 1,09 0,97 114 1,26
Dunatetétlen 0 0 1 5,16 1,11 1,38 1,24 1,34 1,19 1,16 0,92 1,32 1,08
Szakadat 0 0 1 5,23 1,12 13 1,25 13 1,18 1,2 1,07 1,34 1,11
Fels6nana 0 0 1 5,53 1,16 1,29 1,27 1,29 1,24 1,23 1,05 1,32 1,28
Hajos 0 0 1 476 1,16 1,51 1,2 1,36 1 0,9 0,87 11 0,84
Kecel 0 0 1 435 1,15 0,92 1,24 14 1,19 0,85 0,74 1,09 153
Elészallas 0 0 1 5,99 1,16 1,24 1,23 117 1,12 145 0,98 1,25 11
Udvari 0 0 1 5,01 1,16 1,2 1,23 1,36 1,18 1,07 0,93 1,16 1,29
Zomba 0 0 1 5,36 1,06 1,41 1,25 1,44 1,15 117 0,99 113 172
Kéty 0 0 1 5,47 1,11 1,23 1,25 1,39 117 1,32 0,91 114 1,26
Akaszto 0 0 1 47 1,26 1,22 1,26 1,53 117 0,78 0,72 14 112
Szekszard 0 0 1 3,84 0,95 1,06 1,29 1,08 1,06 0,89 1,07 1,16 1,31
Kalazno 0 0 1 5,35 1,12 1,33 1,24 1,39 1,16 1,04 0,97 118 113
Alsoszentivan 0 0 1 5,16 1,11 1,23 1,24 1,44 1,19 1,15 0,98 1,23 1,08
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Az empirikus Bayes becsléssel simitott kor és nem szerint standardizalt teleptlésenkénti halaloki kockézato!
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Sidagard 0 0 1 5,35 1,08 1,25 1,23 1,41 1,17 0,85 1,31 1,09 1,52
Alap 0 0 1 5,09 1,16 1,11 1,24 1,39 1,16 1,2 1,21 1,44 1,26
Kisszékely 0 0 1 4,99 1,17 1,19 1,24 1,4 1,15 1,16 1,18 1,15 1,49
Solt 0 0 1 4,31 1,11 1,19 1,23 1,6 1,05 1,21 0,89 1,04 0,91
Gyodnk 0 0 1 6,04 1,15 1,09 1,28 1,45 1,12 1,22 1,27 1,19 1,39
Dunaféldvar 0 0 1 5,09 1,39 1,12 1,22 1,33 1,21 1,11 1,12 1,46 1,18
Nemesnadudvar 0 0 1 5,69 1,07 1,21 1,27 1,31 1,17 1,13 0,83 1,29 1,27
14, tablazat:Az empirikus Bayes becsléssel simitott kor és nem szerint standardizalt telepiilésenkénti halaloki kockazatok (2001-2010) 1.
Az empirikus Bayes becsléssel simitott kor és nem szerint standardizalt teleptilésenkénti halaloki kockazatok (2001-2010) I1.
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Paks 2,31 1,12 1,05 1,38 1,05 1,13 1,08 1,01 0,82 0,88 1,11 1,27 1,07
Fokt6 0,5 1,18 1,09 1,6 1,43 1,51 1,53 1,59 1,74 1,37 1,39 1,26 1,37
Géderlak 0,63 1,18 1,21 1,48 1,25 1,29 1,39 1,58 1,63 1,35 1,15 1,15 1,33
Gerjen 0,57 1,21 1,23 0,94 1,45 1,13 1,31 1,6 1,6 1,32 1,41 1,34 1,33
Kalocsa 1,28 1,19 1,19 1,57 1,08 1,15 1,24 1,46 1,14 1,11 1,13 1,02 1,22
Dunaszentgyorgy 0,38 1,14 1,15 1,02 14 1,15 1,27 1,15 1,5 1,19 1,18 1,17 1,18
Dunaszentbenedek 0,68 1,14 1,23 0,8 1,42 1,41 1,49 1,28 1,28 1,21 1,27 1,16 1,36
Ordas 0,91 1,18 1,28 1,64 1,14 1,21 1,24 1,46 1,46 1,22 1,41 1,22 1,31
Lévai Dokumentum azonosité: Datum: Lapszam:
MVM ERBE Zrt. ERBE dokumentum azonositd: S 11 122 0 009 v0 25 g
File név_verzio szam: 16_Lakos_eu_zaro_v1 2013. jdnius 12. 1361158
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Az empirikus Bayes becsléssel simitott kor és nem szerint standardizalt telepilésenkénti halaloki kockazatok (2001-2010) 1.
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Uszdd 0,63 1,16 1,2 1,13 1,62 1,32 1,57 1,29 1,61 1,47 1,4 1,24 1,48
Fajsz 0,46 1,19 1,2 1,48 1,44 1,27 1,44 1,64 1,17 1,14 1,05 1,25 1,32
Bogyiszl6 0,41 1,18 1,25 0,87 1,53 1,35 1,36 1,67 1,19 1,15 1,25 1,38 1,35
Bolcske 6,19 1,19 1,2 1,53 1,14 1,53 1,35 1,94 1,79 1,46 1,27 1,34 1,4
Tengelic 0,37 1,27 1,3 0,93 1,57 1,21 1,32 2,09 1,32 1,22 1,07 1,21 1,39
Dragszél 0,98 1,22 1,18 0,95 0,91 1,56 1,19 1,3 1,33 1,14 1,44 1,34 1,24
Dunapataj 0,29 1,13 1,18 1,62 0,93 1,37 1,19 1,52 1,37 1,31 14 1,32 1,25
Oregcsertd 0,67 1,14 1,26 1,5 1,31 1,15 1,34 1,43 1,13 1,07 1,26 1,28 1,27
Batya 0,42 1,18 1,18 1,04 1,24 1,36 1,29 1,85 1,65 14 1,2 1,19 1,31
Bikacs 0,93 1,16 1,33 1,49 1,36 1,2 1,31 1,31 1,47 1,32 1,13 1,16 1,4
Gyorkony 0,65 1,16 1,17 1,04 1,42 1,43 1,42 1,15 1,37 1,32 1,07 1,14 1,26
Kajdacs 0,57 1,21 1,22 1,55 1,39 1,57 1,46 1,87 1,18 1,21 1,34 1,25 1,36
Németkér 0,47 1,19 1,23 1,53 1,5 1,16 1,38 1,17 1,21 1,15 1,13 1,1 1,26
Szedres 0,41 1,12 1,08 1,13 1,12 1,32 1,19 1,31 1,03 1 1,1 1,27 1,14
Nagydorog 0,37 1,19 1,3 0,93 1,35 1,16 1,22 1,22 1,16 1,15 1,17 1,26 1,24
Harta 4,97 1,12 1,19 1,37 1,05 1,24 1,16 1,07 0,99 0,9 1,32 1,03 1,09
Fadd 0,26 1,21 1,23 1,14 1,19 1,25 1,27 1,42 1,05 1,01 1,29 1,26 1,23
Szakmar 0,54 1,16 1,2 1,37 1,25 1,12 1,3 1,27 1,13 1,17 1,53 1,37 1,27
Pusztahencse 0,69 1,15 1,16 1,46 1,51 1,39 1,48 1,17 1,08 1,19 1,26 1,22 1,3
Sarszentlérinc 0,65 1,16 1,31 0,67 1,12 1,42 1,16 1,6 1,33 1,25 1,07 1,15 1,27
Facankert 0,77 117 1,21 1,41 1,3 1,26 1,35 1,53 1,29 1,19 1,15 1,19 1,28
Tolna 0,11 1,14 1,05 1,04 1,16 1,25 1,18 1,08 1,02 0,99 0,91 0,99 11
Homokmégy 0,5 1,13 1,25 1,35 1,5 1,3 1,44 1,11 1,48 1,36 1,26 1,15 1,36
Lévai Dokumentum azonosito: Datum: Lapszam:
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Az empirikus Bayes becsléssel simitott kor és nem szerint standardizalt telepilésenkénti halaloki kockazatok (2001-2010) 1.
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Madocsa 0,44 1,18 1,11 1,77 1,42 1,13 1,29 0,99 1,51 1,21 0,97 1,25 1,19
Medina 0,73 1,15 1,18 1,14 1,49 1,24 1,48 1,09 1,48 1,25 1,57 1,36 1,39
Miske 0,46 1,15 1,07 1,18 0,95 2,2 1,42 1,11 1,2 1,22 1,28 1,39 1,29
Ujtelek 0,86 1,17 1,27 0,72 1,23 1,28 1,16 1,47 1,36 1,3 1,3 1,24 1,27
Vajta 0,75 1,17 1,23 1,37 1,2 1,38 1,36 1,38 1,74 1,48 1,47 1,35 1,42
Miszla 1 1,18 1,23 1,91 0,96 1,26 1,22 1,79 1,26 1,15 1,15 1,38 1,33
Kistormas 1,07 1,19 1,19 1,53 1,7 1,24 1,44 1,69 1,28 1,14 1,26 1,29 1,29
Dusnok 0,33 1,23 1,2 1,53 1,46 1,72 1,63 1,35 1,32 1,09 0,8 0,92 1,39
Varsad 0,97 1,24 1,24 1,95 1,15 1,39 1,26 1,98 1,34 1,15 1,14 1,26 1,32
Nagyszékely 19,79 1,16 1,16 1,39 1,29 1,36 1,27 1,44 1,38 1,27 1,42 1,35 1,27
Ocsény 0,39 1,25 1,28 1,79 1 1,16 1,19 1,54 0,94 1,1 1,45 1,49 1,28
Palfa 0,51 1,18 1,34 1,73 0,94 1,7 1,37 2,6 1,19 1,29 1,24 1,39 1,53
Kolesd 0,53 1,15 1,28 0,62 1,52 1,28 1,32 1,77 1,18 1,15 1,59 1,47 1,36
Csaszartoltés 0,35 1,15 1 0,86 1,19 1,17 1,35 0,94 1,65 1,28 1,17 1,32 1,22
Cece 0,38 1,15 1,21 1,79 1,2 1,25 1,26 1,44 1,34 1,16 1,39 1,48 1,29
Harc 0,74 1,15 1,1 0,94 1,23 1,36 1,35 1,88 1,12 1 1,12 1,23 1,18
Dunatetétlen 0,82 1,22 1,24 1,39 1,09 1,46 1,31 0,98 1,24 1,14 1,17 1,11 1,21
Szakadat 0,99 1,16 1,25 1,29 1,42 1,16 1,24 1,39 1,37 1,15 1,16 1,11 1,22
Felsénana 0,82 1,18 1,33 1,46 1,23 1,37 1,38 1,32 1,25 1,18 1,17 1,29 1,41
Hajos 517 1,1 0,95 0,87 1,06 1,28 1,27 1,34 0,98 0,92 1,15 11 1,09
Kecel 0,14 1,13 1,03 1,05 1,28 1,38 1,32 1,06 1,56 1,29 1,26 1,19 1,24
El6szallas 5,04 1,24 1,3 1,3 1,6 1,42 1,51 1,5 1,37 1,25 1,98 1,64 1,46
Udvari 0,9 1,2 1,17 1,67 1,11 1,33 1,28 1,57 1,28 1,22 1,11 1,07 1,22
Lévai Dokumentum azonosito: Datum: Lapszam:
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Az empirikus Bayes becsléssel simitott kor és nem szerint standardizalt telepilésenkénti halaloki kockazatok (2001-2010) 1.
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Zomba 7,64 1,14 1,29 0,63 1,55 1,23 1,29 1,57 1,16 1,09 1,46 1,36 1,29
Kéty 0,77 1,21 1,28 1,77 1,3 1,31 1,37 1,36 1,43 1,26 1,41 1,44 1,49
Akaszto 0,3 1,12 1,09 0,59 1,45 1,38 1,37 1,13 1,11 1,14 1,27 1,08 1,22
Szekszard 0,04 1,19 1,04 1,21 1,08 1,06 1,07 0,95 0,98 0,99 0,82 1,12 1,06
Kalaznd 1,2 1,17 1,18 2,19 1,21 1,3 1,34 1,56 1,42 1,26 1,2 1,25 1,31
Alsészentivan 0,81 1,17 1,21 3,06 0,9 1,37 1,32 1,1 1,31 1,31 1,45 1,39 1,3
Sivagard 0,55 1,17 1,24 1 1,4 1,33 1,3 0,88 1,08 1,11 0,92 1,18 1,22
Alap 15,56 1,14 1,27 1,45 1,22 1,7 1,5 1,52 1,6 1,37 1,16 1,34 1,46
Kisszékely 0,91 1,15 1,18 2,15 1,29 1,23 1,34 1,65 1,32 1,22 1,23 1,18 1,27
Solt 0,18 1,22 1,14 1,23 1,42 1,55 1,4 1,2 1,44 1,24 1,16 1,07 1,26
Gyonk 0,42 1,11 1,35 5,51 2,25 2,16 2,63 2,2 1,53 1,35 1,63 1,67 2,35
Dunaféldvéar 24 1,05 1,15 1,35 1,52 1,6 1,5 1,31 1,3 1,22 1,11 1,29 1,36
Nemesnadudvar 0,44 1,26 1,19 2,08 1,11 1,31 1,37 1,03 1,43 1,19 1,45 1,26 1,26

15. tablazat: Az empirikus Bayes becsléssel simitott kor és nem szerint standardizalt teleptilésenkénti haldloki kockazatok (2001-2010) I1.
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Az empirikus Bayes becsléssel simitott kor és nem szerint standardizalt telepilésenkénti halaloki kockazatok eltérése a referencia szintt6l mid-p teszt alapjan (2001-2010) I.
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Paks 1 0 0 0,022 0,005 0,127 0,998 0,018 0,127 0,055 0,223 0,001 0,661
Foktd 1 0 0 0,335 0,461 0,427 0,436 0,601 0,235 0,096 0,419 0,103 0,122
Géderlak 1 0 0 0,613 0,578 0,807 0,863 0,622 0,627 0,58 0,231 0,191 0,214
Gerjen 1 0 0 0,724 0,941 0,893 0,615 0,383 0,565 0,266 0,584 0,175 0,184
Kalocsa 1 0 0 0,386 0,627 0,532 0,817 0,99 0,359 0,557 0,071 0,374 0,023
Dunaszentgyo6rgy 1 0 0 0,324 0,116 0,572 0,807 0,548 0,128 0,577 0,97 0,737 0,069
Dunaszentbenedek 1 0 0 0,717 0,318 0,942 0,728 0,683 0,82 0,29 0,302 0,552 0,24
Ordas 1 0 0 0,609 0,398 0,467 0,516 0,275 0,506 0,781 0,49 0,697 0,793
Uszod 1 0 0 0,301 0,572 0,12 0,406 0,437 0,967 0,563 0,426 0,495 0,917
Fajsz 0 1 0 0,184 0,409 0,327 0,327 0,18 0,376 0,788 0,702 0,594 0,766
Bogyiszl6 0 1 0 0,515 0,993 0,253 0,363 0,022 0,786 0,951 0,133 0,943 0,926
Bolcske 0 1 0 0,331 0,258 0,356 0,701 0,202 0,713 0,501 0,212 0,339 0,529
Tengelic 0 1 0 0,664 0,298 0,993 0,341 0,541 0,85 0,56 0,066 0,4 0,592
Dragszél 0 1 0 0,343 0,416 0,724 0,571 0,517 0,404 0,208 0,294 0,927 0,815
Dunapataj 0 1 0 0,293 0,156 0,393 0,879 0,003 0,577 0,625 0,281 0,995 0,025
Oregcsertd 0 1 0 0,929 0,834 0,976 0,801 0,65 0,798 0,527 0,293 0,834 0,232
Batya 0 1 0 0,553 0,147 0,264 0,504 0,606 0,398 0,165 0,247 0,939 0,339
Bikacs 0 1 0 0,958 0,698 0,522 0,441 0,713 0,413 0,914 0,316 0,722 0,811
Gyorkony 0 1 0 0,071 0,952 0,117 0,664 0,628 0,35 0,703 0,257 0,21 0,223
Kajdacs 0 1 0 0,905 0,541 0,379 0,727 0,565 0,552 0,719 0,198 0,167 0,182
Németkeér 0 1 0 0,678 0,444 0,569 0,517 0,559 0,592 0,371 0,389 0,323 0,438
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Szedres 0 1 0 0,315 0,353 0,063 0,189 0,152 0,713 0,563 0,281 0,242 0,692
Nagydorog 0 1 0 0,527 0,305 0,335 0,955 0,811 0,998 0,379 0,797 0,169 0,609
Harta 0 1 0 0,188 0,615 0,535 0,779 0,948 0,534 0,158 0,809 0,386 0,642
Fadd 0 1 0 0,842 0,93 0,961 0,293 0,333 0,502 0,841 0,366 0,046 0,29
Szakmar 0 1 0 0,87 0,497 0,461 0,9 0,642 0,288 0,536 0,291 0,707 0,157
Pusztahencse 0 1 0 0,425 0,617 0,372 0,295 0,371 0,362 0,5 0,555 0,578 0,255
Sarszentlérinc 0 1 0 0,924 0,597 0,462 0,562 0,991 0,942 0,837 0,465 0,216 0,232
Facankert 0 1 0 0,295 0,647 0,919 0,47 0,416 0,285 0,815 0,225 0,302 0,297
Tolna 0 1 0 0 0,002 0,616 0,088 0,183 0,498 0,092 0,601 0,021 0,345
Homokmégy 0 1 0 0,843 0,464 0,951 0,849 0,728 0,579 0,314 0,742 0,632 0,452
Madocsa 0 1 0 0,389 0,424 0,646 0,646 0,451 0,586 0,044 0,484 0,084 0,75
Medina 0 1 0 0,816 0,345 0,173 0,26 0,185 0,49 0,877 0,573 0,597 0,272
Miske 0 1 0 0,415 0,437 0,559 0,252 0,101 0,556 0,138 0,341 0,091 0,415
thelek 0 1 0 0,846 0,679 0,618 0,71 0,411 0,831 0,486 0,222 0,653 0,769
Vajta 0 0 1 0,424 0,632 0,364 0,673 0,199 0,972 0,533 0,547 0,289 0,302
Miszla 0 0 1 0,695 0,418 0,721 0,303 0,512 0,704 0,86 0,309 0,377 0,378
Kistormas 0 0 1 0,402 0,434 0,595 0,647 0,381 0,343 0,428 0,588 0,406 0,406
Dusnok 0 0 1 0,535 0,487 0,557 0,619 0,996 0,737 0,099 0,229 0,333 0,496
Varsad 0 0 1 0,472 0,709 0,732 0,582 0,526 0,417 0,583 0,528 0,372 0,375
Nagyszékely 0 0 1 0,199 0,403 0,3 0,295 0,501 0,54 0,502 0,291 0,358 0,36
écsény 0 0 1 0,782 0,119 0,732 0,799 0,36 0,99 0,705 0,867 0,211 0,292
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Palfa 0 0 1 0,961 0,485 0,301 0,517 0,481 0,952 0,923 0,469 0,998 0,484
Kolesd 0 0 1 0,745 0,928 0,519 0,181 0,925 0,847 0,312 0,699 0,713 0,508
Csaszartoltés 0 0 1 0,112 0,096 0,456 0,08 0,762 0,047 0,378 0,274 0,025 0,048
Cece 0 0 1 0,656 0,837 0,551 0,547 0,699 0,581 0,839 0,094 0,729 0,894
Harc 0 0 1 0,439 0,353 0,226 0,463 0,234 0,28 0,392 0,393 0,281 0,723
Dunatetétien 0 0 1 0,467 0,372 0,922 0,475 0,424 0,597 0,554 0,237 0,901 0,314
Szakadat 0 0 1 0,526 0,424 0,7 0,541 0,298 0,538 0,669 0,727 0,929 0,378
Fels6nana 0 0 1 0,768 0,669 0,665 0,853 0,266 0,864 0,725 0,66 0,901 0,761
Hajés 0 0 1 0,167 0,666 0,998 0,01 0,484 0,001 0,062 0,136 0,175 0,027
Kecel 0 0 1 0,03 0,606 0 0,425 0,644 0,577 0,029 0,013 0,142 0,989
Elészallas 0 0 1 0,96 0,652 0,443 0,272 0,034 0,169 0,981 0,444 0,695 0,362
Udvari 0 0 1 0,342 0,682 0,291 0,288 0,49 0,53 0,332 0,285 0,351 0,792
Zomba 0 0 1 0,642 0,149 0,966 0,53 0,78 0,309 0,602 0,454 0,244 1

Kéty 0 0 1 0,724 0,366 0,414 0,601 0,613 0,431 0,89 0,22 0,298 0,738
Akasztd 0 0 1 0,136 0,971 0,346 0,722 0,95 0,478 0,01 0,008 0,979 0,412
Szekszard 0 0 1 0,001 0,003 0,014 0,993 0,004 0,023 0,052 0,716 0,357 0,815
Kalazn6 0 0 1 0,634 0,452 0,802 0,397 0,608 0,375 0,256 0,407 0,447 0,438
Alsdszentivan 0 0 1 0,469 0,372 0,414 0,461 0,786 0,578 0,546 0,419 0,645 0,307
Siéagérd 0 0 1 0,627 0,241 0,494 0,26 0,671 0,468 0,03 0,995 0,156 0,986
Alap 0 0 1 0,404 0,661 0,053 0,356 0,594 0,407 0,674 0,964 0,993 0,721
Kisszékely 0 0 1 0,322 0,693 0,239 0,34 0,633 0,309 0,561 0,938 0,328 0,978
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Az empirikus Bayes becsléssel simitott kor és nem szerint standardizalt telepilésenkénti halaloki kockazatok eltérése a referencia szintt6l mid-p teszt alapjan (2001-2010) I.
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Solt 0 0 1 0,025 0,366 0,224 0,274 0,989 0,015 0,68 0,18 0,056 0,066
Gyodnk 0 0 1 0,968 0,634 0,03 0,972 0,805 0,17 0,705 0,988 0,466 0,921
Dunafdldvar 0 0 1 0,403 1 0,063 0,144 0,395 0,703 0,434 0,839 0,996 0,556
Nemesnadudvar 0 0 1 0,858 0,175 0,303 0,93 0,303 0,474 0,481 0,075 0,829 0,747

16. tablazat: Az empirikus Bayes becsléssel simitott kor és nem szerint standardizalt telepiilésenkénti halaloki kockazatok eltérése a referencia szintt6l mid-p teszt alapjan (2001-2010) I.

Az empirikus Bayes becsléssel simitott kor és nem szerint standardizalt telepilésenkénti halaloki kockazatok eltérése a referencia szinttl mid-p teszt alapjan (2001-2010) I1.
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Paks 0,645 0,058 0,038 0,499 0,147 0,126 0,079 0,142 0,006 0,006 0,227 0,558 0,074
Foktd 0,378 0,495 0,098 0,629 0,626 0,821 0,754 0,577 0,968 0,854 0,716 0,524 0,596
Géderlak 0,397 0,486 0,547 0,56 0,369 0,389 0,503 0,571 0,907 0,823 0,29 0,225 0,515
Gerjen 0,389 0,803 0,639 0,242 0,657 0,122 0,366 0,587 0,886 0,768 0,752 0,743 0,496
Kalocsa 0,493 0,585 0,48 0,612 0,171 0,143 0,256 0,464 0,155 0,203 0,26 0,049 0,267
Dunaszentgy6rgy 0,361 0,143 0,275 0,285 0,588 0,148 0,297 0,225 0,764 0,406 0,343 0,269 0,208
Dunaszentbenedek 0,404 0,182 0,669 0,18 0,615 0,651 0,688 0,32 0,365 0,456 0,5 0,254 0,571
Ordas 0,438 0,501 0,823 0,657 0,233 0,237 0,251 0,463 0,692 0,487 0,742 0,401 0,462
Uszéd 0,397 0,3 0,51 0,343 0,846 0,454 0,808 0,322 0,89 0,963 0,727 0,475 0,803
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Fajsz 0,372 0,604 0,525 0,556 0,645 0,343 0,599 0,62 0,198 0,276 0,145 0,491 0,486
Bogyiszlo 0,366 0,517 0,724 0,21 0,759 0,524 0,457 0,647 0,227 0,293 0,467 0,816 0,544
Bélcske 0,967 0,648 0,492 0,589 0,24 0,85 0,43 0,829 0,981 0,956 0,496 0,727 0,654
Tengelic 0,36 0,992 0,894 0,237 0,801 0,233 0,383 0,901 0,453 0,495 0,174 0,382 0,637
Dragszél 0,449 0,872 0,413 0,246 0,061 0,89 0,187 0,336 0,468 0,27 0,787 0,724 0,318
Dunapataj 0,349 0,099 0,404 0,644 0,069 0,565 0,179 0,518 0,534 0,727 0,731 0,698 0,332
Oregcsert 0,403 0,167 0,761 0,569 0,455 0,149 0,419 0,439 0,149 0,124 0,478 0,572 0,368
Batya 0,367 0,524 0,433 0,296 0,365 0,542 0,338 0,775 0,923 0,898 0,366 0,325 0,45
Bikécs 0,442 0,34 0,933 0,566 0,536 0,222 0,363 0,343 0,715 0,755 0,247 0,263 0,665
Gyorkény 0,399 0,303 0,36 0,292 0,619 0,69 0,576 0,221 0,544 0,76 0,171 0,218 0,343
Kajdacs 0,389 0,798 0,61 0,603 0,576 0,899 0,637 0,793 0,204 0,443 0,638 0,504 0,567
Németkér 0,374 0,652 0,659 0,589 0,718 0,162 0,489 0,238 0,254 0,294 0,259 0,14 0,358
Szedres 0,365 0,087 0,093 0,343 0,215 0,452 0,18 0,341 0,063 0,053 0,205 0,543 0,142
Nagydorog 0,359 0,607 0,89 0,237 0,518 0,156 0,221 0,272 0,187 0,289 0,323 0,519 0,306
Harta 0,916 0,086 0,462 0,49 0,15 0,288 0,147 0,175 0,046 0,009 0,594 0,055 0,088
Fadd 0,345 0,809 0,641 0,351 0,293 0,31 0,294 0,431 0,075 0,056 0,548 0,527 0,291
Szakmér 0,383 0,348 0,522 0,489 0,369 0,117 0,341 0,312 0,145 0,351 0,894 0,802 0,382
Pusztahencse 0,405 0,222 0,338 0,549 0,736 0,614 0,675 0,235 0,096 0,413 0,473 0,417 0,444
Sarszentl6rinc 04 0,322 0,906 0,131 0,216 0,675 0,148 0,585 0,461 0,564 0,178 0,223 0,361
Facankert 0,418 0,449 0,58 0,515 0,438 0,32 0,435 0,528 0,381 0,402 0,283 0,33 0,401
Tolna 0,323 0,2 0,048 0,297 0,26 0,309 0,169 0,184 0,061 0,042 0,043 0,03 0,098
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Homokmégy 0,377 0,136 0,722 0,476 0,718 0,416 0,596 0,201 0,728 0,846 0,481 0,233 0,582
Madocsa 0,37 0,551 0,153 0,725 0,609 0,122 0,335 0,136 0,773 0,469 0,076 0,506 0,219
Medina 0,411 0,211 04 0,351 0,704 0,289 0,676 0,185 0,728 0,588 0,922 0,779 0,635
Miske 0,373 0,256 0,069 0,373 0,077 1 0,571 0,198 0,237 0,49 0,526 0,835 0,425
Ujtelek 0,431 0,449 0,81 0,148 0,349 0,38 0,153 0,471 0,527 0,707 0,562 0,459 0,372
Vajta 0,414 0,398 0,643 0,489 0,305 0,584 0,459 0,402 0,967 0,971 0,824 0,754 0,699
Miszla 0,452 0,54 0,644 0,792 0,085 0,324 0,229 0,734 0,344 0,288 0,29 0,83 0,51
Kistormas 0,461 0,599 0,473 0,59 0,903 0,287 0,598 0,664 0,37 0,268 0,478 0,609 0,426
Dusnok 0,354 0,913 0,536 0,592 0,664 0,982 0,871 0,372 0,441 0,159 0,013 0,008 0,63
Varséd 0,447 0,952 0,681 0,814 0,249 0,613 0,282 0,852 0,477 0,285 0,27 0,511 0,493
Nagyszékely 1 0,328 0,34 0,505 0,423 0,539 0,296 0,446 0,563 0,63 0,756 0,765 0,362
Ocsény 0,362 0,969 0,844 0,736 0,11 0,163 0,181 0,532 0,026 0,184 0,801 0,957 0,388
Pélfa 0,379 0,552 0,953 0,708 0,075 0,976 0,479 0,992 0,229 0,679 0,454 0,84 0,873
Kélesd 0,382 0,205 0,824 0,117 0,738 0,363 0,387 0,722 0,207 0,304 0,937 0,937 0,571
Csészartoltés 0,357 0,235 0,011 0,204 0,295 0,169 0,429 0,113 0,924 0,654 0,311 0,685 0,275
Cece 0,361 0,265 0,546 0,737 0,305 0,318 0,276 0,453 0,483 0,306 0,708 0,947 0,423
Harc 0,414 0,253 0,139 0,243 0,34 0,549 0,443 0,795 0,139 0,051 0,238 0,432 0,199
Dunatetétlen 0,425 0,824 0,688 0,501 0,183 0,754 0,367 0,128 0,309 0,271 0,325 0,149 0,243
Szakadat 0,45 0,325 0,743 0,443 0,619 0,164 0,246 0,405 0,531 0,298 0,309 0,154 0,273
Felsénéna 0,425 0,48 0,943 0,548 0,346 0,557 0,488 0,347 0,31 0,38 0,311 0,597 0,691
Hajos 0,927 0,03 0,002 0,211 0,16 0,375 0,295 0,365 0,038 0,013 0,287 0,137 0,088
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Az empirikus Bayes becsléssel simitott kor és nem szerint standardizalt telepilésenkénti halaloki kockazatok eltérése a referencia szintt6l mid-p teszt alapjan (2001-2010) I.
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Kecel 0,328 0,13 0,028 | 0301 0413 | 0592 | 0388 | 0172 0,84 0,691 0,481 0323 | 0315
Elészallas 0,92 0945 | 0887 | 0446 | 0832 | 0668 | 0716 | 0504 | 0548 | 0568 1 0997 | 0778
Udvari 0,437 0,713 0,383 0,673 0,2 0,485 0,307 0,559 0,377 0,486 0,225 0,098 0,272
Zomba 0,991 0193 | 0851 0119 | 0774 | 0,271 0336 | 055 | 0178 | 0165 0,82 0,789 0,42
Kéty 0,417 0,814 0,837 0,727 0,446 0,435 0,47 0,384 0,654 0,602 0,753 0,907 0,821
Akaszté 0,35 0067 | 0097 | 0105 | 0657 | 0593 | 0467 | 0211 0125 | 0264 | 0509 | 0,111 0,269
Szekszard 0,314 0,664 0,031 0,389 0,177 0,058 0,074 0,116 0,038 0,039 0,017 0,163 0,061
Kalazn6 0,481 0,417 0,441 0,895 0,326 0,402 0,421 0,555 0,626 0,593 0,375 0,503 0,471
Alsészentivan 0423 | 0448 0,55 099 | 005 | 0566 | 0388 | 0194 | 0434 | 0732 | 0798 | 0844 | 0438
Sidagard 0,385 0,375 0,675 0,272 0,587 0,485 0,343 0,09 0,103 0,195 0,049 0,304 0,269
Alap 1 0179 | 0805 | 0538 | 0339 | 0978 | 0707 | 0517 0,88 0865 | 0295 | 0738 | 0773
Kisszékely 0,438 0,279 0,44 0,883 0,426 0,265 0,42 0,63 0,453 0,481 0,428 0,309 0,368
Solt 0,333 0,85 0237 | 0404 | 0612 | 0883 | 0534 | 0,261 0664 | 0542 | 0299 | 0,101 0,359
Gyonk 0,366 | 0,051 0,959 1 0,999 1 1 0937 | 0,801 0,82 0,955 | 0,999 1
Dunaféldvar 0,657 0,001 0,303 0,481 0,747 0,922 0,699 0,341 0,403 0,499 0,226 0,602 0,569
Nemesnadudvar 0369 | 0984 | 0461 0862 | 0206 | 0424 | 0473 | 015 | 0,656 0,39 0806 | 0517 | 0,351

17. tablazat: Az empirikus Bayes becsléssel simitott kor és nem szerint standardizalt telepiilésenkénti haldloki kockazatok eltérése a referencia szinttél mid-p teszt alapjan (2001-2010) 1.
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2. SZ. MELLEKLET

A VIZSGALATI KERELEM FOBB RESZLETE

A VIZSGALAT CELJAI

A vizsgalat célja a Paksi Atomerbmii miikbdésének emberi egészségre gyakorolt esetleges hatasainak feltarasa, a
létesitmeny kdmyezetében él6k egészségi allapotanak értékelése, és mas vizsgalatok szamara hasznalhaté kdrnyezet-
egészségligyi viszonyitasi alapadatok biztositasa.

A felmérés kbzvetlen célja, hogy a létesitmény 30 km-es korzetében é16 18. életévét betoltdtt felnbttek koziil a 2010.
januér 1. és 2012. december 31. kézdtt diagnosztizalt rosszindulatu daganatos betegségben szenvedbkrdl rizikéfaktor
adatbazist hozzunk létre, aminek értékeléseéhez daganatos betegségben nem szenved6, kontroll személyek adatait is
gydjteni kell.

Kérelem sajat kezdeményezésii, illetve megbizasos jellegii, de nem gyogyszerrel (miiszer, orvostechnikai
eszkoz, sth.) emberen végzett orvostudomanyi kutatas végzésére

1. A vizsgélat cime (eredeti és magyar valtozatban):

A Paksi Atomerémi( kdrnyezetében él6k egészségi allapotat értékelé ,A kornyezeti hatastanulmany
Osszedllitdsat megalapozo szaktertleti vizsgalati és értékelési programok kidolgozasa és végrehajtasa” ciml program
2. fazis: Az ionizald sugarzassal potencidlisan kapcsolatos megbetegedések eléforduldsi gyakorisdganak értékelése a
hatastertileten él6 népesség korében, ahol az egészségi allapotot a haziorvosok altal gydijtott incidencia adatok és ezek
kockazati tényezdkkel korrigalt mérészamai indikaljak felmérés

(BEAVATKOZASSAL NEM JARO KUTATAS)

3. Melyik palyazatahoz kapcsolddik az adott kutatés:

Palyazat tipusa:

A Paksi Atomerdm( kornyezetében él6k egészségi allapotat értékeld ,A kdrnyezeti hatastanulmany oGsszeallitasat
megalapoz6 szakterlleti vizsgalati és értékelési programok kidolgozasa és végrehajtasa” program

Palyazat cime:

,2. fazis: Az ionizald sugarzassal potencialisan kapcsolatos megbetegedések eléfordulasi gyakorisdganak értékelése a
hatésterUleten €16 népesség kdrében, ahol az egészségi allapotot a haziorvosok altal gyjtétt incidencia adatok és ezek
kockazati tényezdkkel korrigalt mérészamai indikaljak” felmérés

5. A vizsgalat leirasa és indoklasa (részletes protokoll). Terjedelmesebb palyazati protokoll esetében itt csak
tomor dsszefoglalas sziikséges, a teljes anyagot kiilon mellékletben kérjlik!

A vizsgalat célja a Paksi Atomerém(i kdrnyezetében élék egészségére gyakorolt esetleges hatasainak feltarasa, a
fenndllo allapot értékelése és mas vizsgalatok szdméra dsszehasonlitasi adatok biztositasa.

A rutinszerlien gyUjtott, egészségi allapot jellemzésére alkalmas adatok feldolgozésa (mortalitasi és morbiditési
adatbazisok) feldolgozésa a jelenlegi vizsgélatot megel6zéen mar megtdrtént. Ennek kdszbnhetben sok adat all
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rendelkezésre a létesitmény kornyezetében levl teleplléseken él6 betegek szamérdl, kormegoszlasardl. A daganatok
rizikéfaktorairél azonban lényegében semmilyen informacidval nem rendelkezlnk. Ezek hianyaban pedig nehéz a
megbetegedések eléfordulasi viszonyait értékelni.

Emiatt valt szikségessé a primer adatgyjtés a létesitmény 30 km-es kornyezetében. A munka kozvetlen célja, hogy a
teriilet 18. életévét betdltott felnbtt lakosai kozil a 2010. januar 1. és 2012. december 31. kozétt diagnosztizalt ajak,
szajireg és garat rosszindulatd daganata (BNO CO00-C14), nyel6cs6 rosszindulatl daganata (C15), gyomor
rosszindulatl daganata (C16), vastagbél és végbél rosszindulatl daganata (C18-C22), maj rosszindulatu daganata
(C22), epehdlyag és epeutak rosszindulatl daganata (C23-C24 ), hasnyalmirigy rosszindulatl daganata (C25), gége
rosszindulatl daganata (C32), tiid§ rosszindulatt daganata (C33-C34), eml6 rosszindulatl daganata (C50) méhnyak
rosszindulatl daganata (C53), prosztata rosszindulati daganata (C61), vese rosszindulati daganata (C64), hugyholyag
rosszindulatl daganata (C67), agy rosszindulatu daganata (C71), limféma (C81-C90, C96), vagy leukémia (C91-C95)
betegségben szenveddkrdl rizikofaktor adatbazist hozzunk létre a kérddiv segitségével. Az adatbazis csak akkor lesz
hasznélhatd, ha az onkoldgiai betegségben nem szenveddk kozotti rizikofaktor gyakorisagrél is hasonléan pontos
képhez jutunk. Ezért szlikség van egy kontroll személy adatainak rogzitésére is minden beteg mellett.

A vizsgalat menete:

1. A létesitmény 30 km-es kdrzetén belil felhivast ad ki a vizsgalatot végzd a haziorvosok szdmara a felmérésben vald
kozremikodésre. A résztvevé héziorvosok a 10 km-es zonan belili telepllésekrdl (Paks, Dunaszentbenedek,
Dunaszentgyorgy, Foktd, Géderlak, Gerjen, Kalocsa, Ordas, Uszdd), a 10-20 km-es zénan beliili teleptilésekrél (Batya,
Bikacs, Bogyiszl6, Bolcske, Dragszél, Dunapataj, Facankert, Fadd, Fajsz, Gy6rkdny, Harta, Homokmégy, Kajdacs,
Madocsa, Medina, Miske, Nagydorog, Németkér, C)regcserté, Pusztahencse, Sarszentlérinc, Szakmar, Szedres,
Tengelic, Tolna, Ujtelek) vagy a 20-30 km-es zénan beliili telepiilésekrdl (Akasztd, Alap, Alsészentivan, Cece,
Csaszartoltés, Dunaféldvar, Dunatetétlen, Dusnok, Elészallas, Felsénana, Gyonk, Hajés, Harc, Kalazno, Kecel, Kéty,
Kistormas, Kisszékely, Kdlesd, Miszla, Nagyszékely, Nemesnadudvar, C")csény, Palfa, Sidagard, Solt, Szakadat,
Szekszard, Udvari, Vajta, Varsad, Zomba) kerilhetnek ki.

2. A felhivasra jelentkezd haziorvosok megallapodast kotnek a felmérést végzokkel.

3. A felméréshez szlikséges kérddiveket megkapjak a haziorvosok. A kérdbiv a legelemibb anamnesztikus adatokat
rogziti, amely kitbltéséhez a betegek haziorvosi torzskartonon szerepld adatai elegendéek lehetnek. (nem; szilletési év;
lakohely csak a telepiilés neve, utca és hazszam megadasa nélkil; legmagasabb iskolai végzettség; a résztvevd
csaladjaban ismert daganatos betegségek; a résztvevOnek ismert-e cukorbetegsége, hipertdnidja; ischaemias
szivbetegsége; foglalkozasi anamnézis; dohanyzasi szokasok) Ha szlikséges, akkor a pontositas érdekében, a betegtél
vagy hozzatartozdjatdl kér segitséget a kérdések megvalaszolasahoz a haziorvos. (A kérddiv kitdltése megvalosulhat a
beteg vagy a kontroll személy kikérdezése nélkiil, de minden esetben tajékoztatni kell a résztvevéket a vizsgélatrél és
beleegyezésiiket is kérni kell!)

4. A héaziorvosok attanulmanyozzak a kitoltési szabalyokat, azonositjak sajat praxisnyilvantartasukban a vizsgalati
kritériumoknak megfeleld betegeket, és kijeldlik a kontrollvalasztasi szabalynak megfelelé, daganatos betegségben
nem szenvedd kontrollokat.

A kontroll kijelolésekor az alabbi szabalyokat kell kdvetni: minden betegnek kilon-kilon kell kontrollt kijelolni, aki vele
azonos nemd, vele gyakorlatilag azonos koru (5 évnél nem lehet nagyobb a korkiildnbség), és aki hasonl6 iskolai
végzettségl. (Az iskolai végzettségi kategdriakat az alabbiak szerint képezzék a kivélasztas soran: nincs altalanos
iskolai végzettsége, legfelsébb végzettsége Aaltalanos iskola, szakmunkds, érettségivel rendelkezik, felséfoku
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végzettségu.)

5. A kérd8iv kitdltését a haziorvosi praxis azonositdjanak és a résztvevé (beteg vagy kontroll személy) haziorvosi
nyilvantartasban hasznalt naplésorszdmanak megadasaval kezdddik.

6. A vizsgalatban résztvevik szaméra készitett tajékoztatd atnyljtasa utan a vizsgalattal kapcsolatos egyittmUikodési
készséget dokumentald nyilatkozatot ir ala minden résztvevd. Ha valaki megtagadja az egyUlttmiikddést, akkor a
naplésorszamat tartalmazd, egyébként lres eset-kérddivet kell csak iktatni (a szintén csak naplésorszamot tartalmazé
és szintén egyébkent Ures kontroll kérddivvel egylitt), ezzel jelezve a valaszmegtagadast.

7. A haziorvos munkatarsai segitségével kitdlti a kérddivet.

8. A Kkit6ltott kérdbiveket az Orszagos "Frédéric Joliot-Curie" Sugérbiologiai és Sugaregészséglgyi Kutatd Intézet
megbizottja személyesen gylijti 0ssze, aki a kérdbivek atvétele soran ellendrzi azok kitoltésének megfeleldségét.

9. A kérdbivek adatainak rogzitése szamitogépes adatbézisha. (Az adatbazisban nem szerepel a vizsgalatban
résztvevok azonositdsara hasznalhatdé adat. A haziorvosi dokumentacioban szerepld naplészam csak a haziorvos
szamara képes azonositani a résztvevét.)

10. Az adatbazis feldolgozasa tdbbvaltozds logisztikus regresszids elemzéssel torténik meg, ahol a Paksi
Atomerém(ihdz viszonyitott elhelyezkedés, mint 6nalld kockazat meghatarozd tényez6 kerlil értékelésre. A zarojelentés
alapkérdése ezért az, hogy a daganatos megbetegedések kialakulasa a legfontosabb kockazati tényezdkre korrigalt
értékelés alapjan mutat-e kapcsolatot a létesitménytdl valo tavolsaggal.

6. A vizsgalatba bevont személyek szama (az adott vizsgalohelyen), életkoruk:

18 év feletti felnétt, a Paksi Atomerémii 30 km-es kdrzetében levd haziorvosi praxisban ellatott, 2010.01.01. és
2012.12.31. kézt diagnosztizalt, az 5. pontban felsorolt daganatos megbetegedésben szenvedd beteg és a
nekik megfeleld kontroll személyek, akik szama a 2009-es incidencia jelentések alapjan 2238 eset és 2238
kontroll, dsszesen 4476 f6 lesz telies egylttmiikddési készség esetén, amit csdkkentethet a haziorvosi
egyuttmikodés hianya, illetve a vizsgalati részvételt megtagadok hozzaallasa miatt.

7. Személyi, szakmai és térgyi feltételek megléte:

A kérddives adatfelvételhez sziikséges dokumentumok kidolgozasra keriilnek. Az adatgydjtéshez szlikséges
szervezési feladatokat az egyiittm(ikddd haziorvosokkal egyiitt oldjak meg a kutatécsoport tagjai.

8. Melyek az alkalmazott beavatkozasok lehetséges kockazatai? Rendelkezésre allnak-e a vizsgalohelyen a nem
kivant hatasok kivédésére a megfeleld személyi és dologi feltételek?
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A felmérés soran alkalmazand6 kérdGives adatfelvétel nem jar semmilyen kockézattal. Az adatvédelmet a
felmérés anonimitasa biztositja. Semmilyen Uj moédszer nem kertil kiprébalasra.

A tervezett beavatkozassal kapcsolatos hazai és nemzetkdzi tudomanyos elézmények révid dsszefoglalasa:

A Telephely [Paksi Atomerémdi] kérnyezetében él6k egészségi allapotanak meghatarozasa cimii programot az
Orszagos ,Frédéric Joliot-Curie” Sugarbiologiai és Sugaregészségligyi Kutatod Intézet projektben résztvevd
szervezetei dolgoztak ki. A telephely kdrnyezetében él6k egészségugyi allapotat az aldbbiak szerint kivanja a
program meghatarozni:

A vizsgalatnak értékelni kell, hogy az ionizal6 sugarzassal potencialisan kapcsolatos megbetegedések milyen
gyakorisaggal fordulnak elé6 a telephely 30 km-es kdrnyezetében él6 népesség korében. Az ilyen céll
elemzéseknek arra a kérdésre kell valaszolniuk, hogy a megbetegedések megfigyelhetdé mintazata alapjan
felmertil-e annak a gyanuja, hogy a Paksi Atomerém{ihdz egyes betegségek tobbletkockazata kapcsoladik-e.

1. fazisban a telephely kdrnyezetében élék egészségi allapotanak vizsgalatat az alabbi indikatorcsoportoknak
megfeleléen hajtottak végre:

az okspecifikus halalozas (10 évre),
a daganatos betegségek miatti krhazi ellatas alapjan megallapitott morbiditas (3 évre),
a fejlédési rendellenességek eléfordulasi gyakorisaga (3 évre),

o O o o

a genetikai komponenssel rendelkezd, nem daganatos betegségek szakellatas igénybevétele révén
megfigyelheté eléforduldsi gyakorisag (5 évre),

0 a sziv-érrendszeri betegségek miatti korhazi ellatas alapjan megallapitott morbiditas (1 évre)

A vizsgalatot az els6 fazisban oly modon kellett elvégezni, hogy a haziorvosok és a lakossag kdzvetlen
bevonadsara ne legyen szlkség, de a késdbbi vizsgalatok szamaéra j6 viszonyitasi alapot (alapallapotot)
jelentsenek az eredmények, igy:

0 a felmertil§ eseti kérdések vizsgalatara is lehetdséget adjanak az eredmények,

0 az esetleg azonositott problémak eredetével kapcsolatos alternativ hipotézisek tesztelésére is legyen
mad,

0 barki szamara legyenek ellendrizhetéek a vizsgalat megéllapitasai,.

A vizsgalat masodik, jelenlegi kérelem targyat képezd fazisaban kerll majd sor a haziorvosok bevonasara. It
kell tisztazni, hogy az adatbazisok feldolgozasaval kapott haldlozasi adatok, a kérhazi ellatads betegforgalmi
adatai és a fejlédési rendellenességek regiszterének adatai hogyan fliggnek 6ssze, hogyan korrigalandok az
életmddi tényezdk, csaladi anamnézis és egyéb zavaro tényezok alapjan.
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Tudomasul veszem, hogy a fenti vizsgélatok soran az egészséqligyrél sz6lo 1997. évi CLIV. Térvény, a 23/2002. (V.9.)
€S a hatalyos - a vizsgélat elvégzésével kapcsolatos egyéb - rendeletek szellemében és a centrumelndk valamint a
tudomanyos elnbkhelyettes 61/101-X1V.232/2007.0EC (2007. oktober 5.) sz. kbrlevelében foglaltaknak megfeleléen
jérok el.

A BETEGFELMERES TAJEKOZTATOJA

TAJEKOZTATO

A Paksi Atomerémi kornyezetében él6k egészségi allapotat értékelé ,A kornyezeti hatéstanulmény osszeallitasat
megalapoz6 szaktertileti vizsgalati és értékelési programok kidolgozasa és végrehajtasa” cimii program ,2. fazis: Az
ionizald sugarzdssal potencialisan kapcsolatos megbetegedések eléforduldsi gyakorisaganak értékelése a
hatasterileten é16 népesség korében, ahol az egészségi allapotot a haziorvosok altal gyjtott incidencia adatok és ezek
kockazati tényezOkkel korrigalt mérészamai indikaljak” felmérésrél.

Ezennel megkérjiik Ont egy kornyezet-egészségiigyi programhoz kapcsolodd felmérésben valé részvételre. Mieldtt
elddntené, hogy részt kivan-e venni fontos, hogy megismerje, miért torténik ez a felmérés, és mire terjed ki. Ennek
érdekében kérjik, olvassa el figyelmesen az alabbi tajékoztatdt, és ha sziikségesnek érzi, ossza meg gondolatait
rokonaival, ismer8seivel is. Ha barmilyen kérdése felmertilne, forduljon a vizsgalatot végz6khdz bizalommal! Forditson
idét arra, hogy elddntse, részt dhajt-e venni a felmérésben!

Mi a célja a felmérésnek?

A vizsgalat célja a Paksi Atomerdmi miikddésének emberi egészségre gyakorolt esetleges hatasainak feltarasa, a
létesitmény kornyezetében él6k egészségi allapotanak értékelése, és mas vizsgélatok szamara hasznalhaté kérnyezet-
egészségUlgyi viszonyitasi alapadatok biztositasa.

A felmérés kozvetlen célja, hogy a létesitmény 30 km-es kdrzetében él6 18. életévét betdltott felnbttek kozil a 2010.
januar 1. és 2012. december 31. kdzott diagnosztizalt rosszindulati daganatos betegségben szenveddkrdl rizikéfaktor
adatbazist hozzunk létre. A felmérés érdekében daganatos betegségben nem szenvedd, kontroll személyek adatait is
gy(jteni kell.

Kotelezo részt vennem a vizsgalatban?

A vizsgélatban vald részvétel telies mértékben 6nkéntes és csupan az On dontésén mulik! Amennyiben gy dontene,
hogy nem vesz részt ebben a felmérésben, az semmilyen mddon nem befolyasolja negativan az On gondozasat!
Amennyiben gy dént, hogy részt vesz a vizsgalatban, ugy kérjik, érizze meg ezt a tajékoztatdt, valamint megkérjik,
hogy irja ala a beleegyezd nyilatkozatot. Ha beleegyezését adta, és késébb mégis Ugy dontene, barmikor mindenféle
indokols nélkill visszavonhatja azt, és ez semmilyen negativ kdvetkezménnyel nem jar az On gondozasara nézve!

Mi fog torténni, ha részt veszek a vizsgalatban?

Amennyiben ugy dont, hogy részt vesz a felmérésben, Ugy a haziorvos és az 6 munkatarsai kitoltenek egy adatlapot az
On haziorvosi nyilvantartasa segitségével. Ha szilkséges, akkor néhany kérdést is fel fognak Onnek tenni. A felmérés
érdekében semmilyen vizsgélat végrehajtasara nem kertl sor. Valaszait anonim kérdbiven rogzitik.
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Mit kell tennem, ha részt veszek a kutatasban?

A vizsgélatban valo részvételhez Onnek el kell fogadnia a haziorvosatél kapott felkérést, és ala kell imia az errél sz6l6
nyilatkozatot.

Milyen eljarasokat fognak kiprébalni?
Semmilyet, minden médszer, amit alkalmazunk rutinszer( és széleskér(ien elterjedt az orvoslasban.

Mik lehetnek az elnyei illetve a kockazatai a részvételnek?

A kérddivek kitdltése természetesen nem jar semmilyen kockazattal. A felmérés soran az Ontdl gy(ijtott informaciok az
On szamara kozvetlen haszonnal nem fognak jami. Ezen tulmenden csak az a kozvetett haszna lesz Onnek a
részvételbdl, hogy a felmérés eredményeire tamaszkodd kdrnyezet-egészségligyi vizsgalat képet fog adni Onnek is a
Paksi Atomerém( mikddésének biztonsagos voltaral.

Bizalmasan kezelik majd az adataimat és a részvételemet a felmérésben?

Minden Onrdl gydijtott informaciét a legszigoribb adatvédelmi szabalyok betartasaval kezeliink! Minden adat
szamitogépes rogzitese az Orszagos "Fréderic Joliot-Curie" Sugarbiologiai és Sugaregészséglgyi Kutatd Intézetben
torténik, ahol a legteljesebb diszkrécioval fogjak kezelni az On adatait. Az adatok kddolt form&ban anonim mddon
kerlilnek egy adatbazisba. Ezek utan az adatokat 15 éven at megérzik, majd biztonsagi szabalyok betartasa mellett
megsemmisitik.

Mi torténik a felmérés eredményeivel?

A felmérés eredményei a Paksi Atomerdm( miikodésének kérnyezet-egészségligyi kockazatait illetve miikédésének
biztonsagos voltat értékel6 vizsgalatban kerlinek hasznositasra. Ez részét képezi annak a kutatasi programnak, amely a
létesitmény jévébeni sorsardl szdlé ddntéseket készitik eld.

Ezen felll az eredmények késébbiekben tudomanyos forumokon kerllhetnek publikalasra a legteljesebb mértékig
meg0rizve az egyes résztvevok anonimitasat.

Ki szervezi ezt a felmérést?
A felmérést az Orszagos "Frédéric Joliot-Curie" Sugérbiolégiai és Sugaregészséglgyi Kutaté Intézet koordinélja.

Amennyiben tovabbi informacidkra lenne sziiksége, forduljon bizalommal a felmérésért felelés kutatas vezet6jéhez
személyesen vagy a (06-1)-482-2000-es telefonszamon.
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A VIZSGALATI FELMERES BELEEGYEZO NYILATKOZATA

BELEEGYEZO NYILATKOZAT

A Paksi Atomerdmii kérnyezetében él6k egészségi allapotat értékeld ,A kdmyezeti hatastanulmany Gsszeéllitasat
megalapozd szakteriileti vizsgalati és értékelési programok kidolgozasa és végrehajtasa” ciml program ,2. fazis: Az
ionizald sugarzassal potencialisan kapcsolatos megbetegedések elbfordulasi gyakorisaganak értékelése a
hatastertileten él6 népesség kbrében, ahol az egészségi allapotot a haziorvosok éltal gydjtétt incidencia adatok és ezek
kockazati tenyezlbkkel korrigalt mérészamai indikaljak” projekt

A vizsgalatban résztvevé neve:

Onkéntes és szabad beleegyezésemet adom a fent megnevezett felmérésben valo részvételemhez, melyrol
részletes felvilagositast kaptam a haziorvosi munkacsoport tagjatol.

Beleegyezést kérd neve:

Elolvastam a tajékoztatdba foglaltakat, és annak tartalmat megértettem. Lehet6ségem volt kérdéseimet feltenni a
haziorvosi munkacsoport tagjainak, és 6k szamomra kielégité valaszokkal szolgéltak.

Részletesen felvilagositottak a részvétel lehetséges elényeirdl és kockazatairdl. Tudataban vagyok, hogy részvételem
telies mértékben dnkéntes, valamint azt barmikor minden indoklas nélkiil visszavonhatom, anélkil, hogy ram nézve ez
barmilyen negativ kovetkezménnyel jarna.

Megértettem, hogy a velem kapcsolatosan gyijtott adatokat szigoruan titkosan és bizalmasan kezelik, és ily modon
hozzajarulok azok anonim médon térténé feldolgozasahoz, az eredmények kbzléséhez.
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A VIZSGALATI KERDOIV

A praxis azonositdja:

A Paksi Atomerémii kérnyezetében él6k
egészségi allapotat értékel6

»A kornyezeti hatastanulmany osszeallitdsat megalapozé szakteriileti

vizsgalati és értékelési programok kidolgozasa és végrehajtasa” cimii program

,,2. fazis:

Az ionizal6 sugarzassal potencialisan kapcsolatos
megbetegedések eléfordulasi gyakorisaganak
értékelése a hatasteriileten €16 népesség

korében,

ahol az egészségi allapotot a haziorvosok altal gyiijtétt incidencia adatok és
ezek kockazati tényezokkel korrigalt mérészamai indikaljak” projekt
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A vizsgalat célja a létesitmény emberi egészségre gyakorolt esetleges hatasainak feltarasa, a fennallé
allapot értékelése és mas vizsgalatok szamara 6sszehasonlitasi adatok biztositasa.

A rutinszeriien gyiijtott, egészségi allapot jellemzésére alkalmas adatok feldolgozésa (mortalitasi és morbiditasi
adatbazisok) feldolgozasa a jelenlegi vizsgalatot megelézéen mar megtértént. Ennek kdszonhetéen sok adat all
rendelkezésinkre a létesitmény kornyezetében levé teleplléseken él6 betegek szamardl, kormegoszlasardl. A
daganatok rizikofaktorairol azonban lényegében semmilyen informéacioval nem rendelkeziink. Ezek hianyaban
pedig nehéz a megbetegedések eléfordulasi viszonyait értékelni.

Emiatt valt szilkségessé, hogy a létesitmény 30 km-es kornyezetében sajat adatgy(ijtést hajtsunk végre. A
munka kozvetlen célja, hogy a teriilet 18. életévét betoltott felnott lakosai koziil a 2010. januar 1. és 2012,
december 31. kozott diagnosztizalt rosszindulati daganatos betegségben szenveddkrdl rizikofaktor
adatbazist hozzunk létre a kérddiv segitségével.

A kérddiv a legelemibb anamnesztikus adatokat rogziti, amely kitoltéséhez a betegek torzskartonon szerepld
informacidk elegendéek lehetnek. Ha szlikséges, akkor a pontositas érdekében, a betegtdl vagy hozzatartozéjatdl kell
segitséget kémi a kérdések megvalaszolasahoz. A kérdéseket Ugy szerkesztettlk meg, hogy az asszisztensndk is
segithessék a munkat. A kérddiv kitoltése megvaldsulhat a beteg vagy a kontroll személy kikérdezése nélkil, de minden
esetben tajékoztatni kell a résztveviket a vizsgalatrol és beleegyezéstuket is kérni kell.

Az adatbézis csak akkor lesz hasznalhatd, ha az onkolégiai betegségben nem szenveddk kozotti rizikofaktor
gyakorisagrél is hasonléan pontos képhez jutunk. Ezért sziikség van egy kontroll személy adatainak rogzitésére is
minden beteg mellett.

A kontroll kijelolésekor az alabbi szabalyokat kell kdvetni: minden betegnek kilon-kilon kell kontrollt kijelolni, aki vele
azonos nemd, vele gyakorlatilag azonos korl (5 évnél nem lehet nagyobb a korkildnbség), és aki hasonlo iskolai
végzettségl. (Az iskolai végzettségi kategdridkat az alabbiak szerint képezzék a kivalasztas soran: nincs altalanos
iskolai végzettsége, legfels6bb végzettsége altalanos iskola, szakmunkas, érettségivel rendelkezik, felséfoku
végzettségi.)

A vizsgalatban résztvevék szamara készitett tajékoztatd atnyljtasa utan a vizsgélattal kapcsolatos egylttmiikddési
készséget dokumentald nyilatkozatot kell alaimi minden résztvevének. A kérddiv kitdltését a haziorvosi praxis
azonositdjanak és a résztvevé (beteg vagy kontroll személy) haziorvosi nyilvantartasban hasznalt naplésorszamanak
megadasaval kell kezdeni. Ha valaki megtagadja az egylttm(ikddést, akkor naplésorszamot tartalmazo kérddivet kell
csak iktatni, ezzel jelezve a valaszmegtagadast.

A kitoltott kérdéiveket az Orszagos "Frédéric Joliot-Curie" Sugarbioldgiai és Sugaregészségiigyi Kutatd Intézet
munkatarsa fogja 6sszegytijteni személyesen, aki a kérddivek atvétele sorén ellendrzi azok kitoltésének modjat.
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1.

Jeldlje a vizsgalt személy statuszat!

2,

eset™: 0 kontroll: [

Ha kontroll a vizsgalt személy, akkor melyik naplésorszamu esethez keriilt kivalasztasra?

Ha eset a vizsgalt személy, akkor mi a gondozasi diagnézisa?

(A gondozasi diagnozist az alabbi listaban* szerepld BNO koddal kell jeldini, ennél pontosabb leirast

nem szlikséges megadni!)

*Csak az alabb felsorolt betegségekben szenveddkrdl kell kitdlteni az adatlapot!

C00-C14 Ajak, szajlireg és garat rosszindulatll daganatai

C15 Nyelécsé rosszindulatu daganatai

C16 Gyomor rosszindulatt daganatai

C18 Vastagbél rosszindulati daganatai

C19-C21 Végbél rosszindulatll daganatai

C22 M4j rosszindulatu daganatai

C23-C24 Epehdlyag és epeutak rosszindulati daganatai

C25 Hasnyalmirigy rosszindulatil daganatai

C32 Gége rosszindulatl daganatai

C33-C34 Tiid6 rosszindulatl daganatai

C50 Emlé& rosszindulatl daganatai

C53 Méhnyak rosszindulati daganatai

C61 Prosztata rosszindulatu daganatai

C64 Vese rosszindulatl daganatai

C67 Hugyholyag rosszindulatt daganatai

C71 Agy rosszindulati daganatai

C81-C90, C96  Limfoma

C91-C95 Leukémia
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Jelolje, vagy irja be a résztvevé szocio-demografiai adatait!

nem: férfi: [ né: [
szlletési év:
lakohely: (csak a telepiilés neve, utca és hazszam megadasa nélkiil)

legmagasabb iskolai végzettség:

kevesebb, mint 8 altalanos iskola [

altalanos iskola 8 osztaly 0
befejezett kozépfoku képzés O
befejezett felséfoku iskola O

4.

Eléfordult-e a résztvevd csaladjaban daganatos betegség?

Apa nem [ igen [ (ha igen*, akkor milyen? )
Anya nem [ igen [ (ha igen*, akkor milyen? )
Testvér (1) nem [ igen ] (ha igen*, akkor milyen? )
Testvér (2) nem [ igen ] (ha igen*, akkor milyen? )
Testvér (3) nem [ igen ] (ha igen*, akkor milyen? )
Testveér (4) nem [ igen [ (ha igen*, akkor milyen? )
Testvér (5) nem [ igen [ (ha igen*, akkor milyen? )
Testvér (6) nem [ igen [ (ha igen*, akkor milyen? )

*A gondozasi diagnozist az el6z6 oldalon talélhaté listaban szerepld BNO kdddal kell jeldlni, ennél pontosabb leirast
nem sziikséges megadni!
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&

5.

A résztvevdnek ismertek-e az alabbi betegségei?

Cukorbetegség nem [J igen [
Hipertonia nem [J igen [
Ischaemias szivbetegség nem [J igen [
6.

Kellett-e a résztvevének munkahelyén valaha valamilyen védéfelszerelést, vagy védéruhazatot viselnie?

nem [ igen (]

Ha igen, akkor milyen expozici6 ellen?

1.

Fertdz6 dgensek [

Kémiai expozici6 [

lonizal6 sugarzas(]

Fizikai expozicid, ami nem ionizalé sugarzas 0

Jelenleg dohanyzik?

igen [] nem ]

Ha nem, akkor dohanyzott-e valaha

igen ] nem [
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