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BEVEZETES

A korasziilés vilagszerte a neonatalis morbiditas és mortalitas vezetd oka. Evente
kozel 15 millié 0jsziilott jon a vilagra id6 elott, koziiliikk 1,1 milliéo hal meg a korasziilott-
séghez tarsuld betegségek és szovodmények kovetkeztében (Lu Gao Bert W. at al.). 1d6
el6tti, azaz korasziilésrél beszéliink (preterm birth = PTB), ha a varandossag a betoltott 37.
hét elott fejezddik be sziiléssel. Azonban a PTB nehezebben hatarozhaté meg, szemben az
alacsony testtomegii sziiletéssel (low birth weigt = LBW), amely nagyon pontosan megal-
lapithat6 sziilészeti adat (Melamed Y, et al.).

Magyarorszagon a PTB és az LBW aranya tartésan 8-10%. Az évek 6ta valtozatla-
nul magas el6fordulasi gyakorisagoknak a reprodukciora gyakorolt kedvezétlen hatasa
miatt mindkét jelenség ,,népbetegségnek™ szamit. Az utdbbi évek kutatasai bebizonyitot-
tak, hogy az LBW ¢és egyes, a felnéttkori, népegészségiigyi szempontbdl fontos kronikus
betegségek (szivérrendszeri betegségek, cukorbetegség) kozott is Osszefiiggés mutathato
Ki. A PTB azonban csak részben vezethetd vissza egészségi okokra, az anya alacsony is-
kolai végzettsége, kedvezodtlen lakokornyezet, egészségtelen életmddja (taplalkozas, do-
hanyzas, kedvezodtlen személyi/szexualis higiéné), és mas terheld sziilészeti el6zmények

allhatnak a hatterében

CELKITUZES

A vizsgalat elsddleges célja az volt, hogy Magyarorszag PTB és LBW szempontjabol a
legkedvezbtlenebb mutatokkal rendelkez6 északkeleti régidjaban, ezen beliil is Szabolcs-
Szatmar-Bereg megyében azonosithatok legyenek a korasziilés epidemioldgiai modszerek-
kel feltarhato lehetséges okai. Ezek ismerete nyitja meg az utat a tovabbi célkitlizések elott,
annak érdekében, hogy a primér prevencid keretében teriileti €s népesség specifikus prog-
ramokat készithessiink, majd a megfelel6 intervencios stratégiakkal csokkenthessiik a regi-
onalis és szocialis rétegzédésen beliili kiilonbségeket, mind a prekoncepcionalis mind a
varandés gondozasban és érdemben javithassuk az 1jsziilottek egészségi allapotat. Sza-
bolcs-Szatmar-Bereg megyében a roma népesség jelentdsebb szamaranya és a nem-roma

kornyezethez képest fokozottabb reprodukcios aktivitdsa miatt kiilon elemzéseket tliztiink

ki célul a roma / nem-roma dichotomia mentén.



A PTB és LBW lehetséges okainak részletes vizsgalati célkitiizései

Az 1d6elotti sziilést egymastol fiiggetleniil €s egymassal szdmos tekintetben kdlcsonhatas-

ban allo tényez6 is okozhatja. Epidemioldgiai modszerrel az alabbi tényezOk hatasainak

részletes vizsgalatat tliztiik ki célul:

az anya demografiai illetve biometriai jellemz6i (életkor, csaladi allapot és taplalt-
sagi allapot)

az 1jsziilott biometriai paraméterei (kiemelten a gesztacids id0 a sziiletési testtomeg
¢s a ketté kombindcidjanak lehetdségei)

a sziilészeti anamézisben szerepld patoldgias jelenségek (korabbi korasziilések és
alacsony testtomeg, illetve halvasziilés)

varandodssag elotti, illetve varanddssag alatti betegségek (elsdésorban eklampszia ve-
sz€lyére utald jelek)

a varandds gondozas lehetdségeinek igénybevétele (elsd megjelenés ideje a varan-
dossag idészakahoz képest, és a megjelenések szama a gondozas idGtartama alatt)
az anya, illetve csaladjanak gazdasagi koriilményei (lakaskoriilmények, a csalad jo-
vedelmi helyzete, kapcsolat a munka vildgaval)

¢letmddra jellemz6 sajatossagok (taplalkozas, fizikai aktivitas, kavé és alkohol fo-
gyasztas illetve kiemelten a dohdnyzas)

az anya iskolazottsaga,

Roma illetve nem-roma k6zosséghez valo tartozas (dnmagaban a roma etnicitasnak
milyen hatésa lehet a PTB illetve LBW gyakorisagara)

a telepiilés tipusa €s egészségiigyi szolgaltatasokkal valo ellatottsaga

MODSZEREK

Kérdéives felmérésre alapozott vizsgalatunkat a 2009 és 2012 kozotti élve sziiletések cél-

csoportjiban végeztilkk Magyarorszag négy Eszak-keleti megyéjében. Csak Szabolcs-

Szatmar-Bereg megyei adatait elemeztiik. Kutatasunk a Semmelweis Egyetem Regionalis

Intézményi Tudomanyos és Kutatasetikai Bizottsag engedélyével (TUKEB 103/2009),

valamint az Egészségiigyi Minisztérium elvi tamogatasaval valosult meg. Az adatfelvétel-

ben a védondi szolgalatra timaszkodtunk.

A felméréshez hasznalt kérdoiv két részbol allt;



|. sz. adatlap a varandos torzslap szakmailag igazoltan bejegyzett adatai alapjan kertilt
kitoltésre. Az elsé 16 kérdés az anya és az 0jsziilott egészségi adataira, a 17. — 28. kérdés
az anya varandossag alatti magatartasara (dohanyzas, drogfogyasztas, alkoholfogyasztas,
koffeinbevitel), illetve varanddssag és a gyermekagyas idészakban esetlegesen felmertilt
betegségeire vonatkozott.

Il. sz. adatlap egy igen részletes, strukturalt kérdéssorbol all, mely a sziilok demografiai,
biometriai, és életmodbeli jellemzobit tartalmazta (életkor, csaladi allapot, iskolai végzett-
ség, foglalkozas, munka erépiaci helyzet), végiil az anya etnikuma (roma, illetve nem ro-
ma). Rogzitésre kertilt a csalad lakokornyezeti statusza is (lakohely, lakaskoriilmény, kom-
fortfokozat). A tovabbi kérdései az anya és kdrnyezete dohanyzasi szokasait igyekezett
feltérképezni. Nemcsak az aktualis helyzetet mérte fel, hanem azt is, hogy az anya érzett-e
késztetést a dohanyzasrdl vald leszokdsra, tett-e kisérletet ra sajat er6bol vagy segitséggel.
Statisztikai elemzés céljara a mindenkori aktualis IBM-SPSS program csomagot hasznal-
tuk. Az esélyhanyados (OR) értékeket 95%-0s megbizhatdsagi tartomanyban (95% CI)
szamitottuk. Szignifikancia szintként a p<0,05 értéket fogadtuk el. Binaris logisztikus és

lineéris regresszid elemzésiinkbe a fentiekben emlitett valtozokat vontuk be.



EREDMENYEK

1. tablazat: Anyai demografiai, biometriai és sziilészeti jellemzOk a Szabolcs-Szatmar-

Bereg megyei egyesitett mintaban (n=8104), nem-roma ¢és roma alcsoportok kiilonbségei

mentén.

A Osszesen Nem-roma Roma (A%
Valtozok n (%) n (%) n (%) p - érték
Anyai életkor n=7893 n=5400 n=2153
Mean 27,9 29,24 24,49 0.001
StD 5,98 5,48 5,91 '
minimum/maximum 14/49 15/49 14/44
Anyai BMI-kategériak' n=7774 n=5301 n=2134
sovany=<18,49 799(10,3) 424(8,0) 337(15,8)
normal sulyu=18,5-24,9; 4621(59,4) 3178(60,0) 1248(58,5) 0,001
talsulyos=25- 29,9; 1514(19,5) 1080(20,4) 357(16,7)
elhizott=30 vagy tobb 840(10,8) 619(11,7) 192(9,0)

El6z6 élvesziilések szama n=7793 n=5311 n=2138

Primiparak 1383(17,7) 1111(20,9) 262(12,3) 0,001
Multipara 6410(82,3) 4200(79,1) 1876(87,7)

Sziilés médja n=6294 n=5395 n=2165
Csaszarmetszés 1476(23,5) 1755(32,5) 461(21,0) 0,001
Osszes tobbi mod 4818(76,5) 3640(67,5) 1701(78,6)

Csaladi allapot n=7941 n=5421 n=2171

Haézastarsi kapcsolat 4202(52,9) 3499(64,5 488(22,5) 0,001
Osszes tobbi kategoria 3739(47,1) 1922(35,5) 1683(77,5)

“Anyai életkor esetén két mintds t-préba, - A BMI kategéria szamitds/kg/m*

2. tablazat: Nem-roma és roma jsziilottek LBW és PTB arédnyai a teljes minta (n=7999)

aranyaihoz viszonyitva

o Osszesen Nem-roma Roma e
Valtozok n (%) n (%) n (%) p — érték
<2499 gramm 670(8,9) 366(6,8) 304(14,0)

0,001
>2500 gramm 6890(91,1) 5021(93,2) 1869(86,0)
<36 hét 628(8,3) 411(7,6) 217(10,1)

0,001
>37 hét 6923(91,7) 4981(92,4) 1942(89,9)

"Chi-négyzet proba




3. tablazat: Az ujsziilottek LBW ¢és PTB ardnyai a 2009-es (n=4320) és a 2012-es
(n=3669) mintaban

Valtozok 2009 n (%) 2012 n (%) p — érték”
<2499 gramm 376(8,7) 325(9,0)
0,723
>2500 gramm 3923(91,3) 3297(91,0)
<36 hét 330(7,7) 325(8,9)
0,052
>37 hét 3941(92,3) 3313(91,1)

“Chi-négyzet proba

4. tablazat: Nem-roma ¢és roma ujsziilottek LBW aranyai a 2009-es és a 2012-es mintaban

Nem roma Roma
Testtomeg
2009 n (%) 2012 n (%) 2009 n (%) 2012 n (%)
<2499 gramm 199(7,1) 167(6,5) 148(12,8) 156(15,6)
>2500 gramm 1005(87,2) 2413(93,5) 1005(87,2) 864(84,4)
p — érték” 0,369 0,099

"Chi-négyzet préba

5. tablazat: Nem-roma és roma 0jsziilottek PTB aranya a 2009-es és a 2012-es mintaban

Nem-roma Roma
Gesztacios ido
2009 n (%) 2012 n (%) 2009 n (%) 2012 n (%)
<36 hét 200(7,2) 211(8,1) 105(9,2) 112(11,0)
>37 hét 2589(92,8) 2392(91,9) 1040(90,8) 902(89,0)
p — érték 0,196 0,148

“Chi-négyzet proba



6. tablazat: A geszticidos hetek és a sziiletési testtomeg kapcsolata a teljes mintdban

(n=7854)
Testtomeg
Hetek szama p — érték”
<2499 gramm >2500 gramm
<36 hét 378(4,8%) 271(3,5%)
0,001
>37 hét 316(4,0%) 6889(87,7%)

“Chi-négyzet proba

7. tablazat: A gesztacios hetek és a sziiletési testtomeg kapcsolata a teljes mintdban, nem-

roma (n= 5343) és roma (n=2154) alcsoportok mentén.

Nem-roma Roma
Hetek szama
<2499 gramm >2500 gramm <2499 gramm >2500 gramm
<36 hét 219(4,1%) 188(3,5%) 142(6,6%) 74(3,4%)
>37 hét 146(2,7%) 4790(89,7%) 156(7,2%) 1782(82,7%)
p — érték” 0,001

"Chi-négyzet préba

8. tablazat: A gesztacids hetek és a sziiletési testtomeg kapcsolata a 2009-es (n=4264) és a
2012-es (n=3590) mintdban

2009

2012

Hetek szama

<2499 gramm

>2500 gramm

<2499 gramm

>2500 gramm

<36 hét 199(4,7%) 129(3,0%) 179(5,0%) 142(4,0%)
>37 hét 174(4,1%) 3762(88,2%) 142(4,0%) 3127(87,1%)
p — érték” 0,001 0,001

“Chi-négyzet proba




9. tablazat: Az anyai minta szocio6konomiai jellemz6i a Szabolcs-Szatmar-Bereg megyei

egyesitett mintaban (N=8104), nem-roma és roma alcsoportok kiilonbségei mentén

Osszesen

Nem-roma

Roma

Valtozok n (%) n (%) n (%) p - érték
Jovedelemforras n=7924 n=5420 n=2160
Munkaviszony 3275(41,0) 2991(55,2) 87(4,0)
Munkanélkiiliség 1939(24,5) 1028(19,0) 836(38,7) 0001
Tanuléi viszony 581(7,3) 256(4,7) 301(13,9) '
GYES/GYED 2132(26,9 1127(20,8) 928(43,0)

Szocialis segélyezés 27(0,3 18(4,7) 8(0,4)

Telepiilés tipusa n=7427 n=4997 n=2118

Varos belteriilet 2531 (34,1) 2081 (41,6) 343 (16,2)

Véros periféria 906 (12,2) 501 (10,0) 388 (18,7)

Kozség orvossal és védéndvel 3875 (52,2) 2345 (46,9) 1345(63,5) 0,001
Kozség orvos és védénd nélkiil 81 (1,0) 51 (0,1) 29 (1,4)

Kozség orvos nélkiil védéndvel 6 (0,1) 3(0,1) 2(0,1)

Puszta, major 28 (0,4) 16 (0,3) 2(0,1)

Tulajdon viszony n=7903 n=5400 n=2159
Fobérlet/szolgalati lakas 87 (1,1) 54 (1,0) 28 (1,3)

Tulajdonos 4544 (57.5) 3474 (64,3) 847 (39,2)

Anya sziileivel 1352(16,19) 7778(14,8) 529(24,5) 0.001
Apa sziileivel 1223 (15,3) 659 (2,1) 527(24,4) '
Tarsbérlet 23(0,3) 12 (0,2) 11 (0,5)

Albérlet 454 (5,7) 308 (5,7) 122 (5,7)

Egyéb’ 220 (2,8) 115 (2,1) 95 (4,4

Lakas komfort n=7675 n=5249 n=2106
Osszkomfortos 4718 (61,5) 4058 (77,3) 445 (21,1) 0.001
Komfortos 1902 (24,8) 973 (18,5) 866 (41,1) '
Komfort nélkiili 1055 (13,7) 218 (4,2) 795 (37,7)

1 fore juto csaladi jovedelem n=7572 n=5150 n=2121

<30000Ft/f6 3424(45,2) 1479(28,7) 181(85,3) 0,001
>30000Ft/f6 4148(54,8) 3671(71,3) 311(14,7)

“Chi-négyzet proba




10. tablazat: Az anyai minta szociokulturalis jellemz6i a Szabolcs-Szatmar-Bereg megyei

egyesitett mintaban (N=8104), nem-roma és roma alcsoportok kiilonbségei mentén.

A 5 Osszesen Nem-roma Roma -y
Valtozok (%) 0 (%) n (%) p - érték*
Iskolai végzettség n=7935 n=5423 n=2171
<8 altalanos 65(8,2) 98(1,8) 545(25,1)

8 altalanos 2333(29,4 879(16,2) 1376(63,4)
szakmunkasképz6 1444(18,2) 1151(21,1) 211(9,7) 0,001
érettségi 1000(12,6) 921(17,0) 26(1,2)

érettségi+OKJ 892(11,2) 844(15,6) 9(0,4)

Féiskola 1168(14,7) 1112(20,5) 3(0,1)

Egyetem 440(14,7) 418(7,7) 1(0,0)

Kavéfogyasztas n=7961 n=5426 n=2176

Varandossag alatt: igen 4267(59,6) 2757(50,8) 1333(61,3) 0,001
Varandossag alatt: nem 3694(46,4) 2669(49,2) 843(38,7)

Dohanyzas n=7955 n=5425 n=2173

Dohanyzott varand. alatt 1722(21,6) 687(12,7) 975(44,9) 0,001
Nem dohanyzott varand. alatt 6233(78,4) 4738(87,3) 1198(55,1)

Passziv dohanyzas* n=5806 n=3739 n=1694

Dohanyoztak zart térben 1698(30,3) 735(19,7) 898(53,0) 0,001
Nem dohanyoztak zart térben 3908(69,7) 3004(80,3) 796(47,0)

*Varandossal zart térben dohdnyozott férje/partnere

11. tablazat: Nem roma ¢és roma 0jsziilottek testtomege €s a gesztacios ido atlag kiillonbsé-

gei a mélyszegény-, nem mélyszegény és a teljes minta aranyaihoz viszonyitva

Valtozo
Nem-roma Roma Kiilonbség p-érték*
(gramm, hét)
Testto 144 2 -

Meélyszegény esttomeg 31443 966,9 1774 0,001
(3424/45.2) Gesaticiés idé 38,6 38,3 03 0.001
Nem mélysze- Testtomeg 3296,9 2997,6 -299,4 0,001
gény

(4148/54,8) Gesztacios id6 38,7 38,3 -0,38 0,001
Teljes minta Testtomeg 3256,0 2976,8 -279,2 0,001
(7572/100,0) Gesatciés idé 38,7 38,4 03 0.001

*Chi-négyzet proba



12. tablazat: Egyes tlinetek ¢és betegségek eldfordulasa varandossag alatt a teljes mintdban

(n=8104), és roma (n=2201)/nem-roma (n=5529) megoszlasban.

e A1 Osszesen n/n Nem-roma n/n Roma n/n
Valtozok igen/nem p-érték*
(%/%) (%/%) (%/%)
. 1475/5905 1024/3958 393/1655
Odéma (20,0/80,0) (20,6/79,4) (19,2/80,8) 0,191
. 475/6904 266/4712 184/1864
Fehérje a vizeletben (6,4/93,6) 5.3/94.7 (9,0/91,0) 0,001
Masas vérmvoms 569/6808 415/4562 125/1927 0.001
agas vernyomas (7,7/92,3) (8,3/91,7) (6,1/93,9) ’
e , 592/6787 398/4580 166/1882
Vérzés/goresok (<12 hét) (8,09,2) (8,0/92,0) (8,1/91,9) 0,877
e , 584/6795 375/4603 180/1868
Vérzés/goresok (>12 hét) (17,9/92,1 (7,5/92,5) (8,8/91,2) 0,762
, , 684/6693 492/4485 150/1897
Fogagy betegsegek (9,3/90,7) (9,9/90,1) (7.3192,7) 0,001
. i 1023/6354 611/4366 368/1679 0.001
ogszuvasodas (13,9/86,1) (12,3/87,7) (18,0/82,0) ’
AlSS véatas vi . 608/6770 428/4549 143/1905 0.024
S0 veglag visszeresseg (8,2/91,8) 88,6/91,4) (9,0/93,0) *
, , 856/6523 702/4276 112/1936
Székrekedés (11,6/88.4) (14,1/85.9) (5,5/94,59 0,001
Vérszeadnyse 3220/4157 1879/3098 1230/812 0.001
crszegenyseg (43,6/56,4) (37,8/62,2) (60,1/39,9) *
) o 1642/5737 1086/3892 462/1586
Hiivelyfertozés (22,3/77,7) (21.8/78,2) 22.6/77.4) 0,495
e 959/6420 499/4484 410/1638
Hgyiti fert6zés (13.0/87.0) (9,9/90,1) (20,0/80,0) 0,001
et 539/6899 364/4613 137/1911
Also-felso 1éguti panaszok (7.3192,7) (7.3/92.7) (6,7/93.3) 0,356

"Chi-négyzet prébaval meghatdrozott érték

10



13. tablazat: M¢lyszegény mintaban (n=3289) az egyes tiinetek és betegségek eldéfordula-

sa varandossag alatt Gsszesitve, és nem-roma (n=1479)/roma (n=1810) megoszlasban.

. . Osszesen n/n Nem-roma n/n Roma n/n
Viltozok igen/nem p-érték*
(%/%) (%/%) (%/%)
. 619/2594 273/1105 323/1381
Odéma (19.2/80,8) (19,8/80,2) (19,0/81.,0) 0,550
o 232/2983 75/1302 152/1552
Fehérje a vizeletben (7,2/92.8) (5,4194.6) (8,9/91,1) 0,001
Masas vrmvomis 208/3005 105/1270 95/1608 0.018
& Y (6,5/33,5) (7,7192,3) (5,5/94,4) ’
e , 235/2980 89/1288 135/1569
Vérzés/goresok (<12 hét) (7,3/92,8) (6,5/93.5) (7.9/92,1) 0,121
e , 269/2946 119/1258 137/1567
Vérzés/gorcsok (>12 hét) (8,4/91,6) (8,6/91,4) (8,0/92,0) 0,547
. . 269/2944 132/1244 119/1584
Fogdgy betegségek (8,4/91,6) (9,6/90,4) (7.0/93,0) 0,009
Fouspuvasodds 555/2658 232/1144 300/1403 0581
& (17,3/82,7) (16,9/83,1) (17,6/82,4) *
AlsS véatag vi , 243/2971 127/1249 107/1597 0.002
S0 veglag visszeresseg (7,6/92,4) (9,2/90,8) (6,3/93,7) ’
, , 235/2980 142/1235 83/1621
Székrekedés (7,3/92,7) (10,3/89.7) (4,9/35,1) 0,001
Vérspeadvss 1723/1491 649/728 1026/677 0.001
crszegenyseg (53,6/46,4) (47,1/52,9) (60,2/39,8) ’
. . 737/2478 308/1069 395/1309
Hivelyfertozés (22,9/77,1) (22,4177.6) (23.2/76.8) 0,593
o 534/2681 173/1204 339/1365
Hugyati fertdzés (16,6/83.4) (12,6/87.4) (19,9/80,1) 0,001
et e 193/3021 78/1298 104/1600
Also-fels 1éguti panaszok (6,0/94,0) (5,7/94.3) 86,1/97,9) 0,611

*Chi-négyzet probaval meghatdrozott érték

11




14. tablazat: A gondozas kezdete varandossagi hétben ¢€s a tanacsadas gyakorisaga a teljes

mintaban (n=8104) illetve a nem-roma (n=5529) ¢és roma (2201) alcsoportok kiilonbségei

mentén.
Viltozék Osszesen Nem roma Roma o-értélct
n-% n-% n-%

gﬁ:ﬁ:ﬁ; kezdete 7447 5304 2143
Mean 11,41 10,74 13,04 0001
Stb 4,547 3,945 5,401 !

. . 4-39 1-38 4-39
minimum/maximum
Megjelenések szama
FElemszam 7493 547 2108
Mean 10,18 10,46 9,57 0,001
StD 3,443 3,284 3,744
minimum/maximum 0-34 0-34 1-32

" kétmintds t préba

15. tablazat: Demogréfiai, szociookonomiai €s kulturdlis anyai valtozok egylittes hatasa a

korasziilésre, binaris logisztikus regresszidés modellben.

PTB
Valtozok EH 95% CI p-érték
Roma / nem roma 111 0,85-1,46 0,442
Eletkor: <18 év />18 0,70 0,70-0,38 0,025
BMI: <18,49/>18,5 1,38 1,05-1,84 0,024
Védondnél: <5 />6 3,38 2,59-4,42 0,001
Iskola: <8 4lt. />8 alt. 1,39 1,03-1,87 0,029
Hézassag/tobbi forma 0,88 0,71-1,09 0,267
Munkaviszony/t6bbi forma 0,96 0,74-1,26 0,788
Varosi/nem varosi lakhely 0,90 0,74-1,10 0,327
Lakas komfort nélkiil/tobbi 0,74 0,55-0,99 0,041
M¢élyszegény/nem 0,85 0,65-1,10 0,226
Varandossag alatt dohanyzott /nem dohanyzott 1,69 1,33-2,16 0,001
Tarsa dohanyzott/nem dohanyzott 1,04 0,84-1,28 0,710
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16. tablazat: A 37-42-ik gesztacios hét (n=7253) kozott sziiletettek testtomeg atlagainak

Osszehasonlitasa egyes dichotom anyai valtozok mentén.

Viltozék kfé‘lgfl%‘;zg St"’r‘ﬂg:rd 95%Cl p-érték
Roma/nem-roma 261,82 12,05 285,45-238,19 0,001
Eletkor <17/>18 év 311,44 32,90 375,93-246,94 0,001
BMI <18,49/>18,50 236,22 18,25 272,00-200,44 0,001
Nem hazas/hazas 172,54 11,16 194,43-150,66 0,001
Multipara/primipara 7,90 14,64 36,61-20,82 0,590
Iskola <8 alt/<8 alt. 259,26 10,99 280,81-237,72 0,001
Munkanélkiili/munkaviszony 166,74 11,02 188,35-145,13 0,001
Me¢élyszegény/nem mélyszegény 206,79 11,06 228,48-185,10 0,001
Lakaskomfort nincs/van 251,44 16,05 282,91-219,97 0,001
Dohanyzott/nem dohanyzott 322,88 13,03 348,43-297,33 0,001

Megjegyzés: az atlagos kiilonbség negativ eldjellel értenddk

17. tablazat: A 37-42. hét kozott sziiletettek testtomegének linearis regresszios modellje,

amely a 16. tdblazatban jelzett valtozok egylittes hatasat mutatja az 0jsziilott testtomegére.

Viltozok kélt'(ili%ng St?]ri‘g:rd 95%Cl p-érték
Roma/nem-roma 75,10 17,76 109,9-40,2 0,001
Eletkor <17/>18 év 132,14 34,15 199,1-65,1 0,001
BMI <18,49/>18,50 157,92 19,38 199,1-65,1 0,001
Nem hazas/hazas 43,82 13,45 70,1-17,4 0,011
Multipara/primipara 60,95 15,73 91,7-30,1 0,001
Iskola <8 alt/<8 alt. 87,11 18,11 122,6-51,5 0,001
Munkanélkiili/munkaviszony 24,00 15,28 5,9-53,9 0,116
Meélyszegény/nem mélyszegény 24,45 15,72 18,8-2,5 0,120
Lakaskomfort nincs/van 48,31 18,87 85,3-11,3 0,111
Dohanyzott/nem dohanyzott 228,9 14,67 259,5-198,3 0,001

Megjegyzés: az atlagos kiilonbség negativ eldjellel értenddk
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KOVETKEZTETESEK

Az altalunk vizsgalt idészakban €16 gyermeket vildgra hozo ndk atlagéletkora 27,9 év
(StD=£5,9). Nem-roma népesség korében az €letkor 29,2 év (StD+5,4, szemben a roma nék
24,4 éves (StD+5,91) koraval. Az anydk dohédnyzési szokasara jellemezd, hogy a roma
varandosok 44,9%-a, a nem-romak 12,7% dohanyzik napi rendszerességgel., ami érdem-
ben noveli a PTB esélyét (EH=1,69 95%CI=1,33-2,16). Ehhez tarsul, az alacsony iskolai
végzettség, kedvezOtlen egészségmagatartds, valamint az alacsony jovedelem,

Binaris logisztikus regresszidos modellben szignifikans Osszefiiggést mutat a PTB-
vel, az alacsony értékit BMI (EH=1,38 95%CI=1,05-1,84).,(EH=1,39 95%CI1=1,03-1,87)
az alacsony iskolai végzettség, valamint az 5-nél kevesebb védondi talalkozds (EH=3,38
95%C1=2,59-4,442).

Tobbvaltozos linearis regresszidos modelliinkben a valtozok egyiittes hatasat vizs-
galtuk. A magzat méhen beliili fejlédésére legnagyobb hatast az anya varanddssag alatti
dohanyzéasa gyakorolja (-228,9 g), sorban a kovetkezd erdsen hatd tényezd az alacsony
anyai BMI érték (-157,9 g). A roma etnicitds hatdsa -75,1 grammra mérséklodott, ami azt
tadmasztja ala, hogy az etnicitast oGnmagaban nem lehet fiiggetlen valtozonak tekinteni.

Eredményeink azt mutatjak, hogy a korasziilés azonban csak részben vezethetd
vissza egészségi okokra, nagyobb szerepe van az anya alacsony iskoldzottsaganak, rossz
¢életkoriilményeinek, és egészségtelen életmodjanak (taplalkozas, dohanyzas,). A kozel-
multban tobb tanulmany is sziiletett arrol, miszerint az alacsony sziiletési suly és egyes, a
felndttkori, népegészségiigyi szempontbdl fontos kronikus betegségek (szivérrendszeri
betegségek, cukorbetegség) kozott 6sszefliggés allapithatdo meg.

A helyzet javitasa érdekében komplex programokra van sziikség, amelyek célzottan
iranyulnak a fokozott kockazatnak kitett varandosok csoportjaira, tovabbi a programok
kidolgozasaban és megvalositasaban tdmaszkodni kell a vulnerabilis populaciokhoz tartozo
csoportok és egyének novekvo részvételére.

A korasziilés megeldzése tobbnyire a korasziilés veszélyének és rizikotényezdinek
korai felismerésén alapszik. A hajlamosité tényezOk varanddssagra gyakorolt hatasanak
felismerése, valamint a még ismeretlen 6sszefliggések felkutatisa elGsegiti a sziilészeti
eredmények’ (mind az anyai mind az 0jsziilott tekintetében) javitasat.
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