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А. ВВЕДЕНИЕ
Общенациональное исслдование домохозяйств проводилось в рамках проекта «Передача технологий и проведение институциональной реформы в секторе здравоохранения Республики Казахстан», который является совместной инициативой Правительства Республики Казахстан и Всемирного Банка. Проект состоит из семи компонентов и его целью является внедрение международных стандартов и построение долгосрочного институционального потенциала в Министерстве здравоохранения и подведомственных организациях здравоохранения для поддержки ключевых реформ в секторе здравоохранения, проводимых Правительством Республики Казахстан в контексте Государственной программы развития здравоохранения.
Целями проекта «Передача технологий и проведение институциональной реформы в секторе здравоохранения Республики Казахстан» являются:

i) Улучшение эффективности и справедливости расходов на здравоохранение и финансовой защиты домашних хозяйств в областях, осуществляющих полный пакет финансирования здравоохранения и управленческих реформ;

ii) Улучшение качества и эффективности медицинского обслуживания посредством создания функционирующих систем/институтов по развитию/распространению руководств по клинической практике и аккредитации организаций здравоохранения, а также посредством улучшения деятельности в  лабораторной службы и службы крови;

iii) Улучшение качества медицинского образования и повышение способности выполнения медицинских научных исследований посредством обновления медицинского/фармацевтического образования и управления медицинскими научными исследованиями на основе международных стандартов;

iv) Улучшение эффективности и качества управления организациями здравоохранения  через доступ к достоверной и своевременной информации в Единой Информационной Системе Здравоохранения;

v) Повышение безопасности, действенности, качества и доступности медикаментов через реформы в фармацевтических закупках, ценообразовании, мониторинге врачебных назначений лекарственных препаратов, обеспечение информацией, определении перечня лекарственных средств при льготном лекарственном обеспечении и контроле качества лекарственных средств; 

vi) Повышение безопасности пищевой продукции, и ускорение вступления в ВТО через введение международных санитарных и фитосанитарных норм.
В рамках этого проекта было проведено национально репрезентативное исследование здоровья домохозяйств для предоставления данных для мониторинга и оценки проекта, а также для укрепления доказательной основы для принятия политических и управленческих решений.

Цель и задачи исследования здоровья домохозяйств
Цель

Предоставление данных для укрепления доказательной основы при принятии политических и управленческих решений на основе информации о состоянии здоровья, использовании медицинских услуг, платежах, поведения, отношения, а также измерения артериального давления и других биометрических данных,  и предоставление ценной информации о том, как домохозяйства взаимодействуют с системой здравоохранения, и как они воспринимают вопросы, имеющие важное значение для общественного здравоохранения.

Задачи

Задачами являются:

· адаптировать стандартные вопросники Всемирного банка для исследования в Казахстане
· провести предварительное пилотное тестирование и разработать инструменты исследования;

· разработать стратегию выборки данных;

· провести исследование;

· ввести выверенные данные исследования в базу данных;
· провести анализ данных и подготовить отчет об исследовании.

Объем и масштаб исследования
Исследование было проведено посредством интервью лицо-к-лицу в домохозяйствах по всей Республике Казахстан, отобранных методом случайной, многоступенчатой, стратифицированной, кластерной выборки. Эта выборка была статистически национально- и регионально-представительной и содержала ключевые переменные характеристики, включая пол, возраст, местожительство и регион проживания. 
Региональный уровень был представлен семью географическими регионами: 

· Северный регион: Акмолинская, Костанайская, Павлодарская и Северо-Казахстанская области; 

· Южный регион: Алматинская, Жамбылская, Кызылординская и Южно-Казахстанская области; 
· Западный регион: Актюбинская, Атырауская, Мангистауская, и Западно-Казахстанская области; 
· Восточный регион: Восточно-Казахстанская область; 
· Центральный регион: Карагандинская область, 
· г.Астана, 
· г.Алматы. 

Отбор респондентов осуществлялся в три этапа: отбор участков (кластеров); отбор домохозяйств; отбор респондентов. Выборка состояла из 452 выборочных кластеров и 13560 домохозяйств, по 30 домохозяйств в одном кластере. Из числа всех отобранных домохозяйств было обследовано 12564 домохозяйств. В каждом обследованном домохозяйстве был выбран один человек в возрасте 15 лет и старше для получения детальной информации.
В каждом домохозяйстве исследование включало одно интервью главы домохозяйства относительно характеристик домохозяйства и одно интервью одного из взрослых членов домохозяйства (в возрасте 15 лет и старше) о состоянии здоровья, курении, потреблении алкоголя, питании, физической активности, использовании медицинских услуг, платежах в сфере медицинских услуг.
Кроме того, женщины в возрасте 15-49 лет интервьюировались по поводу репродуктивного здоровья и получения репродуктивных услуг. Также  исследование включало измерение артериального давления, роста, веса и индекса массы тела  у каждого опрошенного респондента и измерение уровня холестерина в крови у 1110 респондентов. В настоящем исследовании была использована стандартная анкета Всемирного банка, расширенная и дополненная с учетом задач, поставленных Министерством здравоохранения Республики Казахстан. 
Стратегия выборки

Исследование домохозяйств по вопросам здоровья использовало национальную репрезентативную выборку, состоящую из 452 выборочных кластеров и 13560 домохозяйств, по 30 домохозяйств в одном кластере. Кластер представлял собой контрольный участок переписи населения (КУПН), созданный для Переписи населения в 2009 году,  средний размер КУПН был равен 1200 жителей. Основа выборки исследования представляла собой список всех КУПН, которые полностью покрывают страну. Целевая группа обследования:  все домохозяйства и все люди, проживающие в домохозяйствах в возрасте 15 лет и старше. В отобранном домохозяйстве был опрошен только один член домохозяйства, отобранный случайным образом из всех членов домохозяйства, удовлетворявших возрастному критерию. Дизайн исследования позволил получить репрезентативные результаты по всем индикаторам по Казахстану в целом, по пяти географическим регионам: Запад, Север, Восток, Юг и Центр;  по столице – г.Астана и по г.Алматы; для городского и сельского населения в отдельности. Целевая выборка была распределена по 16 областям (Астана и Алматы здесь рассматриваются как особые области), пропорционально численности населения в области с незначительными поправками.

Таблица А1. Распределение выборки исследования по областям и городам республиканского значения  

	Название области
	Количество кластеров
	Количество домохозяйств

	Акмолинская
	20
	600

	Актюбинская
	21
	630

	Алматинская
	49
	1470

	Атырауская
	13
	390

	Западно-Казахстанская
	17
	510

	Жамбыльская
	26
	780

	Карагандинская
	37
	1110

	Костанайская
	25
	750

	Кызылординская
	17
	510

	Мангистауская
	13
	390

	Южно-Казахстанская
	60
	1800

	Павлодарская
	21
	630

	Северо-Казахстанская
	17
	510

	Восточно-Казахстанская
	39
	1170

	г. Астана
	37
	1110

	г. Алматы
	40
	1200

	Республика Казахстан
	452
	13560


Астана представлена в выборке больше, чем ее доля в населении Казахстана. Это было сделано, чтобы обеспечить приемлемую точность измерений. Выборка исследования домохозяйств по вопросам здоровья была двухступенчатой стратифицированной выборкой. На первом этапе были отобраны 452 первичных участка выборки (ПУВ) или кластеров. После отбора для каждого ПУВ был составлен список всех домохозяйств на участке. На второй стадии случайным образом были отобраны 30 домохозяйств на каждом ПУВ на основе составленных списков. Стратифицированная выборка ПУВ была составлена в соответствии с распределением ПУВ, по каждой страте независимо. Каждая область являлась отдельной стратой. Для отбора ПУВ была использована процедура отбора с вероятностью, пропорциональной размеру, в нашем случае, численности населения в КУПН. Перед процедурой отбора ПУВ основа выборки была отсортирована по области, району, переписному отделу и контрольному участку (КУПН). Стратификация на более низких уровнях, таких как районы и переписные отделы, была достигнута путем процедуры отбора ПУВ из правильно отсортированной основы выборки. 

Во время отбора ПУВ распределение между городскими и сельскими пунктами выборки не контроливалось, поскольку основа выборки не включала индикатора типа участка (городской или сельский). Однако городские и сельские участки были представлены пропорционально, поскольку они были отобраны с использованием выборки, пропорциональной размеру, из правильно отсортированной основы выборки.

Отбор 30 домохозяйств в кластерах осуществлялся по случайной систематической выборке на основе списка домовладений. Интервьюерам были предоставлены списки, по 30 домохозяйств в каждом из кластеров, где должны были состояться интервью, с указанием месторасположения кластера и адресами домохозяйств, а также другой полезной информацией. Интервьюеры проводили интервью только в предварительно отобранных домохозяйствах. Замена домохозяйств не допускалась, включая те домохозяйства, которые отказывались отвечать, поскольку установленный размер выборки принимал во внимание в расчет ожидаемый уровень отказов (доля домохозяйств, достигнутых исследованием, предполагалась на уровне 90%). 

При этом интервьюеры должны были добиться максимального уровня участия среди предварительно отобранных домохозяйств, поскольку отказ участвовать в исследовании мог повлечь систематическую ошибку отбора. Если домохозяйство или респондент не были доступны, предпринимались три повторных визита для их достижения. Для проведения детального интервью из всех членов домохозяйства в возрасте 15 лет или старше случайным образом отбирался один человек в домохозяйстве. Отбор был осуществлен с помощью генератора случайных чисел, который был включен в компьютерную систему сбора данных

Для каждого домохозяйства и для каждого респондента вычислены веса в выборке. Любой анализ данных исследования должен учитывать веса для обеспечения репрезентативности данных.
Сбор и обработка данных
Все данные в исследовании были собраны с использованием CAPI (Computer Assisted Personal Interviews или система личного интервью с помощью компьютеров).  Программа CAPI для сбора данных была написана в программной среде CSproX, которая используется для ввода, редактирования, табулирования и распространения данных опросов и переписи населения. CSProX применяется различными организациями, включая национальные статистические комитеты (США, Норвегия и др.), НПО, университеты, исследовательские компании.

Координация, управление и выполнение исследования
В соответствии с подпунктом 23 статьи 7 Кодекса Республики Казахстан «О здоровье народа и системе здравоохранения», а также в целях реализации Проекта «Передача технологий и проведение институциональной реформы в секторе здравоохранения Республик Казахстан» был создан Научно-консультативный совет согласно приказа Министерства здравоохранения Республики Казахстан  № 342 от 14.05.2012 «О Научно-консультативном совете». Полномочия Научно-консультативный совет: согласование дизайна исследований, операционных руководств по проведению исследований, вопросников, утверждение отчетов по проведенным исследованиям.
Исполнителем проекта является Академия профилактической медицины, ответственная за:
· управление всеми аспектами сбора, ввода, менеджмента и анализа данных под руководством Научно-Консультационного Совета (НКС);

· выполнение дизайна исследования, в том числе метода выборки и вопросника (в тесном сотрудничестве с Министерством здравоохранения, Агентством по статистике Республики Казахстан, Всемирным банком и соответствующими заинтересованными сторонами), 

· проведение исследования; 
· проведение анализа данных и подготовку отчета об исследовании.

РАЗДЕЛ В. ДEМОГРАФИЧЕСКИЕ И СОЦИАЛЬНО-ЭКОНОМИЧЕСКИЕ ХАРАКТЕРИСТИКИ ДОМОХОЗЯЙСТВ.

В данной главе представлены сведения о некоторых демографических и социально-экономических характеристиках домохозяйств, таких как состав и средний размер домохозяйств, владение предметами длительного пользования,  источники дохода домохозяйств, величина доходов домохозяйств, расходы домохозяйств на медицинские услуги, а также жилищные условия. Изучение этих данных позволит провести анализ состояния здоровья населения и доступ к медицинским услугам в контексте с социально-экономическим положением.  

В1. Состав домохозяйств

В ходе исследования было проведено  12560 индивидуальных интервью вместе с интервью в домохозяйствах (уровень участия в исследовании составил 92,6%).

В 12560 обследованных домохозяйствах проживало 41 232 человек, в том числе 19 433 (47,1%) мужчины и 21 799 (52,9%) женщин. Средний размер домохозяйства составил 3,3 человека, медиана размера – 3 человека. 

Таблица В1. Распределение обследованных домохозяйств по размеру

	Количество членов домохозяйства
	Число респондентов
	Проценты

	1
	2039
	16,2

	2
	3007
	23,9

	3
	2551
	20,3

	4
	2094
	16,7

	5
	1352
	10,8

	6
	843
	6,7

	7
	362
	2,9

	8
	179
	1,4

	9
	74
	0,6

	10+
	66
	0,5


Таблица В2. Распределение людей, проживающих в обследованных домохозяйствах, по половозрастным группам
	Возраст

(лет)
	Мужчины
	Женщины
	Оба пола

	
	Кол-во
	Процент
	Кол-во
	Процент
	Кол-во
	Процент

	0-4
	1900
	9,8
	1683
	7,7
	3583
	8,7

	5-9
	1565
	8,1
	1459
	6,7
	3024
	7,3

	10-14
	1329
	6,8
	1222
	5,6
	2551
	6,2

	15-19
	1375
	7,1
	1317
	6,0
	2692
	6,5

	20-24
	1749
	9,0
	1903
	8,7
	3652
	8,9

	25-29
	1770
	9,1
	1761
	8,1
	3531
	8,6

	30-34
	1396
	7,2
	1581
	7,3
	2977
	7,2

	35-39
	1372
	7,1
	1502
	6,9
	2874
	7,0

	40-44
	1342
	6,9
	1483
	6,8
	2825
	6,9

	45-49
	1288
	6,6
	1573
	7,2
	2861
	6,9

	50-54
	1340
	6,9
	1628
	7,5
	2968
	7,2

	55-59
	935
	4,8
	1201
	5,5
	2136
	5,2

	60-64
	797
	4,1
	1141
	5,2
	1938
	4,7

	65-69
	381
	2,0
	611
	2,8
	992
	2,4

	70-74
	506
	2,6
	819
	3,8
	1325
	3,2

	75-79
	236
	1,2
	476
	2,2
	712
	1,7

	80+
	152
	0,8
	439
	2,0
	591
	1,4

	ВСЕГО
	19433
	100,0
	21799
	100,0
	41232
	100
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Рисунок В1. Возрастная пирамида людей, проживающих в обследованных домохозяйствах

В2. Наличие предметов длительного пользования

Таблица В3 представляет процент домохозяйств, имеющих определенные предметы  длительного пользования. Владение этими предметами является показателем социально-экономического положения домохозяйства. Результаты таблицы показывают, что автомобиль имеют 44,6%  исследованных домохозяйств,  подавляющее большинство (94,6%) не имеют второго жилья, компьютер дома имеют 42,4% домохозяйств, менее трети обследованных домохозяйств имеют дома доступ к интернету. Очевидно, что были обнаружены различия между городской и сельской местностью в обеспеченности домохозяйств компьютером и доступом к Интернету -  они оказались более доступны в городе,  более половины (51,8%) городских домохозяйств имели компьютер, 40,7% - интернет, тогда как в сельской местности эти показатели составили 29,1% и 15,7%, соответственно. 

Таблица В3.Процентное распределение домохозяйств по обеспеченности предметами длительного пользования в зависимости от местожительства и региона проживания
	 
	Автомобиль
	Второе жилье
	Компьютер
	Доступ к интернету дома
	Всего 



	 
	Да
	Нет
	Не знают
	Да
	Нет
	Не знают
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	Не знают
	

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город 
	43,4
	56,5
	0,1
	5,7
	94,1
	0,1
	51,8
	48,2
	40,7
	59,2
	0,1
	7348 

	Село
	46,3
	53,7
	0
	4,6
	95,3
	0,1
	29,1
	70,9
	15,7
	84,2
	0,1
	5217 

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	35,3
	64,7
	0
	5,2
	94,6
	0,1
	39,3
	60,7
	31,3
	68,7
	0
	2358

	Южный 
	45,6
	54,3
	0,1
	4,6
	95,3
	0,1
	31,1
	68,9
	15,7
	84,2
	0,1
	4666

	Центральный 
	53,9
	46,1
	0
	10,0
	89,9
	0,1
	51,5
	48,5
	36,0
	64,0
	0
	957

	Западный 
	40,8
	59,2
	0
	3,7
	96,3
	0
	45,0
	55,0
	35,8
	64,1
	0,1
	1840 

	Восточный 
	38,4
	61,6
	0
	5,7
	94,2
	0,1
	44,0
	56,0
	27,4
	72,4
	0,2
	1122 

	Г.Астана 
	62,7
	37,1
	0,2
	5,9
	94,0
	0,1
	79,2
	20,8
	79,0
	21,0
	0
	550

	Г.Алматы 
	56,3
	43,7
	0
	5,8
	93,7
	0,5
	64,7
	35,3
	55,9
	44,1
	0
	1072

	Всего
	44,6
	55,4
	0,1
	5,3
	94,6
	0,1
	42,4
	57,6
	30,4
	69,6
	0,1
	12565


В3. Доходы домохозяйств

Изучение доходов домохозяйств может помочь в изучении доступа к получению медицинских услуг. В таблице В4 показано, что доходы домохозяйства представляют собой средства, полученные его членами в виде заработной платы в денежной или натуральной форме (68,8%), дохода от самостоятельной занятости (20,9%), продажи сельскохозяйственной продукции или бартера (5%),  социальных выплат: пенсий (35,5%), государственных пособий (8,5%), помощи от родственников или друзей (7,6%) и других доходов (2,4%), при этом следует учитывать, что в домохозяйстве могло быть несколько источников доходов. 

Анализ наиболее важных источников дохода источников исследованных домохозяйств, представленный в таблице В5 свидетельствует о том, что наиболее значимым источником доходов домохозяйств является заработная плата в денежной или натуральной форме; удельный вес этого источника в структуре всех исследованных доходов составил 62,1%. Данный показатель сильно не различался в городской и сельской местности (64 и 60%, соответственно) и в региональном разрезе, составляя, в среднем, 60%, за исключением г. Астаны и Центрального региона, где был равен 83% и 73%, соответственно. Кроме того, 20,4% респондентов отметили наиболее важным источником доходов домохозяйства пенсию, 12,2 % - доход от самостоятельной занятости, 1,9%  - помощь от родственников или друзей, 1,6% - продажу сельскохозяйственной продукции или бартер, 0,8% – государственные пособия. 
Процентное распределение домохозяйств  в зависимости от количественного уровня доходов, показано в таблице В6 и представляет собой следующую картину: доход  менее 15000 тенге в месяц имеют 2,1% домохозяйств, 15001-30000 тенге –7,6%, 30001-45000 тенге – 11,3%, 45001-60000 тенге – 9,1%, 60001-75000 тенге – 19,2%, 75001-100000 тенге – 10,9%, 100001-150000 тенге – 4,8%, 150001-200000 тенге – 1,4%, 200001-250000 тенге – 0,9%, 250001-300000 тенге – 0,2%, 300001 тенге и выше  – 0,3%. Средний доход был равен 84881 тенге. 

Таблица В4. Процентное распределение домохозяйств, имеющих различные источники дохода, в зависимости от местожительства и региона проживания
	 
	Заработная плата в денежной или натуральной форме
	Доход от самостоятельной занятости
	Продажа сельскохозяйственной продукции или бартер
	Пенсия
	Государственные пособия
	Помощь от родственников или друзей
	Другое
	Всего 



	 
	Да
	Нет
	Не зна-ют
	Да
	Нет
	Не зна-ют
	Да
	Нет
	Не зна-ют
	Да
	Нет
	Не знают
	Да
	Нет
	Не зна-ют
	Да
	Нет
	Не зна-ют
	Да
	Нет
	Не зна-ют
	

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город 
	70,0
	29,9
	0
	17,1
	82,7
	0,2
	1,2
	98,7
	0,1
	35,4
	64,6
	0
	7,5
	92,4
	0,1
	8,8
	91,1
	0,1
	2,9
	96,9
	0,2
	7348

	Село
	67,1
	32,9
	0,1
	26,2
	73,7
	0,1
	10,4
	89,4
	0,2
	35,7
	64,3
	0,1
	10,0
	89,9
	0,1
	5,9
	94,0
	0,1
	1,9
	98,1
	0,1
	5217

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	64,7
	35,2
	0,1
	13,1
	86,5
	0,4
	3,7
	96,3
	0
	38,1
	61,9
	0
	8,1
	91,7
	0,2
	4,9
	95,0
	0
	3
	96,9
	0
	2358 

	Южный 
	67,2
	32,8
	0
	28,2
	71,8
	0
	6,3
	93,5
	0,2
	37,3
	62,6
	0,1
	10,2
	89,7
	0,1
	5,4
	94,4
	0,2
	1,9
	97,8
	0,3
	4666 

	Централь-ный 
	76,8
	23,2
	0
	6,4
	93,6
	0
	3,8
	96,2
	0
	30,2
	69,8
	0
	3,8
	96,2
	0
	5,9
	94,0
	0,1
	3,6
	96,4
	0
	957

	Западный 
	64,5
	35,5
	0
	18,8
	80,9
	0,3
	5,2
	94,6
	0,1
	31,8
	68,1
	0,1
	5
	94,9
	0,1
	13,9
	86,0
	0,1
	3,5
	96,2
	0,2
	1840 

	Восточ-ный 
	67,5
	32,5
	0
	20,5
	79,5
	0
	9,1
	90,8
	0,1
	36,3
	63,7
	0
	16,5
	83,5
	0
	11,1
	88,9
	0
	1,3
	98,7
	0
	1122 

	Г.Астана 
	89,4
	10,5
	0,1
	19,4
	80,4
	0,2
	1,1
	98,5
	0,4
	19,5
	80,5
	0
	6,0
	93,8
	0,2
	8,7
	91,3
	0
	3,9
	96,0
	0,1
	550

	Г.Алматы 
	75,7
	24,3
	0
	24,0
	75,8
	0,2
	0,6
	99,3
	0,1
	40,3
	59,7
	0
	5,2
	94,8
	0
	9,8
	90,0
	0,1
	1,2
	98,8
	0
	1072 

	Всего
	68,8
	31,2
	0
	20,9
	79,0
	0,2
	5,0
	94,9
	0,1
	35,5
	64,5
	0,1
	8,5
	91,4
	0,1
	7,6
	92,3
	0,1
	2,4
	97,4
	0,1
	12565


Таблица В5.Процентное распределение домохозяйств  по наиболее важным источникам дохода в зависимости от местожительства и региона проживания
	 
	Наиболее важный  источник дохода
	Всего 



	 
	Заработ-ная плата в денеж-ной или нату-ральной форме
	Доход от самосто-ятель-ной заня-тости
	Прода-жа сель-скохозяйствен-ной продук-ции или бартер
	Пенсия
	Государ-ствен-ные пособия
	Помощь от родствен-ников или друзей
	Другое
	Не знают
	

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город 
	64,0
	10,2
	0,2
	21,8
	0,7
	2,1
	0,9
	0,1
	7 348 

	Село
	59,5
	15,1
	3,5
	18,4
	1,0
	1,5
	0,8
	0,2
	5 217 

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	59,1
	6,6
	0,7
	28,7
	1,4
	1,4
	1,7
	0,4
	2 358 

	Южный 
	59,9
	17,8
	2,3
	17,3
	0,9
	0,8
	0,8
	0,1
	4 666 

	Центральный 
	73,1
	3,5
	1,6
	19,4
	0,1
	2,1
	0,2
	0,1
	957

	Западный 
	60,3
	11,1
	1,5
	20
	0,2
	5,4
	1,3
	0,2
	1 840 

	Восточный 
	58,8
	10,1
	2,7
	25,0
	1,5
	1,4
	0,5
	0
	1 122 

	Г.Астана 
	82,9
	7,9
	0
	8,1
	0,1
	1,1
	0
	0
	550

	Г.Алматы 
	64,5
	14,6
	0
	18,5
	0,5
	2
	0
	0
	1 072

	Всего
	62,1
	12,2
	1,6
	20,4
	0,8
	1,9
	0,9
	0,1
	12 565


 Таблица B6. Процентное распределение домохозяйств по уровню доходов в зависимости от местожительства и региона проживания

	 
	Уровень доходов домохозяйств в месяц, учитывая все источники*
	Средний доход
	Всего


	 
	менее 15000 тенге
	15001-30000

тенге
	30001-45000 тенге
	45001-60000 тенге
	60001-75000 тенге
	75001-100000 тенге
	100001-150000 тенге
	150001-200000 тенге
	200001-250000 тенге
	250001-300000 тенге
	300001-350000 тенге
	350001-400000 тенге
	400001-500000 тенге
	500001-600000 тенге
	600001-800000 тенге
	Более 800001 тенге
	
	

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город 
	1,6
	5,4
	10,3
	12,9
	8,2
	19,2
	12,2
	6,1
	1,8
	1,4
	0,3
	0,2
	0,1
	0,1
	0
	0
	93567
	7 348 

	Село
	2,9
	10,7
	12,9
	18,4
	10,3
	19,2
	9,1
	2,9
	0,7
	0,3
	0
	0,1
	0,1
	0
	0,1
	0,1
	73760
	5 217 

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	1,4
	11,7
	15,8
	20,2
	11,9
	18,9
	7,6
	2,5
	0,5
	0,1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	68792
	2 358 

	Южный 
	3,4
	8,4
	11,2
	17,4
	10,5
	19,9
	8,6
	3,0
	1,0
	0,5
	0,1
	0
	0,1
	0
	0
	0
	75516
	4 666 

	Центральный 
	2,2
	6,4
	10,6
	9,9
	8,2
	24,2
	17,8
	6,4
	1,7
	0,5
	0,2
	0
	0,3
	0,4
	0,2
	0
	95309
	957

	Западный 
	0,9
	4,9
	12,5
	12
	8,6
	17,7
	14,3
	4,8
	1,4
	1,3
	0,5
	0,5
	0,2
	0
	0,1
	0,2
	96396
	1 840 

	Восточный 
	2,6
	9,6
	12,3
	20,6
	7,0
	21,2
	11,0
	4,5
	0,5
	0,1
	0
	0
	0
	0
	0,1
	0
	76011
	1 122 

	Астана 
	0,4
	0,1
	1,6
	2,6
	1,5
	16,9
	25,5
	28,7
	8,9
	7,2
	1,6
	0,6
	0,4
	0
	0
	0,1
	167415
	550

	Алматы 
	0,3
	2,3
	4,9
	5,6
	4,6
	13,2
	8,4
	3,9
	1,5
	1,9
	0
	0,1
	0,1
	0
	0
	0
	106324
	1 072

	Всего
	2,1
	7,6
	11,3
	15,2
	9,1
	19,2
	10,9
	4,8
	1,4
	0,9
	0,2
	0,1
	0,1
	0
	0
	0,1
	84881
	12 565


*Результаты не дают в сумме 100%, так как из анализа были исключены ответы «Не знаю» и «Отказ»

В3. Расходы домохозяйств на медицинские услуги

В данном исследовании большой интерес представляло изучение расходов домохозяйств на медицинские услуги, включая оплату за лекарства и медицинское страхование. Результаты, представленные в таблице В7, показывают, что менее 15000 тенге на медицинские услуги  в течение последних 12 месяцев потратили 27,3% домохозяйств,  15001-30000 тенге
 - 19,9%, 30001-45000 тенге – 5,2%, 45001-60000 тенге
- 8,4%, 60001-75000 тенге – 1,3%, 
75001-100000 тенге – 3,8%,
100001-150000 тенге – 1,7%, 150001-200000 тенге – 1%, 200001 тенге и выше – 1,6%. 
Средний показатель расходов на медицинские услуги за последний год был равен 40602 тенге. Этот показатель имел региональные различия с широким разбросом цифр от самых низких в г.Астана и в Центральном регионе (25905 и 27468 тенге, соответственно) до самых высоких в Западном и Восточном регионах (около 51,5 тысяч тенге).  

В4. Жилищные условия

Одной из задач Целей развития тысячелетия, принятой государствами-членами ООН в 2000 г, является сокращение к 2015 году вдвое доли населения, не имеющего постоянного доступа к чистой питьевой воде и основным санитарно-техническим средствам. Учитывая, что по водообеспеченности Казахстан является одной из наиболее вододефицитных стран Евразии, решение проблемы в обеспечении доступа к безопасному водоснабжению и системам управления отходами особенно важно для обеспечения здоровья населения. 
В таблице В6 показано, что 56,7% домохозяйств не имеют централизованного горячего водоснабжения, а 29,1% также и центрального холодного водоснабжения. В ходе опроса было выявлено, что коммунальной канализацией обеспечено чуть более половины домохозяйств (51,6%), при этом, из всех городских домохозяйств ею были обеспечены 82,6%, а из всех сельских – только 7,9%. Наименьшая обеспеченность коммунальной канализацией наблюдалась в Южном регионе (27,8%) по сравнению с гг.Астана и Алматы с наилучшими показателями (99,9 и 95,3%, соответственно).  Туалет внутри жилища имеют 51,9% домохозяйств. Центральное отопление имеют половина домохозяйств (50,9%), магистральное газообеспечение  - 43,7%, сжиженным газом в баллонах пользуются 41,1 % домохозяйств.  

Таблица В7. Процентное распределение домохозяйств  в зависимости от расходов на медицинские услуги
	 
	Расходы на медицинские услуги в течение последних 12 месяцев*
	Средний показатель расходов на медицинские услуги
	Всего


	 
	Менее 15000 тенге
	15001-30000тенге
	30001-45000тенге
	45001-60000 тенге
	60001-75000 тенге
	75001-100000 тенге
	100001-150000 тенге
	150001-200000 тенге
	200001-250000 тенге
	250001-300000 тенге
	300001-350000 тенге
	350001-400000 тенге
	400001-500000 тенге
	500001-600000 тенге
	600001-800000 тенге
	Более 800001 тенге
	
	

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город 
	24,6
	21,7
	5,1
	8,4
	1,1
	3,6
	1,7
	1,0
	0,5
	0,4
	0,1
	0,2
	0,2
	0,1
	0,1
	0,1
	42337
	7348 

	Село
	31,2
	17,5
	5,3
	8,3
	1,4
	4,1
	1,8
	1,1
	0,3
	0,5
	0,1
	0,2
	0,1
	0
	0
	0,1
	38254
	5217

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	38,1
	16,4
	5,1
	7,5
	1,7
	3,5
	2,3
	1,0
	0,2
	0,1
	0
	0,1
	0
	0,1
	0
	0,1
	34045
	2358

	Южный 
	29,1
	18,6
	4,5
	8,5
	1,5
	4,6
	2,0
	1,6
	0,6
	0,7
	0,2
	0,2
	0,2
	0,1
	0
	0
	42528
	4666 

	Централь-ный 
	22,3
	36,4
	5,6
	5,5
	0,1
	1,2
	0,5
	0,3
	0,3
	0,1
	0
	0,2
	0
	0
	0
	0
	27468
	957

	Западный 
	24,6
	11,4
	5,5
	6,2
	1,0
	3,7
	1,1
	0
	0
	0,3
	0
	0,3
	0,3
	0,3
	0,4
	0,5
	51624
	1840 

	Восточный 
	28,2
	17,5
	6,0
	17,1
	1,5
	5,7
	3,6
	1,8
	1,4
	0,7
	0,2
	0,2
	0,4
	0,1
	0,2
	0,1
	51507
	1122 

	Г.Астана 
	19,4
	5,6
	6,9
	8,1
	0,6
	1,3
	0,3
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	25905
	550

	Г.Алматы 
	8,5
	17,7
	6,0
	7,2
	0,8
	2,5
	0,3
	1,0
	0,1
	0,3
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	41133
	1072 

	Всего
	27,3
	19,9
	5,2
	8,4
	1,3
	3,8
	1,7
	1,0
	0,4
	0,4
	0,1
	0,2
	0,2
	0,1
	0,1
	0,1
	40602
	12565


Примечание - *Результаты не дают в сумме 100%, так как из анализа были исключены ответы «Не знаю» и «Отказ»

Таблица В8. Процентное распределение домохозяйств в зависимости от жилищных условий

	 
	Наличие в домохозяйстве коммунальной канализации 
	Наличие в домохозяйстве индивидуальной  канализации
	Наличие в домохозяйстве туалета внутри жилища
	Наличие в домохозяйстве центрального холодного водоснабжения
	Наличие в домохозяйстве центрального горячего водоснабжения
	Наличие в домохозяйстве газа (магистрального, сетевого)
	Наличие в домохозяйстве сжиженного газа в баллонах
	Наличие в домохозяйстве центрального отопления
	Всего


	 
	Да
	Нет
	НЗ
	Да
	Нет
	НЗ
	Да
	Нет
	НЗ
	Да
	Нет
	НЗ
	Да
	Нет
	НЗ
	Да
	Нет
	НЗ
	Да
	Нет
	НЗ
	Да
	Нет
	НЗ
	

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город 
	82,6
	17,4
	0,1
	15,7
	84,2
	0,1
	81,2
	18,7
	0,1
	92,0
	8,0
	0
	70,6
	29,3
	0
	57,9
	42,1
	0
	20,6
	79,3
	0,1
	79,9
	20,0
	0,1
	7348 

	Село
	7,9
	92,1
	0,1
	52,6
	47,2
	0,1
	10,5
	89,4
	0,1
	41,0
	59,)
	0,1
	4,7
	95,2
	0,1
	23,8
	76,2
	0,1
	70,1
	29,9
	0
	10,1
	89,9
	0
	5217 

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	46,4
	53,5
	0
	37,4
	62,6
	0
	49,5
	50,5
	0
	58,6
	41,4
	0
	38,2
	61,8
	0
	18,2
	81,8
	0
	57,8
	42,2
	0
	46,2
	53,8
	0
	2358 

	Южный 
	27,8
	72,0
	0,1
	44,7
	55,1
	0,2
	29,1
	70,7
	0,2
	65,1
	34,8
	0
	18,0
	82,0
	0,1
	38,2
	61,8
	0
	61,7
	38,3
	0
	26,9
	73,0
	0,1
	4666 

	Центральный 
	84,0
	16,0
	0
	4,8
	95
	0,2
	86,4
	13,4
	0,2
	86,7
	13,3
	0
	62,7
	37,3
	0
	31,5
	68,4
	0,1
	22,9
	77,1
	0
	83,5
	16,5
	0
	957

	Западный 
	57,1
	42,9
	0
	42,6
	57,4
	0,1
	57,2
	42,8
	0
	74,1
	25,9
	0
	54,1
	45,9
	0
	89,7
	10,3
	0
	10,2
	89,8
	0,1
	56,4
	43,6
	0,1
	1840 

	Восточный 
	58,8
	41,2
	0
	4,3
	95,7
	0
	60,0
	40,0
	0
	60,6
	38,9
	0,5
	47,2
	52,5
	0,3
	15,0
	85,0
	0,1
	44,3
	55,6
	0,1
	57,6
	42,4
	0
	1122 

	Астана 
	99,9
	0,1
	0
	0,4
	99,5
	0,1
	99,6
	0,4
	0
	99,6
	0,4
	0
	99,6
	0,4
	0
	21,4
	78,6
	0
	0,2
	99,8
	0
	99,4
	0,6
	0
	550

	Алматы 
	95,3
	4,5
	0,2
	4,5
	95
	0,5
	83,2
	16,5
	0,2
	98,5
	1,4
	0,1
	95,3
	4,6
	0,1
	97,8
	2,1
	0,1
	2,3
	97,3
	0,3
	95,5
	4,4
	0,1
	1072 

	Всего
	51,6
	48,4
	0,1
	31
	68,8
	0,1
	51,9
	48
	0,1
	70,8
	29,1
	0,1
	43,2
	56,7
	0,1
	43,7
	56,2
	0
	41,1
	58,8
	0
	50,9
	49,0
	0,1
	12565


Примечание: НЗ - не знаю

РАЗДЕЛ D. ОБЩЕЕ СОСТОЯНИЕ ЗДОРОВЬЯ
Одним из условий, влияющих на качество медицинской помощи, является информированность населения о вопросах здоровья, имеющихся у них заболеваниях, отношение населения ко всему здоровью и поведение в отношении здоровья. В свою очередь самооценка здоровья и своевременность обращения за медицинской помощью является индикатором вышеуказанных факторов. При высоком уровне информированности населения эти показатели могут совпадать с объективными данными и поведенческими стратегиями в  сфере здоровья. В этой главе показаны результаты опроса респондентов о самооценке текущего состояния здоровья и его динамики, наличии хронических заболеваниях, ограничениях, связанных с состоянием здоровья, и вопросы, отражающие субъективное благополучие.

D1. Самооценка состояния здоровья и его динамики

В таблице D1 представлены результаты опроса респондентов по поводу оценки ими состояния своего здоровья. Оказалось, что только 9,7% респондентов отметили свое состояние здоровья как отличное, 54,5 – как хорошее, 31,6% как среднее и 3,8% как плохое. Восприятие своего здоровья как «отличное» и «хорошее» различалось в зависимости от пола (было выше среди мужчин, составив 69,7% по сравнению с 59,6 % среди женщин), от возраста (было самым высоким среди 15-24-летних, составляя 90,8%, и снижалось с увеличением возраста, достигнув 28,5% среди респондентов в возрасте 55 лет и старше). Были выявлены и региональные различия: ощущали себя здоровыми почти в 2 раза выше респондентов в гАстане (84,7%) и Центральном регионе (81,8%) по сравнению с 44,7% в Восточном регионе.

Также респондентов просили оценить свое состояние здоровья в динамике, результаты опроса представлены в таблице D2. Из общего числа респондентов 17,8% чувствовали себя лучше по сравнению с прошлым годом, 70,7%  -  так же, как и год назад, и 9,5% почувствовали ухудшение состояния здоровья. Субъективное улучшение состояния здоровья в динамике снижалось с увеличением возраста от 22,5% среди респондентов в возрасте 15-24 лет до 12,5% среди лиц 55 лет и старше. Наблюдались также региональные различия этого показателя: в г.Астане лучше по сравнению прошлым годом чувствовали себя 28% респондентов, тогда как в г.Алматы  - всего 9,5%. 

	ТаблицаD1. Процентное распределение респондентов по самооценке текущего состояния здоровья 

	 
	Общее состояние здоровья
	Всего

	 
	Отлично
	Хорошо
	Среднее
	Плохо
	Очень плохо
	Не знают
	Отказ
	

	Пол 
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины 
	11,3
	58,4
	27,3
	2,7
	0,2
	0
	0
	5666

	Женщины
	8,4
	51,2
	35,2
	4,8
	0,4
	0,1
	0
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	22,9
	67,9
	8,5
	0,5
	0,1
	0
	0
	2422

	25-34 
	11,6
	67,8
	19,5
	1
	0,1
	0
	0
	2525 

	35-44 
	8,4
	63,3
	26,8
	1,4
	0
	0
	0,1
	2258

	45-54 
	5,4
	54,4
	37,4
	2,6
	0,2
	0,1
	0
	2287 

	55 и старше 
	2,0
	26,5
	59,0
	11,4
	0,9
	0,1
	0
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	12,1
	53,8
	29,7
	4,0
	0,3
	0,1
	0
	6782

	Село
	6,9
	55,3
	33,9
	3,6
	0,3
	0
	0
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	12,1
	46,1
	35,8
	4,6
	1,1
	0,2
	0,1
	20020 

	Южный 
	5,4
	61,6
	29,1
	3,7
	0,1
	0
	0
	5222

	Центральный 
	25,1
	56,7
	16,2
	1,8
	0
	0,2
	0
	808

	Западный
	8,5
	49,2
	38,7
	3,3
	0,2
	0,1
	0
	1955

	Восточный 
	2,6
	42,1
	46,6
	8,4
	0,4
	0
	0
	1049

	Г.Астана
	29,5
	55,2
	14
	1,3
	0
	0
	0
	490

	Г.Алматы
	14,7
	55,4
	27,8
	2,2
	0
	0
	0
	1040

	Всего
	9,7
	54,5
	31,6
	3,8
	0,3
	0,1
	0
	12564


Таблица D2. Процентное распределение респондентов по самооценке здоровья по сравнению с прошлым годом

	 
	Общее состояние здоровья по сравнению с прошлым годом
	Всего



	 
	Значительно лучше, чем год назад
	Несколько лучше, чем год назад
	Примерно так же, как год назад
	Несколько хуже чем год назад
	Гораздо хуже, чем год назад
	Не знают
	Отказ
	

	Пол 
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины 
	5,1
	13,7
	73,1
	6,3
	0,5
	1,2
	0,1
	5666

	Женщины
	4,6
	13,8
	68,7
	11,3
	0,6
	1,0
	0,1
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	9,0
	13,5
	74,6
	1,6
	0
	1,1
	0,2
	2422

	25-34 
	6,1
	16,0
	73,9
	2,9
	0,1
	0,8
	0,1
	2525 

	35-44 
	4,2
	14,7
	74,2
	6,1
	0,1
	0,6
	0,1
	2258

	45-54 
	2,8
	15,6
	72,4
	7,4
	0,3
	1,4
	0
	2287 

	55 и старше 
	2,5
	10
	61,2
	23,3
	1,8
	1,2
	0
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	5,4
	13,0
	70,6
	9,4
	0,6
	1,0
	0,1
	6782

	Село
	4,2
	14,6
	70,9
	8,7
	0,5
	1,2
	0
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	8,6
	18,9
	57,6
	11,5
	1,7
	1,5
	0,2
	20020 

	Южный 
	4,2
	16,1
	71,2
	8,2
	0,3
	0,1
	0
	5222

	Центральный 
	4,3
	8,3
	79,1
	3,8
	0,1
	4,5
	0
	808

	Западный
	3,8
	10,0
	75,6
	7,8
	0,2
	2,4
	0,1
	1955

	Восточный 
	0,8
	10,4
	72,8
	15,2
	0,7
	0
	0
	1049

	Г.Астана
	10,4
	17,6
	68,1
	3,3
	0
	0,5
	0
	490

	Г.Алматы
	4,4
	5,1
	76,9
	11,4
	0,7
	1,3
	0,2
	1040

	Всего
	4,8
	13,8
	70,7
	9,0
	0,5
	1,1
	0,1
	12564


В ходе изучения состояния здоровья респондентам задавался вопрос об ограничениях повседневной деятельности из-за проблем со здоровьем. Под повседневной деятельностью имелась в виду работа, учёба, ведение домашнего хозяйства, уход за собой, общение с другими людьми, времяпрепровождение и т.д. В случае ограничений деятельности следует оценить, в состоянии ли человек самостоятельно выполнять соответствующие действия. Ограничения являются значительными, если человек нуждается в посторонней помощи каждый день, и менее значительными, если человек нуждается в помощи для выполнения некоторых действий, но не каждый день. Данные таблицы D3 свидетельствуют, что в целом 15,1% респондентов были  ограничены или сильно ограничены  в повседневной жизни из-за проблем со здоровьем. Это процент был выше среди женщин (17,5%), среди жителей Восточного региона (31,9%). Также наблюдается рост числа респондентов, ограниченных в повседневной деятельности из-за проблем со здоровьем, с увеличением возраста от 3,7% среди 15-24-летних респондентов до 36,0% среди лиц старше 55 лет. 

Таблица D3. Процентное распределение респондентов по ограничению деятельности из-за проблем со здоровьем
	 
	Ограничение деятельности за последние 6 месяцев
	Всего



	 
	Сильно ограничен
	Ограничен
	Не ограничен
	Не знают
	Отказ
	

	Пол 
	
	
	
	
	
	

	Мужчины 
	1,3
	10,9
	85,3
	2,2
	0,2
	5666

	Женщины
	1,9
	15,6
	80,4
	1,9
	0,2
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	0,3
	3,4
	94,1
	2,0
	0,2
	2422

	25-34 
	0,4
	5,1
	92,1
	1,9
	0,4
	2525 

	35-44 
	0,7
	9,2
	88,4
	1,5
	0,3
	2258

	45-54 
	1,0
	13,7
	83,2
	2,0
	0,1
	2287 

	55 и старше 
	4,7
	31,3
	61,1
	2,7
	0,2
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	

	Город
	2,0
	13,0
	82,6
	2,1
	0,3
	6782

	Село
	1,2
	14,0
	82,6
	2,0
	0,2
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	1,9
	17,7
	76,1
	3,4
	0,8
	20020 

	Южный 
	1,2
	9,5
	87,7
	1,4
	0,1
	5222

	Центральный 
	1,6
	12,2
	84,7
	1,3
	0,1
	808

	Западный
	1,2
	16,2
	77,3
	5,1
	0,2
	1955

	Восточный 
	5,1
	26,8
	68,0
	0,1
	0
	1049

	Г.Астана
	1,3
	10,6
	87,8
	0,2
	0
	490

	Г.Алматы
	0,4
	8,9
	90,1
	0,4
	0,1
	1040

	Всего
	1,6
	13,5
	82,6
	2,0
	0,2
	12564


D2. Наличие хронических заболеваний

В таблице D4 представлено наличие хронических заболеваний со слов респондентов, данные таблицы показывают, что 24% респондентов отметили у себя наличие каких-либо хронических заболеваний. Этот показатель был выше у женщин, чем у мужчин (28,1% и 19%, соответственно). В региональном разрезе процент респондентов с хроническими заболеваниями в анамнезе (со слов респондентов) был самым высоким в Восточном регионе (42,3%) и самым низким в г.Астане (13,3%). Также выявлены возрастные различия: наличие хронических заболеваний растет с возрастом от 6,2% среди 15-24-летних респондентов до 56,1% среди лиц 55 лет и старше.

	ТаблицаD4. Процентное распределение респондентов по наличию какого-либо хронического заболевания 

	 
	Наличие какого-либо хронического заболевания
	Всего

	 
	Да
	Нет
	Не знают
	Отказ
	

	Пол 
	
	
	
	
	

	Мужчины 
	19,1
	79,7
	1,2
	0
	5666

	Женщины
	28,0
	71,1
	0,9
	0
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	15-24 
	6,2
	93,1
	0,7
	0
	2422

	25-34 
	9,0
	90,2
	0,8
	0
	2525 

	35-44 
	15,5
	83,4
	1,1
	0
	2258

	45-54 
	24,9
	74,1
	1,0
	0
	2287 

	55 и старше 
	56,1
	42,5
	1,3
	0,1
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	
	

	Город
	24,5
	74,4
	1,1
	0
	6782

	Село
	23,5
	75,6
	0,9
	0
	5783

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный 
	26,7
	72,7
	0,5
	0,1
	20020 

	Южный 
	21,6
	77,6
	0,8
	0
	5222

	Центральный 
	22,5
	77,1
	0,5
	0
	808

	Западный
	17,2
	80,9
	1,8
	0,1
	1955

	Восточный 
	42,3
	57,5
	0,1
	0
	1049

	Г.Астана
	13,3
	85,9
	0,8
	0
	490

	Г.Алматы
	31,7
	65,8
	2,6
	0
	1040

	Всего
	24,0
	74,9
	1,0
	0
	12564


Результаты ответов на вопрос, болеют ли или болели ли когда-либо респонденты хроническими заболеваниями, представлены в таблице D5, и показывают, что астмой болеют или болели 2%, бронхитом или эмфиземой легких – 8,7%, сахарным диабетом – 3,6%, хроническими заболеваниями мышц, костей или суставов (ревматизмом, артритом) – 11,5%, язвой желудка или двенадцатиперстной кишки – 4,8%, онкологическим заболеванием – 0,8%, инфарктом миокарда – 1,4%, инсультом/мозговым кровоизлиянием – 1,3%. Вызывают интерес данные, представленные в региональном разрезе, так, например, в г. Алматы больше болели или болеют астмой (5,5%), сахарным диабетом (6,1%), хроническими заболеваниями мышц, костей или суставов (16,4%), в Восточном регионе  - бронхитом или эмфиземой легких (12,3%). Кроме того, частота всех заболеваний имеет прямую зависимость от возраста – процент респондентов, имеющих те или иные хронические заболевания, растет с увеличением возраста. 
В таблице D6 показаны результаты опроса респондентов относительно наличия в анамнезе катаракты и операций по поводу удаления катаракты. Оказалось, что среди всех опрошенных у 3,5% была или есть катаракта. Процент респондентов, страдающих катарактой или имевших ее в прошлом, был выше среди женщин по сравнению с мужчинами (4,4% и 2,5%, соответственно), среди лиц старше 55 лет  - 12,8% по сравнению с респондентами других возрастных групп (0,2% - среди 15-24-летних, 0,4%  - среди 25-34- летних, 0,3% - среди 35-44-летних и 1,2% среди 45-54-летних). Также были выявлены региональные различия: о наличии катаракты чаще отвечали жители Северного региона (7,1%), в то время как в Центральном регионе это процент был равен 1,7%. 

Респондентов, ответивших утвердительно в предыдущем вопросе о том, была ли или есть ли у них катаракта,  спрашивали о проведении операции по ее удалению. Данные таблицы D7 свидетельствуют, что из числа этих респондентов было прооперировано 40%. Этот показатель был выше среди женщин (41,2%) по сравнению с мужчинами (37,4%). Кроме того, чаще оперировались по поводу катаракты в г. Алматы (58,7%), в то время как в Северном регионе этот показатель был более чем в 2 раза ниже и составил лишь 22,6% . 

	Таблица D5. Процентное распределение респондентов по имеющимся хроническим заболеваниям 

	 
	Болеет ли или когда - либо болел астмой
	Болеет ли или когда - либо болел бронхитом или эмфиземой
	Болеет ли или когда - либо болел сахарным диабетом
	Имеются ли или когда - либо были хронические заболевания мышц, костей или суставов (ревматизм, артрит)
	Болеет ли или когда - либо болел язвой желудка или двенадцатиперстной кишки
	Болеет ли или когда - либо болел онкологическим заболеванием
	Болеет ли или когда - либо болел инфарктом миокард
	Болеет ли или когда - либо болел инсультом/мозговым кровоизлиянием
	 
Всего

	 
	Да
	Нет
	НЗ
	Да
	Нет
	НЗ
	Да
	Нет
	НЗ
	Да
	Нет
	НЗ
	Да
	Нет
	НЗ
	Да
	Нет
	НЗ
	Да
	Нет
	НЗ
	Да
	Нет
	НЗ
	

	Пол 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины 
	1,6
	98,3
	0,1
	7,7
	92,0
	0,3
	2,6
	97
	0,4
	8,4
	90,9
	0,7
	4,9
	94,7
	0,4
	0,5
	99,2
	0,2
	1,6
	98,2
	0,2
	1,4
	98,3
	0,3
	5666 

	Женщины
	2,4
	97,4
	0,2
	9,5
	90,3
	0,2
	4,5
	95,2
	0,3
	14,1
	85,4
	0,5
	4,7
	94,9
	0,4
	1,0
	98,8
	0,2
	1,2
	98,6
	0,2
	1,2
	98,5
	0,3
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	0,4
	99,4
	0,1
	2,0
	97,7
	0,2
	0,3
	99,6
	0,2
	0,9
	98,9
	0,2
	1,6
	98,1
	0,4
	0,2
	99,6
	0,3
	0,1
	99,7
	0,2
	0,1
	99,7
	0,1
	2422 

	25-34 
	0,4
	99,5
	0,1
	4,3
	95,5
	0,2
	0,4
	99,5
	0,2
	2,0
	97,7
	0,3
	2,6
	97,1
	0,4
	0,3
	99,6
	0,1
	0,3
	99,7
	0
	0,3
	99,6
	0,1
	2525 

	35-44 
	0,9
	99
	0,1
	5,2
	94,5
	0,3
	1,2
	98,5
	0,3
	5,7
	93,9
	0,4
	4,1
	95,8
	0,1
	0,2
	99,5
	0,2
	0,6
	99,3
	0,1
	0,5
	99,3
	0,2
	2258 

	45-54 
	1,6
	98,2
	0,2
	9,7
	89,9
	0,4
	2,9
	96,7
	0,4
	12,2
	86,8
	1,0
	5,9
	93,5
	0,6
	0,5
	99,3
	0,1
	1,3
	98,5
	0,2
	0,6
	99,2
	0,2
	2287 

	55 и старше 
	5,9
	93,8
	0,4
	19,3
	80,4
	0,3
	11,4
	88,0
	0,6
	31,5
	67,6
	0,9
	8,8
	90,6
	0,6
	2,1
	97,5
	0,4
	3,9
	95,6
	0,5
	4,2
	95,2
	0,6
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	2,2
	97,6
	0,2
	9,3
	90,4
	0,3
	4,0
	95,8
	0,3
	12,6
	86,8
	0,6
	5,2
	94,5
	0,4
	0,9
	98,9
	0,2
	1,4
	98,4
	0,2
	1,2
	98,6
	0,2
	6782 

	Село
	1,9
	98,0
	0,1
	8,0
	91,8
	0,2
	3,3
	96,3
	0,4
	10,2
	89,3
	0,5
	4,3
	95,2
	0,5
	0,6
	99,1
	0,3
	1,3
	98,4
	0,3
	1,5
	98,2
	0,4
	5783 

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	2,0
	97,9
	0
	7,2
	92,7
	0,1
	5,0
	94,8
	0,2
	14
	85,8
	0,2
	4,2
	95,5
	0,3
	1,2
	98,7
	0,1
	1,2
	98,7
	0,1
	1,6
	98,3
	0,1
	2002 

	Южный 
	1,8
	98
	0,2
	8,7
	90,9
	0,3
	3,1
	96,5
	0,4
	11,3
	88,3
	0,5
	5,6
	93,7
	0,7
	0,5
	99,2
	0,3
	1,4
	98,4
	0,2
	1,0
	98,6
	0,4
	5222 

	Центральный 
	0,9
	99,1
	0
	6,9
	93,0
	0,1
	3,9
	95,9
	0,2
	8,7
	91,3
	0
	1,6
	98,4
	0
	0,2
	99,7
	0,1
	1,1
	98,5
	0,3
	1,5
	98,5
	0
	808

	Западный
	0,9
	98,9
	0,2
	8,3
	91,4
	0,3
	2,9
	96,5
	0,6
	7,6
	92
	0,4
	4,3
	95,4
	0,3
	0,5
	99,1
	0,4
	1,3
	98,2
	0,5
	1,5
	98,0
	0,5
	1955

	Восточный 
	2,3
	97,7
	0
	12,3
	87,7
	0
	2,5
	97,2
	0,2
	12,5
	87,1
	0,3
	5,5
	94,5
	0
	1,7
	98,2
	0,1
	2,8
	97,2
	0
	2,4
	97,6
	0
	1049 

	Г.Астана
	3,2
	96,6
	0,1
	9
	91
	0
	3,4
	96,5
	0
	11,9
	87,9
	0,2
	3,8
	96
	0,2
	0,5
	99,4
	0,1
	0,4
	99,4
	0,2
	0,8
	99,2
	0
	490

	Г.Алматы
	5,5
	93,9
	0,6
	9,9
	89,4
	0,7
	6,1
	93,7
	0,2
	16,4
	80,7
	2,9
	4,9
	94,8
	0,2
	1,2
	98,7
	0,1
	1,1
	98,8
	0,1
	0,8
	99,2
	0,1
	1040

	Всего
	2,0
	97,8
	0,2
	8,7
	91,0
	0,3
	3,6
	96,0
	0,3
	11,5
	87,9
	0,6
	4,8
	94,8
	0,4
	0,8
	99,0
	0,2
	1,4
	98,4
	0,2
	1,3
	98,4
	0,3
	12564


	Таблица D6. Процентное распределение респондентов по наличию катаракты глаз

	 
	Болеет ли или когда- либо болел катарактой глаз
	Всего

	 
	Да
	Нет
	Не знают
	

	Пол 
	
	
	
	

	Мужчины 
	2,5
	97,2
	0,3
	5666

	Женщины
	4,4
	95,3
	0,3
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24 
	0,2
	99,7
	0,1
	2422

	25-34 
	0,4
	99,4
	0,2
	2525 

	35-44 
	0,3
	99,5
	0,2
	2258

	45-54 
	1,2
	98,6
	0,2
	2287 

	55 и старше 
	12,8
	86,6
	0,6
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	

	Город
	3,8
	95,9
	0,2
	6782

	Село
	3,2
	96,5
	0,4
	5783

	Регион
	
	
	
	

	Северный 
	7,1
	92,5
	0,4
	20020 

	Южный 
	2,8
	96,9
	0,3
	5222

	Центральный 
	1,7
	98,3
	0
	808

	Западный
	2,3
	97,6
	0,1
	1955

	Восточный 
	4,4
	95
	0,6
	1049

	Г.Астана
	3,0
	96,8
	0,2
	490

	Г.Алматы
	3,4
	96,2
	0,4
	1040

	Всего
	3,5
	96,2
	0,3
	12564


ТаблицаD7.  Процентное распределение респондентов по проведению операций по удалению катаракты

	 
	Делали когда - либо операции по удалению катаракты
	Всего



	 
	Да
	Нет
	

	Пол 
	
	
	

	Мужчины 
	37,4
	62,6
	141

	Женщины
	41,2
	58,8
	303

	Возраст, лет
	
	
	

	15-24 
	36,3
	63,7
	5

	25-34 
	21,0
	79,0
	10

	35-44 
	7,2
	92,8
	7

	45-54 
	37,4
	62,6
	28

	55 и старше 
	41,3
	58,7
	394

	Местожительство
	
	
	

	Город
	39,2
	60,8
	260

	Село
	41,1
	58,9
	184

	Регион
	
	
	

	Северный 
	22,6
	77,4
	142

	Южный 
	42,4
	57,6
	147

	Центральный 
	50,0
	50,0
	14

	Западный
	53,3
	46,7
	45

	Восточный 
	53,5
	46,5
	46

	Г.Астана
	45,9
	54,1
	15

	Г.Алматы
	58,7
	41,3
	35

	Всего
	40,0
	60,0
	444


На вопрос относительно того, страдают ли или страдали ли респонденты от хронической депрессии или хронического беспокойства, утвердительно ответили 4,7% опрошенных (таблица D8). Депрессия была выше среди женщин, лиц старше 55 лет и в Восточном регионе.

ТаблицаD8. Процентное распределение респондентов по хронической депрессии и беспокойству

	
	Есть хроническая депрессия или хроническое беспокойство
	Всего

	 
	Да
	Нет
	Не знают
	Отказ
	

	Пол 
	
	
	
	
	

	Мужчины 
	3,5
	95,8
	0,6
	0
	5666

	Женщины
	5,7
	93,6
	0,7
	0
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	15-24 
	1,2
	98,4
	0,3
	0
	2422

	25-34 
	2,4
	97,2
	0,4
	0
	2525 

	35-44 
	3,5
	96,2
	0,3
	0
	2258

	45-54 
	4,9
	94,2
	1,0
	0
	2287 

	55 и старше 
	10,2
	88,6
	1,2
	0,1
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	
	

	Город
	4,6
	94,7
	0,8
	0
	6782

	Село
	4,9
	94,5
	0,5
	0
	5783

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный 
	6,2
	93,2
	0,5
	0
	2002 

	Южный 
	4,5
	94,8
	0,7
	0
	5222

	Центральный 
	1,5
	98,5
	0
	0
	808

	Западный
	4,1
	94,8
	1,0
	0
	1955

	Восточный 
	9,5
	89,9
	0,6
	0
	1049

	г.Астана
	4,4
	95,5
	0
	0,1
	490

	г.Алматы
	1,7
	97,3
	1,0
	0
	1040

	Всего
	4,7
	94,6
	0,7
	0
	12564


Респондентам был задан вопрос о количестве дней неудовлетворительного здоровья в течение последних 30 дней. Как показывают данные таблицы D9, подавляющее большинство респондентов (78,9%) чувствовали себя здоровыми в течение последнего месяца, 3,9% - чувствовали себя неудовлетворительно 1-2 дня, 7% - 3-5дней, 5,4% – 6-10 дней, 3,2% - 11-20 дней и наконец, 1,6% - от 20 до 30 дней.

Таблица D9. Процентное распределение респондентов по количеству дней в течение последних 30 дней, когда физическое здоровье не было удовлетворительным
	 
	Количество дней
	Всего

	 
	0
	1-2
	3-5
	6-10
	11-20
	21-30
	

	Пол 
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины 
	82,9%
	3,9%
	5,5%
	4,1%
	2,3%
	1,2%
	5666

	Женщины
	75,6%
	4,0%
	8,2%
	6,5%
	4,0%
	1,8%
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	89,6%
	5,3%
	3,3%
	0,9%
	0,8%
	0,2%
	2422

	25-34 
	86,5%
	3,7%
	6,3%
	2,2%
	0,8%
	0,5%
	2525 

	35-44 
	83,8%
	4,0%
	6,5%
	3,5%
	1,6%
	0,7%
	2258

	45-54 
	79,2%
	3,7%
	7,8%
	5,6%
	2,1%
	1,5%
	2287 

	55 и старше 
	60,2%
	3,3%
	10,2%
	12,8%
	9,2%
	4,3%
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	78,4%
	3,9%
	7,2%
	5,2%
	3,4%
	1,8%
	6782

	Село
	79,4%
	4,0%
	6,7%
	5,6%
	3,1%
	1,2%
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	73,0%
	2,1%
	8,2%
	8,0%
	6,7%
	1,9%
	2002 

	Южный 
	84,9%
	4,5%
	4,6%
	3,2%
	1,4%
	1,3%
	5222

	Центральный 
	77,9%
	7,2%
	5,2%
	5,7%
	3,3%
	0,8%
	808

	Западный
	77,7%
	1,7%
	8,2%
	7,4%
	3,8%
	1,2%
	1955

	Восточный 
	58,0%
	7,7%
	16,2%
	9,6%
	5,1%
	3,4%
	1049

	г.Астана
	83,9%
	1,4%
	4,7%
	5,9%
	3,2%
	0,9%
	490

	г.Алматы
	81,3%
	3,8%
	7,4%
	2,6%
	3,1%
	1,8%
	1040

	Всего
	78,9%
	3,9%
	7,0%
	5,4%
	3,2%
	1,6%
	12564


D3. Субъективное благополучие 

В настоящем исследовании для определения уровня субъективного благополучия респондентам было предложено несколько утверждений, с которыми они должны были согласиться или нет. В таблице D10 представлено проццентное распределение респондентов в зависимости от согласия со следующими утверждениями:  

1) Я чувствую, что в большинстве случаев контролирую  то, что происходит дома;

2) Я чувствую, что то, что происходит в моей жизни часто определяется факторами, которые я не могу контролировать;
3) В течение следующих 5-10 лет я думаю будет больше  положительного, чем отрицательного;

4) Я чувствую, что отношение ко мне чаще  справедливое;

5) За последние 10 лет моей жизни происходило много изменений, и я не знал, что будет дальше;

6) Я уже давно отказался от попыток улучшить или изменить мою жизнь;

7) Я ничего не могу сделать; здоровье определяется факторами, которые я не могу контролировать

Результаты таблицы показывают, что, в целом, с первым утверждением были полностью согласны   и склонны согласиться 56,1 и 33,3%, соответственно, со вторым – 19,0 и 31,1%, соответственно, с третьим – 38,0 и 45,1%, соответственно, с четвертым – 31,7 и 48,8%, соответственно, с пятым – 21,1 и 28,7%, соответственно, с шестым  - 7,0 и 9,5%,  соответственно, и, наконец, с седьмым утверждением – 14,8 и 21,0%, соответственно.
Таблица D10. Процентное распределение респондентов в зависимости от согласия или не согласия со следующими утверждениями

	
	Я чувствую, что в большинстве случаев контролирую то, что происходит дома
	Я чувствую, что то, что происходит в моей жизни, часто определяется факторами, которые я могу контролировать
	В течение следующих 5-10 лет я думаю, будет больше положительного, чем отрицательного
	Я чувствую, что отношение ко мне чаще справедливое

	
	Полностью согласен
	Склонен согласиться


	Склонен не согласиться


	Полностью не согласен


	Не знают
	Полностью согласен


	Склонен согласиться


	Склонен не согласиться


	Полностью не согласен


	Не знают


	Полностью согласен


	Склонен согласиться


	Склонен не согласиться


	Полностью не согласен


	Не знают
	Полностью согласен


	Склонен согласиться


	Склонен не согласиться


	Полностью не согласен


	Не знают

	Пол
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Мужчины
	56,3
	32,7
	3,7
	0,8
	6,5
	18,6
	30,7
	22,7
	18,0
	10,0
	37,9
	45,1
	6,9
	1,4
	8,7
	32,6
	47,8
	8,3
	2,0
	9,3

	Женщины
	55,9
	33,8
	3,5
	1,3
	5,5
	19,4
	31,3
	23,4
	17,0
	8,8
	38,1
	45,2
	7,1
	2,1
	7,6
	31
	49,7
	8,8
	2,0
	8,5

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	56,4
	28,4
	6,5
	1,9
	6,8
	17,0
	28,3
	22,8
	21,0
	10,9
	41,8
	44,2
	5,5
	1,5
	7,0
	34,2
	46,5
	8,9
	2,1
	8,3


	25-34 
	56,7
	33,5
	3,5
	0,8
	5,5
	18,3
	31,8
	23
	18,4
	8,6
	40,7
	44,9
	6,4
	1,3
	6,7
	30,9
	50,1
	8,4
	2,2
	8,3

	35-44 
	58,5
	32,8
	3,0
	0,7
	4,9
	19,5
	30,7
	23,1
	18,6
	8,2
	39,5
	44,9
	6,6
	2,0
	6,9
	32,2
	50,1
	8,0
	1,9
	7,9

	45-54 
	59,4
	33,2
	1,9
	0,8
	4,6
	20,7
	30,4
	23,9
	17,2
	7,8
	39,0
	45,3
	6,6
	1,7
	7,4
	33,8
	47,9
	7,8
	2,1
	8,4

	55 и старше 
	51,2
	37,4
	3,2
	1,0
	7,2
	19,7
	33,5
	22,9
	13,1
	10,9
	31,0
	46,1
	9,3
	2,1
	11,5
	28,4
	49,4
	9,6
	1,8
	10,9

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	54,3
	34,0
	4,5
	1,2
	6,0
	20,9
	30,2
	23,8
	15,5
	9,6
	39,3
	43,9
	6,7
	1,7
	8,4
	33,2
	46,8
	8,6
	2,1
	9,3

	Село
	58,2
	32,5
	2,6
	0,8
	5,9
	16,9
	32,1
	22,3
	19,7
	9,1
	36,5
	46,6
	7,3
	1,9
	7,7
	29,8
	51,3
	8,6
	1,9
	8,4

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	44,4
	39,9
	5,3
	2,3
	8,1
	33,4
	28,5
	22,9
	5,4
	9,8
	46,5
	22,9
	17,9
	3,0
	9,7
	33,4
	46,1
	8,2
	2,8
	9,5

	Южный
	67,1
	26,6
	1,6
	0,7
	4,0
	16,4
	32,7
	18,9
	26,1
	5,9
	37,7
	51,7
	5,1
	1,5
	4,1
	31,6
	51,5
	9,4
	2,2
	5,2

	Центральный
	84,1
	13,8
	1,6
	0
	0,6
	29,5
	27,9
	3,3
	38,1
	1,2
	62,0
	33,8
	2,6
	0,5
	1,2
	60,6
	33,6
	3,3
	0,9
	1,6

	Западный
	46,7
	35,8
	2,5
	1,2
	13,8
	5,0
	17,0
	34,7
	18,5
	24,8
	25,9
	43,7
	6,1
	3,6
	20,7
	26,1
	41,5
	5,4
	2,9
	24,1

	Восточный
	44,6
	47,9
	4,4
	0,3
	2,9
	4,9
	48,6
	34,1
	4,2
	8,2
	20,3
	66,8
	5,1
	0,1
	7,7
	10,9
	69,3
	10,5
	0,3
	8,9

	Астана
	46,0
	48,3
	5,3
	0
	0,4
	39,3
	31,5
	27,4
	0,8
	1,0
	61,9
	29,2
	6,5
	1,0
	1,5
	38,0
	53,3
	5,8
	1,7
	1,2

	Алматы
	35,4
	43,4
	12,8
	2,2
	6,2
	27,3
	39,0
	25,2
	0,3
	8,2
	33,7
	52,2
	3,2
	0,8
	10,1
	34,7
	43,5
	14,7
	0,4
	6,7

	Всего
	56,1
	33,3
	3,6
	1,0
	5,9
	19,0
	31,1
	23,1
	17,4
	9,4
	38,0
	45,1
	7,0
	1,8
	8,1
	31,7
	48,8
	8,6
	2,0
	8,9


Таблица D10 (продолжение). Процентное распределение респондентов в зависимости от согласия или не согласия со следующими утверждениями

	
	За последние 10 лет моей жизни происходило много изменений и я не знал, что будет дальше
	Я уже давно отказался от попыток улучшить или изменить мою жизнь
	Я ничего не могу сделать, здоровье определяется факторами, которые я не могу контролировать
	Всего

	
	Полностью согласен


	Склонен согласиться


	Склонен не согласиться


	Полностью не согласен


	Не знают


	Полностью согласен


	Склонен согласиться


	Склонен не согласиться


	Полностью не согласен


	Не знают


	Полностью согласен


	Склонен согласиться


	Склонен не согласиться


	Полностью не согласен


	Не знают


	

	Пол
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Мужчины
	20,6
	27,4
	18,6
	20,5
	12,9
	6,7
	9,4
	22,7
	52,8
	8,4
	13,9
	20,8
	19,4
	35,4
	10,6
	5666

	Женщины
	21,6
	29,7
	18,1
	18,8
	11,8
	7,3
	9,7
	24,7
	51,3
	7,1
	15,6
	21,1
	19,8
	34,1
	9,3
	6898

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	20,4
	24,6
	18,1
	22,7
	14,3
	6,1
	7,5
	21,0
	57,7
	7,6
	13,5
	17,8
	18,4
	41,1
	9,2
	2422

	25-34 
	22,0
	27,9
	18,2
	20,1
	11,8
	7,1
	8,5
	22,6
	54,5
	7,3
	15,0
	19,8
	19,7
	36,3
	9,3
	2525

	35-44 
	19,8
	29,1
	19,4
	20,9
	10,8
	6,7
	8,4
	24,6
	53,3
	7,0
	12,6
	20,2
	21,0
	37,8
	8,4
	2258

	45-54 
	21,3
	28,7
	19,7
	19,8
	10,4
	7,2
	9,2
	24,5
	52,4
	6,7
	14,5
	20,6
	21,2
	34,4
	9,3
	2287

	55 и старше 
	21,9
	32,2
	16,8
	15,5
	13,6
	7,9
	13,2
	25,7
	44,0
	9,2
	17,6
	25,4
	18,3
	26,2
	12,6
	3072

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	22,7
	30,9
	17,8
	17,0
	11,6
	8,6
	9,7
	22,9
	51,1
	7,6
	17,1
	21,6
	19,3
	32,2
	9,8
	6782

	Село
	19,3
	26,1
	18,9
	22,5
	13,1
	5,2
	9,4
	24,8
	52,9
	7,8
	12,2
	20,2
	20,0
	37,6
	10,0
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	39,9
	27,5
	15,6
	6,9
	10,1
	9,1
	11,6
	30,7
	39,4
	9,2
	31,5
	21,8
	10,3
	25,2
	11,2
	2002

	Южный
	19,3
	24,4
	19,3
	28
	8,9
	5,7
	9,1
	22,9
	58,3
	3,9
	10,4
	16,9
	21,4
	45,3
	5,9
	5222

	Центральный
	25,3
	30,6
	3,4
	37,6
	3,1
	25,9
	24,1
	5,7
	41,2
	3,2
	27,3
	23,8
	5,8
	40,8
	2,3
	808

	Западный
	3,3
	27,4
	16
	19,1
	34,3
	0,5
	4,5
	22,5
	51,1
	21,4
	2,0
	22,9
	21,1
	25,7
	28,3
	1955

	Восточный
	2,3
	27,7
	46,1
	14,1
	9,7
	0,1
	7,3
	32,3
	55,2
	5,1
	0,9
	22,1
	31,3
	40
	5,7
	1049

	Г.Астана
	47,1
	30,5
	15,7
	5,1
	1,5
	24,9
	20,8
	32,6
	20,2
	1,6
	48,9
	22,5
	7,3
	18,4
	3,0
	490

	Г.Алматы
	31,6
	53,2
	7,8
	0,7
	6,8
	6,2
	2,9
	18,4
	65,9
	6,6
	17,5
	31,8
	30,6
	13,8
	6,2
	1040

	Всего
	21,1
	28,7
	18,3
	19,6
	12,3
	7,0
	9,5
	23,8
	52,0
	7,7
	14,8
	21,0
	19,6
	34,7
	9,9
	12564


В таблице D11 представлено процентное распределение респондентов в зависимости от того, в какой стране они бы предпочли жить: в стране А со средним доходом одного ее жителя в 75 000 тенге в месяц и продолжительностью жизни 80 лет или стране Б, которая имеет средний доход одного жителя 375 000 тенге в месяц и  продолжительность жизни 70 лет. Результаты оказались интересными: более половины респондентов (52,9%) предпочли бы жить во второй стране с более высоким уровнем доходов, но меньшей продолжительностью жизни, а первую страну выбрали лишь 43,3% респондентов. 
Таблица D11.  Процентное распределение респондентов в зависимости от выбора одной страны из двух.

	
	Выбор одной страны из двух
	Всего



	
	Страна А
	Страна Б
	Не знают
	

	Пол 
	
	
	
	

	Мужчины 
	40,4
	56,3
	3,3
	5666

	Женщины
	45,7
	50,1
	4,2
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	

	15-24 
	27,2
	69,5
	3,3
	2422

	25-34 
	34,8
	62,8
	2,4
	2525 

	35-44 
	41,1
	55,7
	3,2
	2258

	45-54 
	47,1
	49,2
	3,7
	2287 

	55 и старше 
	61,8
	32,5
	5,7
	3072 

	Местожительство
	
	
	

	Город
	43,8
	52,8
	3,4
	6782

	Село
	42,8
	53,0
	4,2
	5783

	Регион
	
	
	
	

	Северный 
	43,3
	52,0
	4,7
	20020 

	Южный 
	42,7
	53,3
	4,0
	5222

	Центральный 
	23,7
	75,3
	1,0
	808

	Западный
	43,4
	53,7
	3,0
	1955

	Восточный 
	55,6
	39,7
	4,7
	1049


	Г.Астана
	40,2
	57,5
	2,3
	490

	Г.Алматы
	50,9
	45,0
	4,1
	1040

	Всего
	43,3
	52,9
	3,8
	12564


Так как люди имеют разные взгляды на степень ответственности государства, респондентам было предложено ответить, какую степень ответственности, по их мнению, должно нести государство перед своими гражданами по следующим задачам:

1) Обеспечение работой тех, кто хочет работать;

2) Обеспечение адекватной медицинской помощи больным;

3) Обеспечение адекватного/приемлемого уровня жизни для пожилых людей.

Результаты таблицы D12 свидетельствуют о том, что 87,2% респондентов считали, что государство должно нести полную ответственность, а 11,2%  - частичную ответственность по обеспечению работой своих граждан,  89,3%  - полную ответственность и 9,6% - частичную ответственность по обеспечению адекватной медицинской помощи больным, И, наконец, по мнению 89,7% респондентов, государство должно нести полную ответственность по обеспечению адекватного/приемлемого уровня жизни для пожилых людей. 

То, как часто люди испытывают положительные или отрицательные эмоции, такие как радость, веселье, печаль, грусть, то, как часто они смеются или улыбаются, может отражать степень их благополучия и удовлетворённости жизнью. Данные таблицы D13 указывают на то, что подавляющее большинство респондентов (88,6%) часто улыбались или смеялись в течение дня, предшествующего исследованию.

В таблице D14 приведены результаты опроса респондентов о том, как часто они в течение дня, предшествующего опросу, испытывали разные эмоции. Оказалось, что 70,8% респондентов испытывали удовольствие, 75,6% –счастье,  20% - физическую боль, 24% - беспокойство, 11,8% -  печаль , 6,0% -  стресс, 3,2% -  - депрессию.

	Таблица D12.  Процентное распределение респондентов в зависимости от взглядов на степень ответственности государства за рабочие места 

	
	Степень ответственности государства в обеспечении работой тех, кто хочет работать
	Степень ответственности государства в обеспечении адекватной медицинской помощи больным
	Степень ответственности государства в обеспечении адекватным/приемлимым уровнем жизни для пожилих людей
	Всего

	
	Полная ответствен-ность
	Частичная ответ-ственность
	Нет ответ-ственности
	Не знают
	Полная ответствен-ность
	Частичная ответ-ственность
	Нет ответ-ственности
	Не знают
	Полная ответствен-ность
	Частичная ответ-ственность
	Нет ответ-ственности
	Не знают
	

	Пол 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины 
	87,7
	10,8
	0,7
	0,8
	89,4
	9,5
	0,2
	0,8
	89,9
	8,9
	0,3
	0,8
	5666

	Женщины
	86,9
	11,5
	0,8
	0,9
	89,1
	9,7
	0,5
	0,7
	89,5
	9,2
	0,5
	0,9
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	86,7
	10,8
	1,0
	1,6
	89,2
	8,8
	0,4
	1,7
	89,1
	8,4
	0,7
	1,8
	2422

	25-34 
	87
	11,5
	1,0
	0,5
	88,7
	10,4
	0,5
	0,4
	89,9
	9,2
	0,4
	0,6
	2525 

	35-44 
	86,8
	11,9
	0,8
	0,5
	90,0
	9,4
	0,3
	0,4
	90,2
	9,0
	0,3
	0,5
	2258

	45-54 
	86,9
	12,1
	0,4
	0,6
	89,4
	9,7
	0,4
	0,6
	89,1
	10,0
	0,3
	0,6
	2287 

	55 и старше 
	88,4
	10,1
	0,6
	0,9
	89,3
	9,7
	0,2
	0,7
	89,9
	9,0
	0,3
	0,8
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	85,7
	12,5
	0,9
	0,8
	88,3
	10,6
	0,4
	0,7
	88,7
	10,1
	0,4
	0,7
	6782

	Село
	89,0
	9,6
	0,5
	0,9
	90,4
	8,5
	0,3
	0,8
	90,8
	7,9
	0,4
	1,)
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	88,5
	10,1
	1,0
	0,4
	88,3
	10,4
	0,8
	0,5
	87,1
	11,4
	0,9
	0,6
	20020 

	Южный 
	87,0
	11,8
	0,5
	0,7
	88,4
	10,8
	0,2
	0,6
	88,4
	10,5
	0,3
	0,8
	5222

	Центральный 
	96,6
	3,2
	0,1
	0,1
	94,2
	5,6
	0
	0,1
	95,1
	4,7
	0
	0,2
	808

	Западный
	90,2
	9,1
	0,1
	0,6
	89,6
	9,3
	0,2
	0,9
	90,4
	8,7
	0
	0,8
	1955

	Восточный 
	86,7
	10,5
	0,6
	2,3
	95,2
	3,6
	0
	1,2
	97,5
	1,5
	0
	1,)
	1049

	Г.Астана
	76,7
	23,3
	0
	0,1
	88,0
	11,9
	0
	0,1
	92,5
	7,4
	0
	0,1
	490

	Г.Алматы
	78,7
	15,6
	3,5
	2,3
	85,5
	10,9
	1,1
	2,4
	86,0
	10,1
	1,5
	2,3
	1040

	Всего
	87,2
	11,2
	0,7
	0,8
	89,3
	9,6
	0,3
	0,8
	89,7
	9,1
	0,4
	0,8
	12564


	ТаблицаD13.  Процентное распределение респондентов в зависимости от того, много ли они улыбались или смеялись.

	
	Много смеялись или улыбались в течение вчерашнего дня
	Всего

	
	Да
	Нет
	

	Пол 
	
	
	

	Мужчины 
	89,4
	10,6
	5666

	Женщины
	87,9
	12,1
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	

	15-24 
	93,4
	6,6
	2422

	25-34 
	90,9
	9,1
	2525 

	35-44 
	90,7
	9,3
	2258

	45-54 
	87,1
	12,9
	2287 

	55 и старше 
	82,4
	17,6
	3072 

	Местожительство
	
	
	

	Город
	87,8
	12,2
	6782

	Село
	89,5
	10,5
	5783

	Регион
	
	
	

	Северный 
	83,7
	16,3
	20020 

	Южный 
	89,8
	10,2
	5222

	Центральный 
	79,4
	20,6
	808

	Западный
	91,7
	8,3
	1955

	Восточный 
	90,7
	9,3
	1049

	Г.Астана
	87,7
	12,3
	490

	Г.Алматы
	91,4
	8,6
	1040

	Всего
	88,6
	11,4
	12564


	Таблица D14. Процентное распределение респондентов в зависимости от чувств, которые они испытывали в течение вчерашнего дня. 

	
	Испытывали в течение вчерашнего дня удовольствие
	Испытывали в течение вчерашнего дня счастье
	Испытывали в течение вчерашнего дня физическую боль
	Испытывали в течение вчерашнего дня беспокойство
	Испытывали в течение вчерашнего дня печаль
	Испытывали в течение вчерашнего дня стресс
	Испытывали в течение вчерашнего дня депрессию
	Всего



	
	Да
	Нет


	Не знают


	Отказ 
	Да
	Нет


	Не знают


	Отказ 
	Да
	Нет


	Не знают


	Отказ 
	Да
	Нет


	Не знают


	Отказ 
	Да
	Нет


	Не знают


	Отказ 
	Да
	Нет


	Не знают


	Отказ 
	Да
	Нет


	Не знают


	Отказ 
	

	Пол 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	72,4
	22,2
	4,4
	1,0
	75,1
	20,5
	4,2
	0,2
	19,5
	77,5
	2,4
	0,5
	20,5
	75,8
	3,1
	0,6
	9,3
	87,7
	2,2
	0,8
	5,6
	91,5
	2,1
	0,8
	3
	94
	2,3
	0,8
	5666

	Женщины
	69,5
	25,9
	3,8
	0,8
	76,0
	19,9
	4,0
	0,1
	20,3
	77,2
	2,1
	0,4
	26,9
	70,6
	2,2
	0,4
	14,0
	83,5
	2,2
	0,4
	6,3
	91,3
	1,9
	0,5
	3,4
	94,2
	1,9
	0,4
	6898

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24
	76,9
	18,6
	3,6
	0,9
	82,2
	14,1
	3,4
	0,3
	14,9
	83
	1,5
	0,6
	14,6
	82,8
	2,1
	0,4
	8,2
	89,6
	1,9
	0,3
	3,9
	93,9
	1,8
	0,4
	1,9
	96
	1,7
	0,4
	2422

	25-34
	78,7
	17,5
	3,3
	0,5
	79,9
	16,7
	3,2
	0,1
	18,5
	78,4
	2,6
	0,5
	20,7
	75,7
	2,8
	0,7
	9,7
	87,5
	2,1
	0,7
	6,4
	90,8
	2,0
	0,7
	2,4
	94,8
	2,1
	0,7
	2525

	35-44
	75,1
	20,5
	3,5
	0,9
	77,4
	18,1
	4,5
	0
	18,4
	78,8
	2,3
	0,5
	23,9
	73
	2,7
	0,4
	10,5
	86,7
	2,3
	0,5
	7,0
	90,5
	1,8
	0,6
	3,0
	94,2
	2,4
	0,4
	2258

	45-54
	69,0
	25,4
	5,0
	0,6
	74,3
	21,6
	4,1
	0,1
	21,0
	76,4
	2,3
	0,3
	24,9
	72,5
	2,2
	0,4
	10,8
	86,9
	1,7
	0,6
	7,0
	90,9
	1,6
	0,5
	4,1
	93,5
	1,8
	0,6
	2287

	55 и старше
	57,8
	36
	4,8
	1,4
	66,7
	28,1
	5,0
	0,2
	25,6
	71,6
	2,5
	0,4
	33,4
	63
	3,1
	0,5
	18,3
	78,2
	2,9
	0,7
	5,7
	91,0
	2,5
	0,8
	4,4
	92,4
	2,4
	0,8
	3072

	Местожитель-ство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	69,2
	26,6
	3,4
	0,7
	73,8
	22,9
	3,1
	0,2
	20,9
	76,6
	1,9
	0,5
	26,2
	71,1
	2,2
	0,6
	13,1
	84,6
	1,8
	0,5
	6,7
	91,4
	1,4
	0,5
	3,6
	94,2
	1,5
	0,6
	6782

	Село
	72,7
	21,4
	4,9
	1,1
	77,8
	16,9
	5,2
	0,1
	18,8
	78,1
	2,7
	0,4
	21,4
	75,1
	3,2
	0,4
	10,4
	86,3
	2,7
	0,6
	5,2
	91,4
	2,7
	0,7
	2,7
	94,0
	2,7
	0,6
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	73,7
	24,8
	1,4
	0,2
	74,6
	23,5
	1,7
	0,2
	30,1
	68,3
	1,3
	0,3
	29,3
	69,2
	1,3
	0,2
	17,5
	81
	1,1
	0,4
	7,3
	91,1
	1,2
	0,4
	6,3
	91,8
	1,5
	0,4
	20020

	Южный
	74,2
	20,7
	3,4
	1,7
	84,0
	14,0
	1,8
	0,1
	16,3
	81,2
	2,2
	0,3
	21,3
	76,1
	2,5
	0,2
	8,5
	89,6
	1,6
	0,3
	6,2
	91,9
	1,4
	0,4
	2,3
	96,2
	1,2
	0,2
	5222

	Центральный
	72,5
	27,4
	0,1
	0
	69,8
	30
	0,2
	0
	28,0
	72,0
	0
	0
	14,2
	85,8
	0
	0
	13,6
	86,3
	0,1
	0
	5,5
	94,5
	0
	0
	7,7
	92,1
	0,2
	0
	808

	Западный
	61,9
	27,9
	10
	0,2
	69,5
	17,2
	13
	0,3
	11,5
	82,5
	4,5
	1,6
	20,7
	70,7
	6,6
	2
	9,7
	82,2
	5,9
	2,2
	2,2
	90,2
	5,4
	2,2
	0,7
	90,8
	6,1
	2,4
	1955

	Восточный 
	73,3
	21,2
	5,6
	0
	58,7
	31,4
	9,9
	0
	20,1
	77,5
	2,4
	0
	21,9
	75,2
	2,9
	0
	8,1
	88,7
	3,2
	0
	2,2
	95,3
	2,4
	0,1
	1,9
	95,4
	2,6
	0,1
	1049

	Г.Астана
	79,4
	19,8
	0,7
	0
	80,3
	17,7
	2,0
	0,1
	52,8
	44,6
	2,5
	0
	48,4
	50
	1,6
	0
	33,4
	65,5
	1
	0,1
	12,5
	86,0
	1,5
	0,1
	9,9
	88,3
	1,7
	0,1
	490

	Г.Алматы
	57,5
	36,5
	4,7
	1,3
	66,2
	32,0
	1,1
	0,7
	13,2
	84,7
	1,4
	0,6
	31,6
	67,0
	0,9
	0,5
	14,3
	83,7
	1,4
	0,5
	10,1
	88,1
	1,2
	0,6
	1,1
	97,3
	1,0
	0,6
	1040

	Всего
	70,8
	24,2
	4,1
	0,9
	75,6
	20,1
	4,1
	0,2
	20,0
	77,3
	2,3
	0,5
	24,0
	72,9
	2,6
	0,5
	11,8
	85,4
	2,2
	0,6
	6,0
	91,4
	2,0
	0,6
	3,2
	94,1
	2,1
	0,6
	12564


РАЗДЕЛ Е: АРТЕРИАЛЬНОЕ ДАВЛЕНИЕ И ГИПЕРТЕНЗИЯ
Как и в большинстве стран мира, сердечно-сосудистые заболевания являются лидирующей причиной смерти в Казахстане, составляя 35,6% среди всех причин смертности (Агентство по статистике РК, 2011). Одной из задач исследования было предоставление информации по артериальному давлению, основанной на эпидемиологических данных, собранных на популяционном уровне. 
В данной главе представлены данные опроса респондентов о частоте измерения и осведомленности об уровне артериального давления, приеме гипотензивных препаратов, профилактике гипертензии, сведения об оказании медицинской помощи в связи с повышенным артериальным давлением. Кроме того, респондентам  измерялось артериальное давление для определения доли населения с повышенным артериальным давлением или гипертонией. Эти измерения в данном исследовании не были предназначены для предоставления медицинской диагностики заболевания, и их следует рассматривать только как статистическое описание обследования населения.  
Е1. Осведомленность об уровне артериального давления и частота измерения артериального давления

В таблице Е1 представлены результаты опроса респондентов о наличии у них повышенного артериального давления. Данные таблицы показывают, что 81,4% из общего числа респондентов ответили, что у них нормальное артериальное давление, а 16,8%  - отметили наличие повышенного артериального давления (с их слов). Этот процент различался в зависимости от пола (20,4 % женщин считают, что у них повышенное артериальное давление по сравнению с 12,3% мужчин), рос вместе с возрастом от 1% среди 15-24-летних до 47,2 % в возрасте 55 лет и старше. Различия между городскими и сельскими жителями не отмечаются. Были выявлены и региональные различия: наиболее низкие показатели  наблюдались среди жителей г.Астана (12,1%) по сравнению с 20,5% в Северном регионе.

Респондентам, ответившим положительно на предыдущий вопрос и отметившим наличие у них повышенного артериального давления, был задан вопрос о том, как они узнали, что у них повышенное артериальное давление. Таблица Е2 показывает, что из числа 2106 человек 91,1% респондентов повышенное артериальное давление было диагностировано медицинскими работниками,  а 18,8% – самостоятельно или родственниками. Диагностирование медицинскими работниками происходило чаще среди респондентов более старших возрастных групп (93,4 % в возрасте 55 лет и старше). 

ТаблицаE1. Процентное распределение респондентов в зависимости от наличия у них повышенного артериального давления (со слов респондентов)
	
	Артериальное давление повышено
	Всего

	
	Да
	Нет
	Не знают
	

	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	12,3
	85,3
	2,3
	5666

	Женщины
	20,4
	78,1
	1,5
	6898

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24 
	1,0
	97,3
	1,8
	2422

	25-34 
	3,1
	95,3
	1,6
	2525

	35-44 
	7,6
	90,4
	2,0
	2258

	45-54 
	16,7
	81,4
	1,9
	2287


	55 и старше
	47,2
	50,7
	2,1
	3072

	Местожительство
	
	
	
	

	Город
	16,7
	81,5
	1,9
	6782

	Село
	16,9
	81,2
	1,9
	5783

	Регион
	
	
	
	

	Северный
	20,5
	77,2
	2,3
	2002

	Южный
	15,4
	82,5
	2,1
	5222

	Центральный
	17,5
	82,3
	0,2
	808

	Западный
	13,8
	82,9
	3,3
	1955

	Восточный
	21,4
	78,0
	0,6
	1049

	Г.Астана
	12,1
	87,5
	0,3
	490

	Г.Алматы
	18,6
	80,6
	0,7
	1040

	Всего
	16,8
	81,4
	1,9
	12564


ТаблицаE2. Процентное распределение в зависимости от того, кем диагностировано повышенное артериальное давления.
	
	Повышенное артериальное давление диагностировано
	Всего

	
	Медицинским работником
	самостоятельно или с помощью родственников
	

	Пол
	
	
	

	Мужчины
	89,8
	10,2
	698

	Женщины
	91,8
	8,2
	1407

	Возраст, лет
	
	
	

	15-24 
	82,3
	17,7
	23

	25-34 
	75,2
	24,8
	79

	35-44 
	84,7
	15,3
	172

	45-54 
	89,3
	10,7
	382

	55 и старше
	93,4
	6,6
	1450

	Местожительство
	
	
	

	Город
	91,8
	8,2
	1129

	Село
	90,4
	9,6
	976

	Регион
	
	
	

	Северный
	91,4
	8,6
	411

	Южный
	91,7
	8,3
	806

	Центральный
	96,3
	3,7
	142

	Западный
	85,4
	14,6
	269

	Восточный
	91,1
	8,9
	224

	Г.Астана
	92,0
	8,0
	59

	Г.Алматы
	92,3
	7,7
	194

	Всего
	91,1
	8,9
	2106


Результаты опроса респондентов с гипертензией в анамнезе (с их слов) о том, когда последний раз у них измерялось артериальное давление, представлены в таблице Е3. Оказалось, что у 42,2% опрошенных респондентов давление измерялось в течение последних 24 часов, у 31,7% - в течение прошлой недели, у 16,3% -  в течение прошлого месяца, у 5,5% - в течение последних трех месяцев, у 1,4% - в течение прошлого года, и только 1,1 процент ответили, что это было более одного года  назад. 
Измерение артериального давления в течение последних суток было более  характерно для женщин (43,1%), городских жителей (43,1%), лиц в возрасте 55 лет и старше (46%), жителей г.Алматы (52,8%). 

Таблица E3. Процентное распределение респондентов в зависимости от того, когда последний раз измерялось артериальное давление
	Последнее измерение артериального давления
	Всего

	
	В течение послед-них суток
	В течение прошлой
недели
	В течение прошлого месяца
	В течение последних трех месяцев
	В течение прошлого
года
	Более одного года назад
	Не знают / Не помнят
	

	Пол 
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	40,2
	32,0
	16,8
	5,4
	1,9
	1,6
	2,1
	698

	Женщины
	43,1
	31,5
	16,1
	5,6
	1,2
	0,8
	1,7
	1407 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	23,8
	39,7
	26,7
	5,8
	0
	0
	4,0
	23

	25-34 
	20,0
	27,7
	24,2
	12,6
	5,2
	2,3
	8,0
	79

	35-44 
	24,7
	36,5
	19,2
	13,1
	0,8
	4,2
	1,5
	172

	45-54 
	41,0
	32,6
	16,3
	5,2
	2,7
	1,0
	1,2
	382

	55 лет и старше
	46,0
	30,9
	15,4
	4,3
	1,0
	0,7
	1,7
	1450 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	43,1
	33,4
	15,6
	4,1
	1,1
	0,7
	1,8
	1129 

	Село
	41,0
	29,6
	17,2
	7,1
	1,8
	1,5
	1,9
	976

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	49,8
	28,2
	11,9
	4,8
	1,9
	1,4
	2,0
	411

	Южный
	36,8
	29,3
	21,2
	7,1
	1,6
	1,9
	2,1
	806

	Центральный
	44,2
	44,5
	10,0
	1,0
	0,3
	0
	0
	142

	Западный
	39,2
	32,7
	16,6
	6,7
	0,3
	0,3
	4,2
	269

	Восточный
	39,0
	30,7
	17,5
	8,6
	3,8
	0,4
	0
	224

	Г.Астана
	47,7
	45,3
	6,3
	0,7
	0
	0
	0
	59

	Г. Алматы
	52,8
	34,9
	11,5
	0
	0
	0
	0,8
	194

	Всего
	42,2
	31,7
	16,3
	5,5
	1,4
	1,1
	1,8
	2106


Таблица Е4 показывает процентное распределение респондентов, вызывавших скорую помощь в течение последних 12 месяцев в связи с повышением артериального давления. Около 30% использовали услуги скорой помощи,  при этом женщины делали это чаще, чем мужчины (31,3 и 26,6%, соответственно). В возрастном разрезе, как и ожидалось, респонденты 55 и старше вызывали скорую помощь в течение последних 12 месяцев чаще, чем другие (33,1%). Что касается региональных различий, то астанчане намного реже (20%) вызывают  скорую помощь по сравнению с жителями Центрального региона (35,0%).

Из тех опрошенных, которые ответили, что у них показатели артериального давления в норме, у 6% в прошлом отмечалось повышенное артериальное давление (таблица Е5). При этом процент таких женщин (6,7%) был выше по сравнению с мужчинами (5,1%). Этот показатель также имеет зависимость от возраста: наличие в прошлом повышенного артериального давления увеличивается с возрастом  от 1,5 процента в группе 15-24-летних  до 14,6% среди лиц 55 лет и старше. 6,2  сельских и 5,6 городских респондентов имели в прошлом повышенное артериальное давление. Кроме того, выявлены региональные различия показателя от 0,6% в Центральном регионе до 18,2% в Восточном регионе.
Этих же респондентов опросили о последнем измерении артериального давления медицинским работником. Данные, представленные в таблице Е6, указывают на то, что у 61,9% опрошенных в последний раз артериальное давление было измерено медицинским работником в течение последних 12 месяцев, у 26,5% - от года до 5 лет тому назад, у 4,3% - более 5 лет назад.  Удельный вес респондентов, у которых последнее измерение проводилось в течение последних 12 месяцев,  растет с увеличением возраста от 50% среди 15-24-летних до 71,2% среди лиц старше 55 лет. Этот процент был также выше у женщин (65,5%), жителей села (64,0%), в Восточном регионе (84,4%).
Таблица E4. Процентное распределение респондентов по вызову скорой помощи по причине повышенного артериального давления
	
	В течение последних 12 месяцев вызывали скорую помощь по причине повышения артериального давления
	Всего

	
	Да
	Нет
	Не знают
	

	Пол 
	
	
	
	

	Мужчины
	26,6
	73,2
	0,2
	698

	Женщины
	31,3
	68,3
	0,5
	1407 

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24 
	26,2
	73,8
	0
	23

	25-34 
	17,7
	80,4
	1,9
	79

	35-44 
	23,7
	76,3
	0
	172

	45-54 
	22,4
	77,6
	0
	382

	55 лет и старше
	33,1
	66,5
	0,4
	1450 

	Местожительство
	
	
	
	

	Город
	29,5
	70,1
	0,4
	1129 

	Село
	30,0
	69,7
	0,3
	976

	Регион
	
	
	
	

	Северный
	25,3
	74,6
	0,1
	411

	Южный
	31,3
	68,2
	0,5
	806

	Центральный
	35,0
	63,7
	1,3
	142

	Западный
	31,4
	68,0
	0,5
	269

	Восточный
	27,4
	72,6
	0
	224

	Г.Астана
	20,3
	79,7
	0
	59

	Г. Алматы
	32,0
	68,0
	0
	194

	Всего
	29,7
	69,9
	0,4
	2106


Таблица E5. Процентное распределение респондентов в зависимости от того, было ли когда-либо повышенное артериальное давление

	
	Было ли когда-либо у вас повышенное артериальное давление
	Всего

	
	Да
	Нет
	Не знают
	

	Пол 
	
	
	
	

	Мужчина
	5,1
	91,7
	3,2
	4968

	Женщина
	6,7
	91,1
	2,3
	5491 

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24 
	1,5
	96,0
	2,4
	2399

	25-34 
	3,0
	95,5
	1,5
	2446 

	35-44 
	5,5
	91,5
	3,0
	2086

	45-54 
	8,3
	88,7
	3,0
	1906

	55 лет и старше
	14,6
	81,2
	4,2
	1622

	Местожительство
	
	
	
	

	Город
	5,6
	91,2
	3,2
	5652

	Село
	6,2
	91,6
	2,2
	4806 

	Регион
	
	
	
	

	Северный
	4,7
	93,1
	2,2
	1591

	Южный
	7,1
	90,6
	2,3
	4415

	Центральный
	0,6
	99,4
	0
	667

	Западный
	3,0
	92,7
	4,3
	1685 

	Восточный
	18,2
	80,6
	1,2
	825

	Г.Астана
	2,5
	95,9
	1,6
	430

	Г. Алматы
	1,7
	91,1
	7,2
	846

	Всего
	5,9
	91,4
	2,7
	10459


ТаблицаE6. Процентное распределение респондентов по последнему измерению артериального давления медицинским работником.

	
	Последнее измерение артериального давление медицинским работником
	Всего

	
	В течение последних 12 месяцев
	От 1до 5 лет тому назад
	Более 5 лет назад или никогда
	Не знают /не помнят
	

	Пол 
	
	
	
	
	

	Мужчина
	57.9
	28.5
	5,0
	8.7
	4968

	Женщина
	65.5
	24.8
	3.7
	6,0
	5491 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	15-24 
	50
	29.7
	7.1
	13.1
	2399

	25-34 
	60.2
	28.8
	4.5
	6.6
	2446 

	35-44 
	65.5
	25.6
	3.5
	5.4
	2086

	45-54 
	67.1
	24.6
	3.2
	5.1
	1906

	55 лет и старше
	71.2
	22,0
	2.4
	4.5
	1622

	Местожительство
	
	
	
	
	

	Город
	60.1
	28.9
	3.6
	7.3
	5652

	Село
	64,0
	23.7
	5.1
	7.2
	4806 

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный
	70.2
	23.8
	0.8
	5.1
	1591

	Южный
	64.7
	21.4
	7.5
	6.5
	4415

	Центральный
	31.7
	58.6
	0.8
	9,0
	667

	Западный
	51.7
	32.3
	3.8
	12.1
	1685 

	Восточный
	84.4
	11.3
	0.6
	3.7
	825

	Г.Астана
	69.7
	27.5
	0.9
	1.9
	430

	Г. Алматы
	49.7
	36.2
	3.6
	10.6
	846

	Всего
	61.9
	26.5
	4.3
	7.3
	10459


Е2. Прием гипотензивных  препаратов

Респондентам, у которых повышенное артериальное давление было диагностировано медицинским работником (таких оказалось 1919 человек), был задан вопрос о назначении врачом лекарств для снижения повышенного артериального давления (Таблица Е7). 

Как оказалось, из числа этих респондентов у 91,3% врач прописал лекарство для снижения повышенного артериального давления. Полученные данные свидетельствуют о некоторых различиях в региональном разрезе: в г.Астане 99,3% респондентов отметили, что им врач прописал гипотензивный препарат, в то время как в Южном регионе это показатель был равен 86,5%. Этот показатель также показывает зависимость от возраста и растет с его увеличением от 67,7% в группе 15-24-летних респондентов до 94,1% в группе 55 лет и старше. 
Среди респондентов, у которых повышенное артериальное давление было диагностировано самостоятельно или членом семьи, а также тех, у кого оно было диагностировано медицинским работником, но не было выписано лекарство для снижения повышенного артериального давления (а таковых в целом оказалось 353 человек) выяснялось, принимали ли они лекарственное средство для снижения артериального давления  без назначения врача. Данные, представленные в таблице Е8, свидетельствуют о том, что 39,7% этих респондентов принимают лекарство для снижения артериального давлениясамостоятельно без назначений врача, а 60,3% не регулируют  свое повышенное артериальное давление с помощью лекарств.  Процент последних был выше среди мужчин (68,8%) и жителей села (64,2%).
У респондентов, ответивших о наличии гипертензии, спрашивали отом, принимали ли они гипотензивный препарат в течение последних 24 часов (таблица Е9). Данные таблицы показывают, что 56% таких респондентов принимали лекарство в течение последних суток, среди них было больше женщин (57,1%), чем мужчин (53,5%). Это процент также выше в самой старшей группе (55 лет и старше) по сравнению с более молодыми респондентами и составляет 61,7%. Примечательно, что городские респонденты чаще принимали лекарство для снижения повышенного артериального давления, чем сельские (59,2 и 52,1%, соответственно). Региональные показатели варьируют с низких - в 46,6% в Южном регионе до высоких  - в 68,5 % в Восточном регионе. 
Таблица E7. Процентное распределение респондентов в зависимости от   назначения врачом лекарств для снижения повышенного артериального давления,

	

	
	Врач назначил лекарство для снижения повышенного артериального давления
	Всего

	
	Да
	Нет
	Не знают


	

	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	89,9
	9,6
	0,6
	627

	Женщины
	92,1
	7,2
	0,8
	1292

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24 
	67,7
	32,3
	0
	19

	25-34 
	76,9
	23,1
	0
	59

	35-44 
	80,7
	19,3
	0
	146

	45-54 
	88,9
	10,3
	0,8
	341

	55 и старше
	94,1
	5,2
	0,8
	1354

	Местожительство
	
	
	
	

	Город
	92,4
	7,0
	0,6
	1037

	Село
	90,1
	9,1
	0,8
	882

	Регион
	
	
	
	

	Северный
	91,0
	7,8
	1,1
	376

	Южный
	86,5
	12,7
	0,8
	739

	Центральный
	96,4
	2,2
	1,4
	136

	Западный
	94,8
	4,8
	0,3
	230

	Восточный
	95,4
	4,4
	0,2
	204

	Г,Астана
	99,3
	0,7
	0
	55

	Г,Алматы
	96,5
	3,2
	0,3
	179

	Всего
	91,3
	8,0
	0,7
	1919


Таблица E8. Процентное распределение респондентов,  принимающих   какое-либо лекарство для снижения артериального давления без назначения врача.

	
	Принимают лекарства для снижения артериального давления без назначения врача
	

	
	Да
	Нет
	Всего

	Пол
	
	
	

	Мужчины
	31,2
	68,8
	135

	Женщины
	44,9
	55,1
	218

	Возраст, лет
	
	
	

	15-24 
	4,2
	95,8
	10

	25-34 
	43,0
	57,0
	33

	35-44 
	27,6
	72,4
	55

	45-54 
	39,2
	60,8
	79

	55 лет и старше
	45,1
	54,9
	176

	Местожительство
	
	
	

	Город
	43,8
	56,2
	171

	Село
	35,8
	64,2
	182

	Регион
	
	
	

	Северный
	36,9
	63,1
	69

	Южный
	38,9
	61,1
	167

	Центральный
	36,9
	63,1
	10

	Западный
	39,7
	60,3
	51

	Восточный
	54,9
	45,1
	29

	Г.Астана
	57,7
	42,3
	5

	Г. Алматы
	30,3
	69,7
	21

	Всего
	39,7
	60,3
	353


Таблица E9. Процентное распределение респондентов, принимавших лекарство в течение последних 24 часов.
	
	В течение 24 часов принимали ли лекарство
	

	
	Да
	Нет
	Всего

	Пол 
	
	
	

	Мужчины
	53,5
	46,5
	698

	Женщины
	57,1
	42,9
	1407 

	Возраст, лет
	
	
	

	15-24 
	29,8
	70,2
	23

	25-34 
	22,3
	77,7
	79

	35-44 
	34,9
	65,1
	172

	45-54 
	52,0
	48,0
	382

	55 лет и старше
	61,7
	38,3
	1450 

	Местожительство
	
	
	

	Город
	59,2
	40,8
	1129 

	Село
	52,1
	47,9
	976

	Регион
	
	
	

	Северный
	61,9
	38,1
	411

	Южный
	46,6
	53,4
	806

	Центральный
	48,5
	51,5
	142

	Западный
	58,7
	41,3
	269

	Восточный
	68,5
	31,5
	224

	Г.Астана
	66,3
	33,7
	59

	Г. Алматы
	65,7
	34,3
	194

	Всего
	55,9
	44,1
	2106


В таблице Е10 представлено процентное распределение респондентов в зависимости от причин, по которым  они не принимали лекарства для снижения артериального давления в течение последних 24 часов. Большинство респондентов (64,4%) называют основной причиной, по которой они не принимали лекарство, хорошее самочувствие и отсутствие необходимости принимать лекарство.  12% респондентов отмечали, что они забыли принять лекарство, 6,2% - не принимали его, потому что оно кончилось, у 2,9%  - не было денег, чтобы его купить, 1,6% не принимали по причине того, что плохо себя чувствовали после приема лекарства, другие причины составили 12,9%. 4,2 процента сельских жителей не принимали лекарства по причине отсутствия денег на его приобретение в два раза чаще (4,2%) по сравнению с городскими (1,7%); городские по сравнению с сельскими чаще забывают принимать лекарства, и у них закончилось лекарство (14,3 по сравнению с 9,7% и 9,6% по сравнению с 2,9%, соответственно.
	Таблица E10. Процентное распределение в зависимости от причин, почему респондент не принимал лекарство для снижения повышенного артериального давления  в течение последних 24 часов.

	
	Не принимал лекарство для снижения повышенного артериального давления  в течение последних 24 часов
	Всего

	
	Не было денег, чтобы купить его
	Забыл принять
	Плохое самочувствие после приема лекарства
	Чувствовал себя прекрасно, и не было необходимости его принимать
	Закончилось лекарство
	Другое
	

	Пол 
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	2,6
	12,0
	1,3
	63,4
	5,7
	15,0
	324

	Женщины
	3,1
	12,0
	1,8
	64,9
	6,5
	11,7
	604

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	0
	0
	0
	75,8
	7,4
	16,8
	16

	25-34 
	1,5
	11,1
	2,4
	68,4
	4,0
	12,7
	61

	35-44 
	3,3
	9,5
	2,5
	61,7
	1,4
	21,5
	112

	45-54 
	3,5
	13,3
	2,0
	64,8
	4,5
	11,8
	183

	55 лет и старше
	2,9
	12,5
	1,2
	64,0
	8,0
	11,4
	556

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	1,7
	14,3
	1,1
	61,1
	9,6
	12,3
	461

	Село
	4,2
	9,7
	2,1
	67,6
	2,9
	13,5
	468

	Регион
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	3,8
	11,6
	0,6
	58,5
	7,6
	18,0
	157

	Южный
	1,7
	10,6
	1,9
	67,1
	4,2
	14,4
	431

	Центральный
	2,5
	1,0
	0
	89,3
	3,6
	3,6
	73

	Западный
	4,4
	18,6
	1,6
	52,9
	11,0
	11,5
	111

	Восточный
	8,6
	16,2
	2,9
	55,1
	4,0
	13,2
	70

	Г.Астана
	5,0
	25,7
	0
	58,4
	8,9
	2,0
	20

	Г. Алматы
	0
	14,3
	2,4
	64,2
	12,7
	6,4
	67

	Всего
	2,9
	12,0
	1,6
	64,4
	6,2
	12,9
	929


Е3. Профилактика гипертензии

Тех же самых респондентов спрашивали, поменяли ли они свой образ жизни, чтобы снизить артериальное давление (таблица Е11). Только 37,8% ответили на этот вопрос положительно, при этом среди ответивших женщин было больше (39%), чем мужчин (35,5%). Процент респондентов, поменявших свой образ жизни, увеличивается с возрастом от 20,3% в наиболее молодой по возрасту группе до 41,3% в наиболее старшей. Заметно, что  больше сельских респондентов(40,3%)  поменяли свой образ жизни для того чтобы снизить повышенное артериальное давление по сравнению с городскими (35,7%). Региональные показатели имеют различия, представленные наиболее высокими цифрами в г.Астане (58,7%) и Западном регионе (54,3%) по сравнению с самыми низкими цифрами в Центральном регионе  (32,9%).
Таблица Е12 показывает данные об изменениях в образе жизни, сделанных респондентами для снижения артериального давления. Больше всего опрошенные респонденты стали потреблять меньше соли в пище (84,8%) и больше отдыхать (84,5%). Меньший процент опрошенных уменьшили потребление спиртных напитков (55,9%), увеличили физические упражнения (42,0%), снизили вес (47,6%), стали меньше курить (35,7%) и пить кофе (53,7%). Из респондентов, поменявших свой образ жизни, процент тех, кто стал потреблять меньше соли в пище, снижать вес, уменьшать курение и потребление кофе, больше отдыхать, увеличивается с возрастом. В то же время, использование таких методов как уменьшение потребления спиртных напитков и увеличение занятиями физкультурой, уменьшается с возрастом. В большинстве случаев, городские респонденты чаще используют методы изменения  образа жизни. 

	Таблица E11. Процентное распределение респондентов в зависимости от того, поменяли ли свой образ жизни, чтобы снизить артериальное давление.

	
	Поменяли свой образ жизни, чтобы снизить артериальное давление
	Всего

	
	Да
	Нет
	Не знают
	

	Пол 
	
	
	
	

	Мужчины
	35,5
	61,4
	3,2
	698

	Женщины
	39,0
	57,6
	3,4
	1407 

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24 
	20,3
	79,7
	0
	23

	25-34 
	20,4
	78,5
	1,1
	79

	35-44 
	30,9
	67,5
	1,5
	172

	45-54 
	32,5
	63,6
	3,9
	382

	55 лет и старше
	41,3
	55,2
	3,5
	1450 

	Местожительство
	
	
	
	

	Город
	35,7
	60,3
	4,1
	1129 

	Село
	40,3
	57,3
	2,4
	976

	Регион
	
	
	
	

	Северный
	36,6
	62,6
	0,7
	411

	Южный
	34,1
	63,7
	2,3
	806

	Центральный
	32,9
	66,3
	0,8
	142

	Западный
	54,3
	34,2
	11,5
	269

	Восточный
	35,1
	62,2
	2,7
	224

	Г.Астана
	58,7
	40,3
	1,0
	59

	Г. Алматы
	33,3
	61,7
	4,9
	194

	Всего
	37,8
	58,9
	3,3
	2106


	Таблица E12. Процентное распределение респондентов в зависимости от того, какие изменения в образе жизни были сделаны, чтобы снизить артериальное давление.

	
	Уменьшение потребления соли в пище
	Уменьшение потребления спиртных напитков
	Увеличение физических упражнений
	Снижение веса
	Снижение курения
	Уменьшение потребления кофе
	Больше отдыха
	Другое
	Всего

	
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	

	Пол 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	85,7
	14,3
	71,3
	28,7
	47,4
	52,6
	44,4
	56,0
	51,6
	48,4
	59,7
	40,3
	84,2
	15,8
	35,1
	64,9
	248

	Женщины
	84,4
	15,6
	49,0
	51,0
	39,5
	60,5
	49,0
	51,0
	28,6
	71,4
	51,0
	49,0
	84,7
	15,3
	35,4
	64,6
	549

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	76,9
	23,1
	66,6
	33,4
	66,6
	33,4
	17,9
	82,0
	17,9
	82,1
	17,9
	82,1
	17,9
	82,1
	51,3
	48,7
	5

	25-34 
	65,4
	34,6
	67,2
	32,8
	41,6
	58,4
	36,2
	64,0
	30,7
	69,3
	55,1
	44,9
	56,9
	43,1
	33,0
	67,0
	16

	35-44 
	78,0
	22,0
	61,2
	38,8
	48,4
	51,6
	43,9
	56,0
	32,9
	67,1
	53,0
	47,0
	87,9
	12,1
	44,4
	55,6
	53

	45-54 
	82,7
	17,3
	63,6
	36,4
	44,2
	55,8
	54,3
	46,0
	41,2
	58,8
	59,8
	40,2
	82,3
	17,7
	32,8
	67,2
	124

	55 лет и старше
	86,4
	13,6
	53,5
	46,5
	40,8
	59,2
	47,0
	53,0
	35,1
	64,9
	52,7
	47,3
	86,0
	14,0
	35,0
	65,0
	598

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	86,5
	13,5
	59,7
	40,3
	42,0
	58,0
	47,4
	53,0
	36,9
	63,1
	58,5
	41,5
	86,2
	13,8
	33,6
	66,4
	403

	Село
	83,0
	17,0
	52,0
	48,0
	42,0
	58,0
	47,7
	52,0
	34,5
	65,5
	48,8
	51,2
	82,9
	17,1
	37,0
	63,0
	394

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	90,3
	9,7
	71,2
	28,8
	61,4
	38,6
	78,2
	22,0
	61,0
	39,0
	62,5
	37,5
	90,3
	9,7
	48,5
	51,5
	151

	Южный
	75,6
	24,4
	34,3
	65,7
	33,5
	66,5
	36,1
	64,0
	15,5
	84,5
	30,9
	69,1
	72,2
	27,8
	41,8
	58,2
	275

	Центральный
	91,2
	8,8
	76,8
	23,2
	53,6
	46,4
	44,8
	55,0
	52,8
	47,2
	62,4
	37,6
	80,8
	19,2
	55,2
	44,8
	47

	Западный
	97,2
	2,8
	77,1
	22,9
	36,0
	64,0
	47,7
	52,0
	54,7
	45,3
	81,6
	18,4
	96,9
	3,1
	21,4
	78,6
	146

	Восточный
	85,9
	14,1
	42,4
	57,6
	23,1
	76,9
	26,7
	73,0
	10,8
	89,2
	40,2
	59,8
	86,2
	13,8
	9,8
	90,2
	79

	Г.Астана
	94,3
	5,7
	64,8
	35,2
	63,6
	36,4
	56,8
	43,0
	44,9
	55,1
	65,9
	34,1
	92,6
	7,4
	40,9
	59,1
	35

	Г. Алматы
	72,1
	27,9
	60,9
	39,1
	49,4
	50,6
	47,0
	53,0
	33,0
	67,0
	70,7
	29,3
	91,8
	8,2
	21,8
	78,2
	65

	Всего
	84,8
	15,2
	55,9
	44,1
	42,0
	58,0
	47.6
	52,0
	35,7
	64,3
	53,7
	46,3
	84,5
	15,5
	35,3
	64,7
	796


Е4. Результаты измерения артериального давления.

Помимо опроса, в данном исследовании проводили измерения артериального давления. Это осуществлялось с разрешения респондента и подписания формы информированного согласия. У беременных женщин, которых оказалось 7,8% из числа 4 328 женщин в возрасте 15-49 лет, измерения артериального давления не проводилось. Измерение артериального давления проводилось с использованием цифрового автоматического аппарата Microlife A80. АД измерялось после пятиминутного отдыха, в положении сидя, на правой руке. Каждому респонденту проводилось три измерения с интервалом  в 1 мин. При анализе учитывались средние показатели из трех измерений.. 

Для интерпретации результатов использовалась следующая таблица:

	Классификация
	Систолическое
	Диастолическое

	Нормальное АД
	<130
	<85

	Повышенное нормальное АД
	130-139
	85-89

	Гипертония (первая стадия)
	140-159
	90 – 99

	Гипертония (втораястадия)
	160-179
	100 – 109

	Гипертонический криз
	180 или выше
	110 или выше


Из числа всех респондентов (за исключением беременных женщин) на измерение артериального давления согласились 89,2% (таблица Е13). Более 20% респондентов в гг. Астана и Алматы отказались от измерения артериального давления: 20,8% и 25,2%, соответственно. Таким образом, измерение артериального давления было проведено у 10 873. Из таблицы Е14 видно, что из 10 873 согласившихся на измерение артериального давления респондентов три достоверных измерений артериального давления  провели у  10 823 (99,4%).
Таблица Е15 указывает, из 10 823 респондентов, участвовавших в исследовании, 1,9% страдают гипертоническим кризом, 4,3% - гипертонией второй  и 15,5%  - гипертонией первой стадии, у 19,9%  - повышенное нормальное артериальное давление и 58,4%  имеют нормальное показатели.
Гипертонический криз и гипертония второй стадии встречается  в два раза чаще у женщин, чем мужчин (2,6% и 5,1% по сравнению с 1,2% и 3,3%, соответственно), имеет зависимость от возраста: процент респондентов с гипертоническим кризом и гипертонией второй стадии растет вместе с возрастом от 0,2% среди самых молодых респондентов до 6,5% среди лиц старше 65 лет. В региональном разрезе картина выглядела следующим образом: гипертонический криз чаще встречался среди жителей г.Алматы (3,5%), по сравнению с жителями г.Астаны и Центрального региона, где криза выявлено не было.  

У показателей гипертонии первой  и второй стадии выявлен резкий рост с увеличением возраста от 4% и 0,1%  среди респондентов 15-24 лет до 32,1%,  и 16,4% среди лиц 65 лет и старше. В Северном регионе гипертония первой  и второй стадии встречается чаще (22,9% и 8,5%) по сравнению с другими.
Во время измерения артериального давления возникали различные проблемы, которые могли повлиять на результаты исследования. Из числа обследованных респондентов 5,7% были расстроенными/тревожными/нервными, в основном, в возрастной группе 55 и старше (8,3%); 1,5% имели проблемы с манжетой, и у 1,2% проблемы с оборудованием (таблица E16).
Таблица E13. Процентное распределение респондентов по получению согласия на измерение  артериального давления.
	
	Получено согласие на измерение  артериального давления
	Всего

	
	Да
	Нет
	

	Пол 
	
	
	

	Мужчины
	88,3
	11,7
	5666

	Женщины
	90,0
	10,0
	6562

	Возраст, лет
	
	
	

	15-24 
	89,3
	10,7
	2322 

	25-34 
	87,5
	12,5
	2367

	35-44 
	88,9
	11,1
	2187

	45-54 
	89,6
	10,4
	2280 

	55 лет и старше
	90,4
	9,6
	3072 

	Местожительство
	
	
	

	Город
	88,2
	11,8
	6593 

	Село
	90,4
	9,6
	5635

	Регион
	
	
	

	Северный
	86,9
	13,1
	1958

	Южный
	91,2
	8,8
	5076

	Центральный
	94,2
	5,8
	795

	Западный
	88,2
	11,8
	1900

	Восточный
	100,0
	0
	1041

	Г.Астана
	79,2
	20,8
	466

	Г. Алматы
	74,8
	25,2
	993

	Всего
	89,2
	10,8
	12228


Таблица E14. Процентное распределение респондентов по количествуполученных достоверных измерений артериального давления.
	
	Количество измерений
	Всего

	
	Нет измерений
	Одно измерение
	Два измерения
	Три измерения
	

	Пол 
	
	
	
	
	

	Мужчины
	0,1
	0,2
	0,3
	99,4
	4991 

	Женщины
	0,3
	0,1
	0,2
	99,4
	5882

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	15-24 
	0,1
	0,2
	0,2
	99,5
	2060

	25-34 
	0,1
	0
	0,1
	99,7
	2068 

	35-44 
	0,2
	0,1
	0,3
	99,4
	1941

	45-54 
	0,3
	0,1
	0,1
	99,5
	2037 

	55 лет и старше
	0,4
	0,2
	0,5
	98,9
	2767

	Местожительство
	
	
	
	
	

	Город
	0,1
	0,2
	0,2
	99,6
	5799

	Село
	0,4
	0,1
	0,4
	99,2
	5074 

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный
	0,5
	0,2
	0,5
	98,9
	1692

	Южный
	0,3
	0,2
	0,3
	99,1
	4611 

	Центральный
	0
	0
	0
	100,0
	749

	Западный
	0
	0
	0,1
	99,9
	1676 

	Восточный
	0
	0
	0,2
	99,8
	1041

	Г.Астана
	0
	0
	0
	100,0
	367

	Г. Алматы
	0,1
	0,1
	0,5
	99,3
	737

	Всего
	0,2
	0,1
	0,3
	99,4
	10873


	Таблица E15.  Процентное распределение респондентов в зависимости от показателей артериального давления.

	
	Нормальное артериальное давление
	Повышенное нормальное артериальное давление
	Гипертония первой  стадии
	Гипертония второй стадии
	Гиперто-нический криз
	Всего

	Пол
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	57,2
	22,9
	15,4
	3,3
	1,2
	4967

	Женщины
	59,4
	17,4
	15,5
	5,1
	2,6
	5856

	Возраст
	
	
	
	
	
	

	15-24
	82,4
	13,4
	4,0
	0,1
	0,2
	2053

	25-34
	75,2
	16,5
	7,0
	1,1
	0,3
	2063

	35-44
	65,3
	19,5
	11,9
	1,7
	1,6
	1933

	45-54
	51,9
	24,4
	18,1
	4,1
	1,6
	2028

	55-64
	33,0
	25,5
	30,2
	7,7
	3,7
	1463

	65+
	22,0
	23,0
	32,1
	16,4
	6,5
	1283

	Местожительство
	
	
	
	
	
	

	Город 
	59,8
	19,1
	15,0
	4,5
	1,7
	5782

	Село 
	56,9
	20,8
	16,0
	4,0
	2,2
	5041

	Регион
	
	
	
	
	
	

	Северный
	44,4
	21,4
	22,9
	8,5
	2,7
	1676

	Южный 
	59,0
	20,7
	14,7
	3,6
	2,1
	4579

	Центральный
	74,4
	14,1
	8,4
	2,6
	0,5
	749

	Западный 
	59,6
	19,8
	14,8
	4,3
	1,5
	1676

	Восточный
	67,4
	15,4
	12,5
	3,5
	1,2
	1040

	Г. Астана
	58,6
	29,6
	10,5
	1,2
	0,1
	367

	Г.Алматы
	55,2
	19,3
	18,5
	3,4
	3,5
	736

	Всего
	58,4
	19,9
	15,5
	4,3
	1,9
	10823


	Таблица E16. Процентное распределение респондентов по проблемам возникшим во время измерения артериального давления

	
	Респондент был
расстроенным/
тревожным/нервным
	Проблема с
манжетой/
болезненность
	Проблемы с
оборудованием
(не ошибка измерения)
	Другая
проблема
	Всего

	
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	

	Пол 
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	5,4
	94,6
	1,2
	98,8
	1,0
	99,0
	1,3
	98,7
	4991 

	Женщины
	5,9
	94,1
	1,7
	98,3
	1,5
	98,5
	1,3
	98,7
	5882

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	2,5
	97,5
	1,3
	98,7
	0,7
	99,3
	0,9
	99,1
	2060

	25-34 
	5,3
	94,7
	1,2
	98,8
	1,0
	99,0
	1,7
	98,3
	2068 

	35-44 
	6,3
	93,7
	0,9
	99,1
	1,6
	98,4
	1,0
	99,0
	1941

	45-54 
	5,2
	94,8
	1,7
	98,3
	0,8
	99,2
	1,2
	98,8
	2037 

	55 лет и старше
	8,3
	91,7
	2,1
	97,9
	1,9
	98,1
	1,7
	98,3
	2767

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	6,1
	93,9
	1,6
	98,4
	1,3
	98,7
	1,3
	98,7
	5799

	Село
	5,2
	94,8
	1,3
	98,7
	1,1
	98,9
	1,4
	98,6
	5074 

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	12,8
	87,2
	1,6
	98,4
	2,9
	97,1
	0,9
	99,1
	1692

	Южный
	2,9
	97,1
	2,1
	97,9
	0,4
	99,6
	2,2
	97,8
	4611 

	Центральный
	1,7
	98,3
	3,5
	96,5
	0
	100
	0,7
	99,3
	749

	Западный
	5,7
	94,3
	0,4
	99,6
	2,7
	97,3
	0,8
	99,2
	1676 

	Восточный
	0,8
	99,2
	0
	100
	0,3
	99,7
	0
	100,0
	1041

	Г,Астана
	30,7
	69,3
	0,7
	99,3
	3,6
	96,4
	2,1
	97,9
	367

	Г, Алматы
	5,4
	94,6
	0,1
	99,9
	0,4
	99,6
	0,4
	100,0
	737

	Всего
	5,7
	94,3
	1,5
	98,5
	1,2
	98,8
	1,3
	98,7
	10873

	
	

	
	

	
	

	
	


РАЗДЕЛ F. ПОЛУЧЕНИЕ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ
F1. Скрининг и профилактические осмотры
В соответствии с данными исследования медицинский осмотр в течение 12 месяцев, предшествующих исследованию, проходили 55,8% респондентов. Охват  медицинскими осмотрами был несколько выше среди женщин (59,6%) по сравнению с мужчинами (51,3%). Он увеличивается вместе с возрастом до достижения пенсионного возраста и падает при наступлении 65 лет.  По типу поселения значимых различий выявлено не было. 

Рисунок 2. Доля респондентов, прошедших медицинский осмотр в течение последних 12 месяцев
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Таблица F1. Доля респондентов, проходивших медосмотры в течение последних 12 месяцев

	
	В течение последних 12 месяцев проходили ли Вы профилактический осмотр
	

	
	Да
	Нет
	Не знают
	Всего

	Пол 
	
	
	
	

	Мужчины 
	51,3%
	47,9%
	0,8%
	5666

	Женщины
	59,6%
	39,6%
	0,9%
	6898

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24 
	49,1%
	49,5%
	1,3%
	2422

	25-34 
	53,2%
	46,2%
	0,6%
	2525

	35-44 
	59,5%
	40,0%
	0,5%
	2258

	45-54 
	61,8%
	37,4%
	0,8%
	2287

	55 и старше 
	56,1%
	43,0%
	0,9%
	3072

	Местожительство
	
	
	
	

	Город
	55,5%
	43,5%
	1,0%
	6782

	Село
	56,2%
	43,1%
	0,7%
	5783

	Регион
	
	
	
	

	Северный 
	65,9%
	32,1%
	2,0%
	2002

	Южный 
	52,9%
	46,8%
	0,3%
	5222

	Центральный 
	54,9%
	45,1%
	
	808

	Западный
	40,4%
	57,3%
	2,2%
	1955

	Восточный 
	74,9%
	24,8%
	0,3%
	1049

	г.Астана
	85,5%
	14,3%
	0,2%
	490

	г.Алматы
	47,4%
	52,4%
	0,2%
	1040

	Всего
	55,8%
	43,3%
	0,8%
	12564


Основной причиной, по которой респонденты не проходили медицинские осмотры, было их убеждение в том, что у них нет проблем со здоровьем (63% от не проходивших осмотра респондентов), в связи с чем не было необходимости в медицинских осмотрах. Отсутствие времени (15%) было второй по значимости причиной. Неудобный график работы поликлиники, ее отдаленность в сумме набрали 4%, примерно столько же респондентов сказали, что не обращались в лечебно-профилактические организации с целью прохождения медосмотра из-за недоверия к медицинским работникам.

Рисунок 3. Причины, по которым респонденты не проходили медицинские осмотры в течение последних 12 месяцев  (N=5551) 
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Охват диагностическими обследованиями

Самыми распространенными диагностическими процедурами являются общий осмотр терапевтом, рентгеновские исследования и измерение артериального давления.  

Рисунок 4. Доля респондентов, получивших медицинские диагностические и другие услуги в течение последних 12 месяцев 

[image: image4.png]J L Ly r—)
Miocneaosase ka sumanesine paxa TonCrost npmof Kk
Mpocrara-creunbiseci axrures (1CA) (wpsines)

Moeneaosaime e ssmsnenne ooTeonoposs (xesupis)

8
g
H

B

2





Таблица F2. Доля респондентов, проходивших различные диагностические процедуры и услуги в течение последних 12 месяцев
	
	Проводилось в течение последних 12 месяцев и по чьей инициативе
	Всего

	
	Да, по собственной инициативе
	Да, по инициативе врача
	Да, часть скрининговой программы
	Нет 
	Не знают
	

	Осмотр стоматолога 
	30,3%
	9,8%
	
	59,5%
	0,3%
	12564

	Общее обследование у терапевта
	21,3%
	28,3%
	15,7%
	34,5%
	0,3%
	12564

	Рентген, ультразвук  или другое сканирование 
	19,5%
	28,8%
	16,0%
	35,3%
	0,4%
	12564

	Обследование глаз у окулиста 
	12,9%
	21,0%
	14,0%
	51,9%
	0,2%
	12564

	Тест на холестерин 
	8,2%
	18,3%
	13,1%
	57,1%
	3,3%
	12564

	Обследование сердца (ЭКГ) 
	10,5%
	23,3%
	12,9%
	53,0%
	0,4%
	12564

	Измерение артериального давления (не включая то, которое было проведено только что)
	19,5%
	30,1%
	14,4%
	35,7%
	0,4%
	12564

	Исследование на выявление рака толстой и прямой кишки 
	2,3%
	4,8%
	7,7%
	82,9%
	2,3%
	12564

	Вакцина против гриппа 
	2,3%
	5,0%
	3,5%
	88,3%
	0,9%
	12564

	Простата-специфический антиген (ПСА) (для мужчин)
	2,6%
	3,9%
	6,4%
	84,7%
	2,4%
	5679

	Исследование  на выявление остеопороза (для женщин) 
	2,0%
	3,9%
	5,2%
	86,9%
	2,0%
	6885

	Мануальное обследование молочных желез (медицинским работником) (для женщин)
	6,3%
	13,8%
	9,4%
	69,9%
	0,7%
	6885

	Обследование молочных желез при помощи рентгена (маммографии). 
(для женщин)
	5,7%
	12,5%
	9,5%
	71,5%
	0,9%
	6885

	Маммография в течение последних трех лет (для женщин)
	6,4%
	12,9%
	10,9%
	68,5%
	1,3%
	6885

	Мазок из цервикального канала (для женщин)
	9,8%
	18,4%
	12,0%
	59,1%
	0,7%
	6885

	Мазок из цервикального канала в течении последних трех лет (для женщин)
	10,0%
	15,3%
	11,4%
	61,8%
	1,4%
	6885

	Услуги специалистов  передвижных медицинских комплексов 
	3,2%
	5,6%
	5,5%
	84,4%
	1,3%
	12564


F2. Реализация права выбора медицинской организации

О своем праве выбора медицинского учреждения осведомлены 70,5% респондентов. Менее всего осведомлены об этом в Южном регионе (63%), более всего – в Астане (94%). Осведомленность о праве выбора медицинской организации и врача на 10% выше в городах (75%) по сравнению с селами (65%).

Рисунок 5. Доля респондентов, знающих о праве выбора медицинского учреждения 
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Таблица F3. Доля респондентов, знающихо своем праве выбора медицинского учреждения и врача

	

	
	Знают о своем праве выбора медицинского учреждения и врача

	
	Да
	Нет
	Всего

	Пол 
	
	
	

	Мужчины 
	68,2%
	31,8%
	5666

	Женщины
	72,3%
	27,7%
	6898

	Возраст, лет
	
	
	

	15-24 
	61,8%
	38,2%
	2422

	25-34 
	73,3%
	26,7%
	2525

	35-44 
	72,3%
	27,7%
	2258

	45-54 
	71,3%
	28,7%
	2287

	55 и старше 
	72,9%
	27,1%
	3072

	Местожительство
	
	
	

	Город
	74,8%
	25,2%
	6782

	Село
	65,4%
	34,6%
	5783

	Регион
	
	
	

	Северный 
	72,8%
	27,2%
	2002

	Южный 
	62,8%
	37,2%
	5222

	Центральный 
	93,7%
	6,3%
	808

	Западный
	73,4%
	26,6%
	1955

	Восточный 
	71,6%
	28,4%
	1049

	г.Астана
	93,9%
	6,1%
	490

	г.Алматы
	68,4%
	31,6%
	1040

	Всего
	70,5%
	29,5%
	12564


F3.Критерии выбора медицинской организации

Организации первичной медико-санитарной помощи, в частности поликлиники, являются местами, куда обратится большинство опрошенных (73%) в случае необходимости получения медицинской помощи/консультации.  

Рисунок 6. Куда обратятся при необходимости получения медицинской помощи
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В числе первых трех критериев выбора места получения медицинской помощи, расположенных по уровню важности,  входят высокое качество обслуживания, уровень квалификации персонала и размер оплаты за лечение.

Рисунок 7. Важность критериев при выборе места получения медицинской помощи

Таблица F4. Важность критериев при выборе места получения медицинской помощи
	
	Оцените, пожалуйста, важность следующих причин при выборе места для получения медицинской помощи
	Всего

	
	Очень важно
	Скорее важно
	Скорее неважно
	Совсем не важно
	

	Близость от места жительства
	69,8%
	24,4%
	3,7%
	2,2%
	12564

	Размер оплаты за лечение
	74,7%
	22,4%
	1,7%
	1,2%
	12564

	Высокое качество обслуживания
	77,5%
	21,4%
	0,7%
	0,5%
	12564

	Современные методы лечения
	73,5%
	24,0%
	1,4%
	1,0%
	12564

	Комплексное лечение
	72,5%
	24,9%
	1,8%
	0,9%
	12564

	Гарантия анонимности
	70,5%
	23,9%
	3,6%
	2,1%
	12564

	Уровень квалификации персонала
	75,7%
	22,9%
	1,0%
	0,5%
	12564

	Дружелюбие персонала
	72,8%
	25,1%
	1,6%
	0,6%
	12564

	Удобный график работы
	71,8%
	24,6%
	2,5%
	1,1%
	12564

	Безболезненность лечения
	72,8%
	24,0%
	2,4%
	0,8%
	12564


F4. Доверие населения к медицинским организациям

Обращение за медицинскими услугами связано с риском, т.е. вероятностью наступления неблагоприятного результата. Степень оценки риска влияет на доверие пациента к медицинским работникам. Чем выше человек оценивает риск, связанный с получением медицинских услуг, тем менее охотно он обращается за медицинской помощью, выше его уровень эмоциональной напряженности и меньше восприимчивость к рекомендациям медицинских работников.  Респондентам было предложено оценить вероятность того, что пациенты могут пострадать от стационарной и амбулаторной помощи в  Казахстане. Чуть менее половины (47%) от общего числа респондентов оценивают такую ситуацию в стационарах как очень вероятную или довольно вероятную. В отношении амбулаторной помощи такой точки зрения придерживаются 43% респондентов.  Выше всего риск, связанный с медицинской помощью, оценивается респондентами в Алматы и в Южном регионе. Эти результаты вполне ожидаемы. Средства массовой информации охотно публикуют материалы о врачебных ошибках и нозокомиальных заболеваниях. В прошлом году алматинские СМИ сообщали о возможном нозокомиальном заражениигепатитом С детей, больных лейкемией, которые проходили лечение в Республиканском центре педиатрии и детской хирургии, а также о небывалом всплеске детской смертности водном из перинатальных центров Алматы. Невысокое доверие населения в Южном регионе может быть объяснено последствиями вспышки ВИЧ-инфекции среди детей в Южно-Казахстанской области в 2006-2007 годах.  

Рисунок 8. Оценка вероятности пострадать при получении медицинской помощи в стационарах
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Таблица F5. Оценка вероятности пострадать при получении медицинской помощи в стационарах
	
	По Вашему мнению, какова вероятность того, что пациенты могут пострадать от стационарной помощи в  Казахстане?
	ВСЕГО

	
	Очень вероятно
	Довольно вероятно
	Мало-вероятно
	Совсем невероятно
	Не знают
	

	Пол 
	
	
	
	
	
	

	Мужчины 
	19,2%
	26,4%
	36,7%
	8,4%
	9,2%
	5666

	Женщины
	19,5%
	28,3%
	36,9%
	8,1%
	7,2%
	6898

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	18,9%
	25,8%
	31,9%
	8,7%
	14,6%
	2422

	25-34 
	20,9%
	29,1%
	35,2%
	8,9%
	6,0%
	2525

	35-44 
	19,6%
	28,5%
	37,8%
	7,7%
	6,4%
	2258

	45-54 
	17,5%
	29,0%
	38,6%
	7,7%
	7,2%
	2287

	55 и старше 
	19,7%
	25,4%
	40,0%
	8,2%
	6,7%
	3072

	Местожительство
	
	
	
	
	
	

	Город
	20,3%
	27,3%
	35,6%
	8,8%
	7,9%
	6782

	Село
	18,3%
	27,6%
	38,2%
	7,6%
	8,3%
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	13,8%
	24,3%
	49,8%
	6,5%
	5,7%
	2002

	Южный 
	24,8%
	32,0%
	31,7%
	4,9%
	6,7%
	5222

	Центральный 
	10,1%
	30,1%
	16,3%
	37,7%
	5,8%
	808

	Западный
	14,1%
	23,7%
	42,9%
	7,6%
	11,7%
	1955

	Восточный 
	3,3%
	22,3%
	47,8%
	10,1%
	16,5%
	1049

	г.Астана
	3,8%
	15,0%
	62,6%
	16,9%
	1,7%
	490

	г.Алматы
	43,6%
	26,8%
	19,1%
	0,9%
	9,6%
	1040

	Всего
	19,4%
	27,4%
	36,8%
	8,3%
	8,1%
	12564


Рисунок 9. Оценка вероятности пострадать при получении медицинской помощи в организациях первичной медико-санитарной помощи
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Таблица F6. Оценка вероятности пострадать при получении медицинской помощи в организациях первичной медико-санитарной помощи

	
	По вашему мнению,какова вероятностьтого, что пациенты могут пострадать от медицинской помощи, оказанной в организациях первичной медико-санитарной помощи в Казахстане
	ВСЕГО

	
	Очень вероятно
	Довольно вероятно
	Мало-вероятно
	Совсем невероятно
	Не знают
	

	Пол 
	
	
	
	
	
	

	Мужчины 
	16,5%
	24,6%
	40,4%
	9,3%
	9,2%
	5666

	Женщины
	17,6%
	26,2%
	40,1%
	8,7%
	7,5%
	6898

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	15,7%
	24,5%
	35,3%
	9,9%
	14,6%
	2422

	25-34 
	18,7%
	26,4%
	39,1%
	9,6%
	6,3%
	2525

	35-44 
	17,2%
	26,0%
	41,6%
	8,5%
	6,7%
	2258

	45-54 
	15,3%
	27,1%
	42,2%
	8,4%
	7,0%
	2287

	55 и старше 
	18,1%
	23,8%
	42,6%
	8,5%
	6,9%
	3072

	Местожительство
	
	
	
	
	
	

	Город
	17,8%
	26,2%
	38,5%
	9,3%
	8,2%
	6782

	Село
	16,3%
	24,6%
	42,3%
	8,6%
	8,2%
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	12,5%
	23,3%
	50,5%
	7,8%
	5,9%
	2002

	Южный 
	23,6%
	29,7%
	34,9%
	4,7%
	7,2%
	5222

	Центральный 
	7,7%
	31,8%
	17,5%
	37,8%
	5,3%
	808

	Западный
	7,1%
	21,2%
	52,0%
	8,8%
	10,9%
	1955

	Восточный 
	2,0%
	17,1%
	50,6%
	14,7%
	15,7%
	1049

	г.Астана
	2,6%
	14,4%
	63,5%
	17,3%
	2,2%
	490

	г.Алматы
	41,3%
	25,2%
	21,6%
	1,1%
	10,9%
	1040

	Всего
	17,1%
	25,5%
	40,2%
	9,0%
	8,2%
	12564


F5. Доступность медицинской помощи

В ходе исследования были изучены три аспекта недоступности медицинской помощи: неполучение медицинской помощи тогда, когда она была необходима, недоступность стационарной медицинской помощи и недоступность лекарственных средств. В течение 12 месяцев, предшествующих исследованию, на недоступность медицинской помощи указали 4,4% респондентов; стационарная медицинская помощь была не доступна для 2,7% респондентов; 7% респондентов сказали, что не смогли приобрести одно или несколько лекарств, назначенных врачом. Недоступность медицинской помощи и лекарственных средств чаще отмечается в старших возрастных группах. На наш взгляд, это связано с ростом потребности в медпомощи, связанным с возрастом.  
Рисунок 10. Доля респондентов в разных поло-возрастных группах, которые в течение последних 12 месяцев нуждались в медицинской помощи, но не получили ее; которым по рекомендации врача была необходима  госпитализация в больницу или дневной стационар, но они не были госпитализированы; которым врач выписал лекарство, но вы они не приобрели
[image: image9.png]1

10

npoLeHT

10





На недоступность медицинской помощи чаще указывали респонденты в Восточном регионе, реже – в Астане.
Рисунок 11. Доля респондентов в городской и сельской местности, в регионах, которые в течение последних 12 месяцев нуждались в медицинской помощи, но не получили ее; которым по рекомендации врача была необходима  госпитализация в больницу или дневной стационар, но они не были госпитализированы; которым врач выписал лекарство, но вы они не приобрели
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Таблица F7. Доля респондентов, которые нуждались, но не получили медпомощь в течение последних 12 месяцев
	
	В течение последних 12 месяцев, было ли такое, что, по вашему мнению, вы нуждались в медицинской помощи, но не получили ее?
	ВСЕГО

	
	Да
	Нет
	Не знают
	Отказ
	

	Пол 
	
	
	
	
	

	Мужчины 
	3,6%
	94,3%
	1,8%
	0,3%
	5666

	Женщины
	5,1%
	92,9%
	1,9%
	0,1%
	6898

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	15-24 
	2,0%
	96,0%
	1,7%
	0,2%
	2422

	25-34 
	3,5%
	94,7%
	1,6%
	0,1%
	2525

	35-44 
	4,3%
	93,9%
	1,5%
	0,3%
	2258

	45-54 
	4,4%
	93,6%
	1,9%
	0,1%
	2287

	55 и старше 
	7,2%
	90,3%
	2,4%
	0,1%
	3072

	Местожительство
	
	
	
	
	

	Город
	4,7%
	93,2%
	1,9%
	0,2%
	6782

	Село
	4,1%
	93,9%
	1,8%
	0,2%
	5783

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный 
	5,2%
	92,2%
	2,3%
	0,3%
	2002

	Южный 
	4,1%
	94,1%
	1,8%
	0,1%
	5222

	Центральный 
	2,4%
	97,4%
	0,2%
	
	808

	Западный
	5,1%
	91,6%
	2,8%
	0,5%
	1955

	Восточный 
	8,1%
	91,3%
	0,5%
	
	1049

	г.Астана
	0,4%
	98,8%
	0,7%
	0,1%
	490

	г.Алматы
	3,2%
	93,7%
	2,7%
	0,3%
	1040

	Всего
	4,4%
	93,5%
	1,9%
	0,2%
	12564


Таблица F8. Доля респондентов, которые нуждались, но не получили госпитализацию в течение последних 12 месяцев
	
	В течение последних 12 месяцев, было ли такое, что по рекомендации врача  вам необходима была  госпитализация в больницу или дневной стационар, но вы не были госпитализированы?
	ВСЕГО

	
	Да
	Нет
	Не знают
	Отказ
	

	Пол 
	
	
	
	
	

	Мужчины 
	1,8%
	96,5%
	1,4%
	0,3%
	5666

	Женщины
	3,5%
	95,2%
	1,2%
	0,1%
	6898

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	15-24 
	0,9%
	97,4%
	1,4%
	0,3%
	2422

	25-34 
	1,4%
	97,1%
	1,4%
	0,1%
	2525

	35-44 
	2,3%
	96,4%
	1,0%
	0,3%
	2258

	45-54 
	2,2%
	96,7%
	0,9%
	0,2%
	2287

	55 и старше 
	5,9%
	92,3%
	1,7%
	0,2%
	3072

	Местожительство
	
	
	
	
	

	Город
	3,0%
	95,6%
	1,2%
	0,2%
	6782

	Село
	2,4%
	96,0%
	1,4%
	0,2%
	5783

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный 
	3,8%
	94,4%
	1,6%
	0,3%
	2002

	Южный 
	2,3%
	96,0%
	1,6%
	0,1%
	5222

	Центральный 
	1,2%
	98,8%
	
	
	808

	Западный
	2,1%
	95,9%
	1,5%
	0,5%
	1955

	Восточный 
	4,2%
	95,5%
	0,3%
	
	1049

	г.Астана
	0,7%
	99,2%
	0,1%
	
	490

	г.Алматы
	4,7%
	93,5%
	1,5%
	0,3%
	1040

	Всего
	2,7%
	95,8%
	1,3%
	0,2%
	12564


Таблица F9. Доля респондентов, которым в течение последних 12 месяцев были выписаны лекарства, но они их не смогли приобрести
	
	В течение последних 12 месяцев, было ли такое, что вам врач выписал лекарство, но вы его не приобрели
	ВСЕГО

	
	Да
	Нет
	Не знают
	Отказ
	

	Пол 
	
	
	
	
	

	Мужчины
	5,9%
	92,8%
	1,2%
	0,2%
	5666

	Женщины
	8,0%
	90,8%
	1,0%
	0,2%
	6898

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	15-24
	4,2%
	94,6%
	0,8%
	0,4%
	2422

	25-34
	5,5%
	93,4%
	0,9%
	0,1%
	2525

	35-44
	5,8%
	93,3%
	0,9%
	0,1%
	2258

	45-54
	6,6%
	92,0%
	1,2%
	0,2%
	2287

	55 и старше
	11,7%
	86,6%
	1,5%
	0,2%
	3072

	Местожительство
	
	
	
	
	

	Город
	7,7%
	91,1%
	1,0%
	0,3%
	6782

	Село
	6,3%
	92,4%
	1,2%
	0,1%
	5783

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный
	7,4%
	91,0%
	1,2%
	0,5%
	2002

	Южный
	5,7%
	93,1%
	1,2%
	0,0%
	5222

	Центральный
	1,7%
	98,2%
	0,0%
	
	808

	Западный
	8,7%
	89,4%
	1,6%
	0,4%
	1955

	Восточный
	15,1%
	84,5%
	0,4%
	
	1049

	г.Астана
	1,3%
	98,7%
	
	
	490

	г.Алматы
	9,0%
	89,0%
	1,3%
	0,6%
	1040

	Всего
	7,0%
	91,7%
	1,1%
	0,2%
	12564


F6. Госпитализации

Рисунок 12. Доля респондентов, которые были госпитализированы в больницу хотя бы на одни сутки в течение последних 12 месяцев
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	Таблица F10. Доля респондентов, которые находились в медицинском стационаре по крайней мере одни сутки в течение последних 12 месяцев 

	
	В течение последних 12 месяцев были ли Вы госпитализированы в больницу хотя бы на одни сутки по какой-либо причине?
	ВСЕГО

	
	Да
	Нет
	Не знают
	Отказ
	

	Пол
	
	
	
	
	

	Мужчины
	5,2%
	94,1%
	0,3%
	0,3%
	5666

	Женщины
	8,9%
	90,6%
	0,4%
	0,1%
	6898

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	15-24
	4,7%
	94,5%
	0,4%
	0,3%
	2422

	25-34
	6,8%
	92,9%
	0,2%
	0,1%
	2525

	35-44
	5,9%
	93,4%
	0,4%
	0,3%
	2258

	45-54
	5,6%
	93,8%
	0,2%
	0,3%
	2287

	55 и старше
	11,9%
	87,6%
	0,5%
	0,1%
	3072

	Местожительство
	
	
	
	
	

	Город
	6,6%
	92,9%
	0,3%
	0,2%
	6782

	Село
	8,0%
	91,3%
	0,5%
	0,2%
	5783

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный
	7,9%
	91,3%
	0,4%
	0,3%
	2002

	Южный
	7,5%
	91,8%
	0,5%
	0,2%
	5222

	Центральный
	3,7%
	96,3%
	0,0%
	
	808

	Западный
	4,8%
	94,8%
	0,3%
	0,1%
	1955

	Восточный
	15,9%
	84,1%
	
	
	1049

	г.Астана
	3,6%
	96,1%
	0,2%
	0,0%
	490

	г.Алматы
	5,0%
	93,8%
	0,7%
	0,5%
	1040

	Всего
	7,3%
	92,2%
	0,4%
	0,2%
	12564


F7. Последний опыт получения медицинской помощи

Рисунок 13. Год, когда была в последний раз предоставлена медицинская помощь
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 Рисунок 14. Среднее и медиана личных затрат на получение последней медицинской помощи, включая затраты на приобретение медикаментов, в зависимости от места получения медицинской помощи 
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F8. Неформальные вознаграждения при получении медицинской помощи

Каждый десятый респондент сказал, что давал денежное неформальное вознаграждение и/или подарок медицинскому работнику во время получения последней медицинской услуги. Это явление шире распространено в Западном и Южном регионах и в г.Алматы.   

Рисунок 15. Распространенность неформальных вознаграждений (подарков, денег) медицинским работникам во время последнего получения медицинской помощи
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Проблема неформальных вознаграждений медицинским работникам носит сложный и комплексный характер. Зачастую очень сложно провести границу  между взяткой и человеческой благодарностью.  Взятку от благодарности отличает принуждение к выплате и предварительный характер вознаграждения. Поэтому респондентам были заданы вопросы, когда вознаграждение имело место – до или после предоставления услуги, и в какой форме оно было произведено. 
Рисунок 16. Распространенность неформальных вознаграждений медицинским работникам в денежной форме или в виде подарка до и после получения последней медицинской услуги
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Исследование показало, что неформальные вознаграждения в денежной форме чаще имели место до предоставления медицинской услуги, а вознаграждение в виде подарка – после ее предоставления. 

Неформальные вознаграждения в большей степени распространены в больницах, где очень часто от исхода лечения зависит жизнь человека. Однако  это не значит, что услуги терапевтов и врачей в амбулаториях не сопровождаются неофициальными выплатами. Меньшая доля пациентов, осуществляющих такие выплаты, может компенсироваться бóльшим количеством пациентов.

Рисунок 17. Распространенность неформальных вознаграждений (подарков, денег) медицинским работникам во время последнего получения медицинской помощи в зависимости от места ее получения
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Оценка качества медицинской помощи
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Рисунок 18. Оценка изменения качества обслуживания в амбулаторных медицинских организациях
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Рисунок 19. Оценка изменения качества обслуживания в стационарных медицинских организациях
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Рисунок 20. Оценка качества последней полученной медицинской помощи
Таблица F11. Оценка респондентами качества медицинской помощи, полученной в последний раз
	
	Оцените качество медицинской помощи, которую Вы получили в последний раз?
	ВСЕГО

	
	Отлично
	Хорошо
	Удовлет-ворительно
	Плохо
	Очень плохо
	Не знают
	

	Пол 
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины 
	7,5%
	61,1%
	22,7%
	1,8%
	0,1%
	6,8%
	5666

	Женщины
	8,5%
	63,9%
	21,9%
	2,2%
	0,3%
	3,2%
	6898

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	

	15-24
	7,4%
	63,2%
	21,1%
	1,3%
	0,1%
	6,8%
	2422

	25-34
	8,5%
	62,5%
	22,1%
	1,9%
	0,1%
	5,0%
	2525

	35-44
	8,4%
	62,2%
	22,9%
	1,8%
	0,3%
	4,4%
	2258

	45-54
	7,6%
	63,4%
	22,5%
	1,9%
	0,2%
	4,5%
	2287

	55 и старше
	8,2%
	62,0%
	22,8%
	2,9%
	0,5%
	3,7%
	3072

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	10,3%
	60,4%
	22,8%
	2,1%
	0,3%
	4,1%
	6782

	Село
	5,4%
	65,3%
	21,7%
	1,9%
	0,1%
	5,6%
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	11,2%
	54,1%
	26,0%
	3,0%
	1,0%
	4,6%
	2002

	Южный 
	3,6%
	69,3%
	19,2%
	1,5%
	0,1%
	6,5%
	5222

	Центральный 
	21,2%
	76,5%
	1,4%
	
	
	0,9%
	808

	Западный
	5,0%
	45,2%
	41,8%
	4,7%
	0,2%
	3,2%
	1955

	Восточный 
	3,4%
	63,4%
	26,4%
	0,9%
	0,1%
	5,9%
	1049

	г.Астана
	22,3%
	61,5%
	15,7%
	
	
	0,5%
	490

	г.Алматы
	17,7%
	67,7%
	9,2%
	1,1%
	0,2%
	4,0%
	1040

	Всего
	8,0%
	62,6%
	22,3%
	2,0%
	0,2%
	4,8%
	12564


Рисунок 21. Общая удовлетворенность качеством медицинской помощи 

[image: image15.png]poueHT!




            Таблица F12. Удовлетворенность респондентов качеством медицинской помощи в Казахстане
	
	В целом, насколько вы удовлетворены качеством медицинской помощи в Казахстане?
	ВСЕГО

	
	Полностью удовлетворены
	Скорее удовлетворены
	Скорее неудовлетворены
	Совсем неудовлетворены
	Не знают
	

	Пол 
	
	
	
	
	
	

	Мужчины 
	12,6%
	73,5%
	6,5%
	1,0%
	6,5%
	5666

	Женщины
	13,7%
	73,0%
	7,6%
	1,2%
	4,5%
	6898

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	

	15-24
	14,2%
	70,5%
	5,7%
	0,6%
	9,0%
	2422

	25-34
	13,3%
	74,0%
	6,8%
	1,1%
	4,8%
	2525

	35-44
	12,0%
	75,6%
	6,6%
	1,0%
	4,8%
	2258

	45-54
	13,1%
	73,9%
	7,4%
	1,0%
	4,5%
	2287

	55 и старше
	13,3%
	72,3%
	8,7%
	1,6%
	4,1%
	3072

	Местожительство
	
	
	
	
	
	

	Город
	15,5%
	70,3%
	7,7%
	1,2%
	5,2%
	6782

	Село
	10,5%
	76,6%
	6,4%
	0,9%
	5,6%
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	18,8%
	58,8%
	10,5%
	3,3%
	8,7%
	2002

	Южный 
	7,2%
	81,1%
	6,1%
	0,9%
	4,8%
	5222

	Центральный 
	31,3%
	68,1%
	0,1%
	
	0,5%
	808

	Западный
	12,8%
	72,4%
	10,2%
	0,6%
	4,0%
	1955

	Восточный 
	4,8%
	77,8%
	5,9%
	0,5%
	11,1%
	1049

	г.Астана
	26,1%
	72,7%
	0,4%
	
	0,7%
	490

	г.Алматы
	21,4%
	62,5%
	10,0%
	1,0%
	5,0%
	1040

	Всего
	13,2%
	73,2%
	7,1%
	1,1%
	5,4%
	12564


РАЗДЕЛ G. ГЛЮКОЗА И ХОЛЕСТЕРИН 

По данным Агентства по статистике РК среди причин смертности населения в 2011 году на первом месте находились болезни системы кровообращения, составив 35,6% среди всех причин смертности. Еще в 2000 году Всемирной организацией здравоохранения были обозначены 10 ведущих факторов риска, определяющих настоящий уровень заболеваемости и смертности населения планеты, одним из таких факторов является высокое содержание холестерина в крови, а также ожирение и высокое артериальное  давление, которые также связаны с уровнем холестерина в крови. В данной главе представлены данные опроса респондентов о частоте измерения и осведомленности об уровне холестерина в крови, знаний методов профилактики повышения уровня холестерина в крови и практика их использования, сведения об оказании медицинской помощи в связи с повышенным уровнем холестерина. 

G1. Частота измерения уровня холестерина

В таблице G1 представлены данные по сроку измерения уровня холестерина в крови медицинскими работниками.  Как оказалось, у 37,8% респондентов уровень холестерина был измерен в течение последних 12 месяцев, у 26,8%  - менее 5 лет и у 14,1 % уровень холестерина в крови определялся  более 5 лет или никогда не измерялся. Со слов респондентов уровень холестерина в течение последних 12 месяцев измерялся чаще у женщин (41,1%) по сравнению с мужчинами, у людей более старшего возраста (46,6%) по сравнению с молодыми (23,3% среди 15-24 летних респондентов), в Северном регионе (56%) и  г.Астана (50,4%) по сравнению с Восточным регионом (29,9%). Различий среди жителей сельской и городской местности выявлено не было. 

Таблица G1. Процентное распределение респондентов по сроку измерения уровня холестерина в крови
	 
	Последнее измерение уровня холестерина в крови медицинским работником
	Всего



	 
	В течение последних 12 месяцев
	От 1 до 5 лет
	Более 5 лет назад или никогда
	Не знают/Не помнят
	

	Пол
	
	
	
	
	


	Мужчины
	33,8
	26,8
	16,1
	23,2
	5666 

	Женщины
	41,1
	26,7
	12,4
	19,8
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	15-24 
	23,3
	26,1
	20,1
	30,5
	2422 

	25-34 
	33,4
	27,4
	15,6
	23,6
	2525 

	35-44 
	40,7
	26,4
	13,8
	19,1
	2258 

	45-54 
	43,6
	26,6
	12,8
	17,0
	2287 

	55 и старше 
	46,6
	27,1
	9,2
	17,1
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	
	

	Город
	37,4
	29,1
	12,4
	21,0
	6782 

	Село
	38,3
	24,0
	16,0
	21,7
	5783 

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный
	56,0
	26,0
	3,6
	14,4
	2002 

	Южный
	33,4
	24,0
	21,5
	21,0
	5222 

	Центральный
	31,1
	55,9
	3,3
	9,8
	808

	Западный
	37,6
	25,4
	20,5
	16,4
	1955 

	Восточный
	29,2
	5,5
	2,3
	63,0
	1049 

	Г.Астана
	50,4
	25,2
	13,0
	11,4
	490

	Г.Алматы
	33,5
	44,0
	5,6
	16,9
	1040 

	Всего
	37,8
	26,8
	14,1
	21,3
	12564


G2. Профилактика повышенного уровня холестерина

На вопрос об изменении образа жизни для снижения уровня холестерина положительно ответили только 4,9% опрошенных (таблица G2). Этот показатель не имел больших различий между городскими и сельскими жителями; был несколько  выше среди женщин, чем среди мужчин (5,5 и 4,2%, соответственно). Респонденты более старшего возраста были более склонны к изменению образа жизни, при этом наблюдался рост процента респондентов, поменявших привычки, с увеличением возраста (от 2,2% среди 15-24 летних до 8,7% среди лиц 55 лет и старше). Кроме того, этот показатель имел региональные различия: процент респондентов, изменивших образ жизни для снижения уровня холестерина в крови, был выше среди жителей Западного, Южного, Северного регионов и г. Астаны (7,5; 5,2; 4,9 и 5,8%, соответственно) по сравнению с респондентами, проживающими в Восточном, Центральном регионах и г.Алматы (3,1; 1,7 и 2,5%, соответственно).     
Только 3,1% респондентов сказали о том, что были проинформированы врачом или другим медицинским работником о повышенном уровне холестерина в крови (таблица G3).  Этот показатель не имел больших различий между городскими и сельскими жителями, был выше среди женщин, чем среди мужчин (3,7 и 2,3%, соответственно). О повышенном уровне холестерина медицинские работники чаще говорили респондентам более старшего возраста (7,2% среди лиц 55 лет и старше) по сравнению с молодыми (0,6% среди 15-24 летних), а также жителям г. Астаны и Северного региона (4,8 и 4,3%, соответственно) по сравнению с жителями Центрального региона (1,2%).       

Таблица G2.  Процентное распределение респондентов по изменению образа жизни для того, чтобы снизить уровень холестерина в крови
	 
	Изменение образа жизни для того, чтобы снизить уровень холестерина
	Всего



	 
	Да
	Нет
	Не знают
	

	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	4,2
	92,2
	3,6
	5666 

	Женщины
	5,5
	91,7
	2,8
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24 
	2,2
	92,9
	4,9
	2422 

	25-34 
	3,3
	93,7
	3,1
	2525 

	35-44 
	4,1
	93,1
	2,8
	2258 

	45-54 
	5,5
	91,9
	2,6
	2287 

	55 и старше 
	8,7
	88,7
	2,6
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	

	Город
	5,0
	92,4
	2,6
	6782 

	Село
	4,8
	91,4
	3,8
	5783 

	Регион
	
	
	
	

	Северный
	4,9
	91,4
	3,7
	2002 

	Южный
	5,2
	90,9
	3,9
	5222 

	Центральный
	1,7
	98,2
	0,1
	808

	Западный
	7,5
	89,5
	2,9
	1955 

	Восточный
	3,1
	93,1
	3,8
	1049 

	Г.Астана
	5,8
	93,4
	0,8
	490

	Г.Алматы
	2,5
	95,7
	1,7
	1040 

	Всего
	4,9
	91,9
	3,2
	12564


Таблица G3.  Процентное распределение респондентов по информированию врачом или другим медицинским работником о повышенном уровне холестерина
	 
	Информирование врачом или другим медицинским работником о повышенном уровне холестерина
	Всего

	 
	Да
	Нет
	Не знают
	

	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	2,3
	93,5
	4,2
	5666 

	Женщины
	3,7
	93,1
	3,2
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24 
	0,6
	94,6
	4,8
	2422 

	25-34 
	1,1
	95,3
	3,6
	2525 

	35-44 
	1,9
	94,7
	3,4
	2258 

	45-54 
	3,6
	93,4
	3
	2287 

	55 и старше 
	7,2
	89,5
	3,3
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	

	Город
	3,3
	93,8
	2,9
	6782 

	Село
	2,8
	92,7
	4,5
	5783 

	Регион
	
	
	
	

	Северный
	4,3
	92,1
	3,6
	2002 

	Южный
	3,2
	92,8
	4
	5222 

	Центральный
	1,2
	98,8
	0,1
	808

	Западный
	2,2
	91,5
	6,3
	1955 

	Восточный
	2,9
	94,1
	3
	1049 

	Г.Астана
	4,8
	94,5
	0,7
	490

	Г.Алматы
	2,7
	95,8
	1,5
	1040 

	Всего
	3,1
	93,3
	3,6
	12564


G3. Прием лекарственных средств для снижения повышенного уровня холестерина в крови

Таблица G4 представляет данные о том, кому из респондентов, информированных о повышенном уровне холестерина в крови, врачом были выписаны лекарственные средства для его снижения. Оказалось, что из  387 человек такие препараты были выписаны 285 (73,8%) человеку, причем чаще они выписывались мужчинам (79,4%), лицам старшего возраста (81,5%), городским жителям (77,2%), и жителям Западного и Центрального регионов (85,5 и 84%, соответственно).

В таблице G5 представлены данные о том, каков был процент респондентов, принимавших лекарственные средства для снижения холестерина в крови без рецепта врача. Вопрос задавался только тем респондентам, которые не принимали лекарства по рецепту. Из их числа 485 респондентов (4,0%) сообщили о том, что принимали лекарственные средства для снижения холестерина в крови. Таким образом, общее количество респондентов, принимавших средства против холестерина составило 770 (6,1%) человек.
ТаблицаG4. Процентное распределение респондентов по выписыванию врачом лекарственных средств для снижения уровня холестерина в крови
	 
	Выписывание лекарств от повышенного холестерина
	Всего



	 
	Да
	Нет
	

	Пол
	
	
	

	Мужчины
	79,4
	20,6
	130

	Женщины
	71,0
	29,0
	257

	Возраст, лет
	
	
	

	15-24 
	56,4
	43,6
	14

	25-34 
	63,8
	36,2
	27

	35-44 
	64,1
	35,9
	42

	45-54 
	64,2
	35,8
	82

	55 и старше 
	81,5
	18,5
	222

	Местожительство
	
	
	

	Город
	77,2
	22,8
	225

	Село
	69,1
	30,9
	161

	Регион
	
	
	

	Северный
	75,0
	25,0
	86

	Южный
	74,1
	25,9
	166

	Центральный
	84,0
	16,0
	9

	Западный
	85,5
	14,5
	44

	Восточный
	45,5
	54,5
	30

	Г.Астана
	78,0
	22,0
	23

	Г.Алматы
	73,6
	26,4
	28

	Всего
	73,8
	26,2
	387


Таблица G5. Процентное распределение респондентов по использованию лекарственных средств для снижения уровня холестерина в крови без рецепта врача
	 
	Принятие лекарств для снижения холестерина в крови без рецепта врача
	Всего



	 
	Да
	Нет
	

	Пол
	
	
	

	Мужчины
	3,8
	96,2
	5563

	Женщины
	4,0
	96,0
	6716

	Возраст, лет
	
	
	

	15-24 
	4,3
	95,7
	2414

	25-34 
	4,4
	95,6
	2508

	35-44 
	4,0
	96,0
	2231

	45-54 
	3,4
	96,6
	2235

	55 и старше 
	3,7
	96,3
	2891

	Местожительство
	
	
	

	Город
	3,8
	96,2
	6608

	Село
	4,1
	95,9
	5671

	Регион
	
	
	

	Северный
	1,9
	98,1
	1938

	Южный
	5,8
	94,2
	5098

	Центральный
	1,0
	99,0
	800

	Западный
	7,1
	92,9
	1917

	Восточный
	0,3
	99,7
	1035

	г.Астана
	0,9
	99,1
	472

	г.Алматы
	0,2
	99,8
	1019

	Всего
	4,0
	96,0
	12279


Результаты ответов на вопрос  о том, принимали ли респонденты лекарственное средство для снижения уровня холестерина в течение последних 24 часов, представлены в таблице G6. Данные свидетельствуют о том, что  из числа респондентов, которым врачом были выписаны препараты для снижения уровня холестерина в крови, а также принимающих такие препараты без рецепта врача 10,7% использовали их в течение последних 24 часов. Этот процент был выше среди женщин (12%), лиц старше 55 лет (28,1%), жителей села (12,4%), а также лиц, проживающих в Восточном, Центральном регионах и г. Астане (44,4; 42,9 и 38,1%, соответственно). 
В исследовании респондентам были задан вопрос о применении препаратов аспирина, при этом для понимания вопроса респондентам предлагались карточки с названиями наиболее широко используемых препаратов (Ацетилсалициловая кислота, Аспирин-кардио,  Кардиомагнил, ТромбоАСС). Результаты, представленные в таблице G7, показывают, что 7% всех опрошенных респондентов регулярно (то есть каждый день или через день) принимают препараты аспирина.    

Таблица G6. Процентное распределение респондентов по использованию лекарственных средств для снижения уровня холестерина в течение последних 24 часов
	 
	Использование  лекарств для снижения уровня холестерина
	Всего

	 
	Да
	Нет
	

	Пол
	
	
	

	Мужчины
	9,0
	91,0
	214

	Женщины
	12,0
	88,0
	271

	Возраст, лет
	
	
	

	15-24 
	2,1
	97,9
	103

	25-34 
	6,2
	93,8
	111

	35-44 
	5,5
	94,5
	89

	45-54 
	10,1
	89,9
	75

	55 и старше 
	28,1
	71,9
	107

	Местожительство
	
	
	

	Город
	9,1
	90,9
	254

	Село
	12,4
	87,6
	231

	Регион
	
	
	

	Северный
	31,4
	68,6
	36

	Южный
	7,4
	92,6
	296

	Центральный
	42,9
	57,1
	8

	Западный
	8,7
	91,3
	136

	Восточный
	44,4
	55,6
	4

	Г.Астана
	38,1
	61,9
	4

	Г.Алматы
	0
	100,0
	2

	Всего
	10,7
	89,3
	485


Таблица G7. Процентное распределение респондентов по применению препаратов  аспирина
	 
	Регулярное применение препаратов  аспирина
	Всего

	 
	Да
	Нет
	

	Пол
	
	
	

	Мужчины
	5,2
	94,8
	5666 

	Женщины
	8,4
	91,6
	6898

	Возраст, лет
	
	
	

	15-24 
	3,5
	96,5
	2422

	25-34 
	4,3
	95,7
	2525 

	35-44 
	5,0
	95,0
	2258 

	45-54 
	7,1
	92,9
	2287 

	55 и старше 
	13,2
	86,8
	3072 

	Местожительство
	
	
	

	Город
	7,9
	92,1
	6782 

	Село
	5,9
	94,1
	5783 

	Регион
	
	
	

	Северный
	9,3
	90,7
	2002 

	Южный
	5,1
	94,9
	5222 

	Центральный
	8,7
	91,3
	808

	Западный
	3,5
	96,5
	1955 

	Восточный
	19,0
	81,0
	1049

	Г.Астана
	9,3
	90,7
	490

	Г.Алматы
	3,8
	96,2
	1040 

	Всего
	7,0
	93,0
	12564


Изучение данных опроса респондентов о цели регулярного использования препаратов аспирина позволяют косвенно оценить информированность респондентов о мерах профилактики сердечно-сосудистых заболеваний. Данные, показанные в таблице G8, свидетельствуют о том, что 67,7% респондентов принимали регулярно препараты аспирина с целью облегчения боли, 45% - уменьшения риска инфаркта миокарда, 47,2 -  уменьшения риска инсульта. Процент респондентов, практикующих регулярное применение препаратов аспирина с целью уменьшения риска инфаркта миокарда и инсульта был выше среди горожан (48,5 и 51,1%, соответственно), чем среди сельчан (39,5 и 40,9%, соответственно),  повышался с возрастом (с 10,7% среди 15-24 летних респондентов до 63,9 и 68,8 % среди лиц старше 55 лет, соответственно). Кроме того, респондентов, применявших аспирин с целью профилактики инфаркта миокарда и инсульта, больше в Центральном регионе (95,8 и 94,2%, соответственно) и г.Астане по сравнению с Южным (16,9 и 17,6 %, соответственно)   и Западным (25,6 и 24,6% , соответственно). 
Таблица G7. Процентное распределение респондентов по цели регулярного использования препаратов аспирина  
	 
	С целью облегчения боли
	С целью уменьшения риска инфаркта миокарда
	С целью уменьшения риска инсульта
	Другое
	Всего

	 
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	

	Пол
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	74,9
	25,1
	45,9
	54,1
	44,6
	55,4
	41,1
	58,9
	297

	Женщины
	64,0
	36,0
	44,5
	55,5
	48,5
	51,5
	35,5
	64,5
	578

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	89,5
	10,5
	10,7
	89,3
	10,7
	89,3
	26,8
	73,2
	85

	25-34 
	90,3
	9,7
	19,4
	80,6
	20,2
	79,8
	44,1
	55,9
	108

	35-44 
	83,7
	16,3
	32,0
	68,0
	27,3
	72,7
	43,6
	56,4
	113

	45-54 
	72,7
	27,3
	41,8
	58,2
	44,1
	55,9
	36,3
	63,7
	163

	55 и старше 
	50,6
	49,4
	63,9
	36,1
	68,8
	31,2
	36,6
	63,4
	406

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	67,2
	32,8
	48,5
	51,5
	51,1
	48,9
	40,5
	59,5
	536

	Село
	68,4
	31,6
	39,5
	60,5
	40,9
	59,1
	32,6
	67,4
	339

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	69,9
	30,1
	47,1
	52,9
	54,2
	45,8
	33,9
	66,1
	185

	Южный
	82,9
	17,1
	16,9
	83,1
	17,6
	82,4
	43,6
	56,4
	268

	Центральный
	98,4
	1,6
	95,8
	4,2
	94,2
	5,8
	95,8
	4,2
	71

	Западный
	57,4
	42,6
	25,6
	74,4
	24,6
	75,4
	38,2
	61,8
	68

	Восточный
	45,4
	54,6
	59,2
	40,8
	59,7
	40,3
	4,3
	95,7
	199

	Г.Астана
	85,2
	14,8
	86,5
	13,5
	90,8
	9,2
	73,8
	26,2
	45

	Г.Алматы
	8,0
	92,0
	49,7
	50,3
	56,6
	43,4
	31,0
	69,0
	39

	Всего
	67,7
	32,3
	45
	55
	47,2
	52,8
	37,4
	62,6
	875


G3. Измерение уровня холестерина в крови

В данном исследовании было проведено измерение уровня холестерина в крови. Для измерения уровня холестерина в крови бралась капиллярная кровь из пальца с использованием стерильных ланцетов натощак с помощью прибора MultiCareIN –портативного анализатора для количественного определения в капиллярной крови концентрации глюкозы, холестерина и триглицеридов. Анализатор работает на тест-полосках, результаты, полученные с помощью портативного анализатора, хорошо сопоставимы с результатами, полученными в стационарном лабораторном отделении. При интерпретации результатов использовались следующие критерии:

	Уровень, мг/дл  
	Уровень, ммоль/л  
	Интерпретация  

	<200  
	<5,0  
	Желательный уровень, соответствующий меньшему риску сердечно-сосудистых заболеваний  

	200-240  
	5,2-6,2  
	Пограничный уровень высокого риска  

	> 240  
	> 6,2  
	Высокий риск  


Из общего числа респондентов отобранных для измерения уровня холестерина в крови согласие было получено у 88,8%, что составило 1110 человек (таблица G8). 

В таблице G9 отражены результаты исследования уровня холестерина в крови. В целом, по всей республике нормальный уровень холестерина был зафиксирован у 62% обследованных, пограничный уровень – у 26,8%, высокий уровень  - у 11,3%. Высокий уровень холестерина чаще встречался у жителей  Центрального, Западного и Северного регионов (27,4; 19,9 и 16,7%, соответственно). Наблюдались и возрастные раличия в распространенности высокого уровня холестерина: он  повышался с возрастом (от 4,0% среди 15-24 летних респондентов до 20% среди лиц старше 55 лет). Значимых различий в распространенности высокого уровня холестерина в зависимости от пола и местожительства не выявлено. 

Таблица G8. Процентное распределение респондентов в зависимости от согласия на определение уровня холестерина в крови
	
	Согласие на определение уровня холестерина в крови
	Всего

	
	Согласны
	Не согласны
	

	Пол
	
	
	

	Мужчины
	89,1
	10,9
	566

	Женщины
	88,6
	11,4
	684

	Возраст, лет
	
	

	15-24 
	86,5
	13,5
	265

	25-34 
	88,2
	11,8
	247

	35-44 
	91,0
	9,0
	232

	45-54 
	90,2
	9,8
	205

	55 и старше 
	88,6
	11,4
	301

	Местожительство
	
	

	Город
	85,6
	14,4
	675

	Село
	92,6
	7,4
	575

	Регион
	
	
	

	Северный
	72,1
	27,9
	206

	Южный
	95,0
	5,0
	500

	Центральный
	92,7
	7,3
	87

	Западный
	87,9
	12,1
	200

	Восточный
	100,0
	0
	102

	Г.Астана
	96,0
	4,0
	50

	Г.Алматы
	76,6
	23,4
	107

	Всего
	88,8
	11,2
	1250


Таблица G9. Процентное распределение респондентов в зависимости от уровня холестерина в крови
	
	Уровень холестерина в крови
	Всего



	
	< 5,2
	5,2-6,2
	> 6,2
	

	Пол

	Мужчины
	67,6
	21,9
	10,6
	505

	Женщины
	57,3
	30,8
	11,9
	606

	Возраст, лет

	15-24 
	77,8
	18,2
	4,0
	229

	25-34 
	64,6
	26,9
	8,5
	218

	35-44 
	65,1
	28,0
	6,8
	212

	45-54 
	54,5
	29,4
	16,1
	185

	55 и старше 
	48,8
	31,2
	20,0
	267

	Местожительство

	Город
	62,4
	26,4
	11,2
	578

	Село
	61,5
	27,1
	11,4
	533

	Регион

	Северный
	42,9
	40,4
	16,7
	149

	Южный
	63,3
	28,4
	8,3
	475

	Центральный
	42,3
	30,2
	27,4
	80

	Западный
	62,7
	17,4
	19,9
	175

	Восточный
	84,5
	13,1
	2,4
	102

	Г.Астана
	78,8
	18,7
	2,5
	48

	Г.Алматы
	68,7
	30,6
	0,6
	82

	Всего
	62,0
	26,8
	11,3
	1110


G4. Измерение уровня глюкозы в крови

В данном исследовании было проведено также измерение уровня глюкозы в крови. Для измерения уровня глюкозы, также как и случае измерения уровня холестерина, бралась капиллярная кровь из пальца с использованием стерильных ланцетов натощак с помощью прибора MultiCareIN –портативного анализатора для количественного определения в капиллярной крови концентрации глюкозы, холестерина и триглицеридов. Анализатор работает на тест-полосках, результаты, полученные с помощью портативного анализатора, хорошо сопоставимы с результатами, полученными в стационарном лабораторном отделении. При интерпретации результатов использовались следующие критерии:
	Уровень, ммоль/л  
	Интерпретация  

	<3,3 ммоль/л
	Пониженный уровень глюкозы

	3,3-5,5 ммоль/л
	 Нормальный уровень глюкозы   

	5,6-6,0 ммоль/л
	Повышенный уровень глюкозы

	>6 ммоль/л
	Высокий уровень глюкозы


Из общего числа респондентов отобранных для измерения уровня глюкозы в крови согласие было получено у 88,8%, что составило 1110 человек (таблица G10). 

В таблице G11 отражены результаты исследования уровня глюкозы в крови. В целом, по всей республике нормальный уровень глюкозы был зафиксирован у 70,9% обследованных, пограничный уровень – у 16,3%, высокий уровень  - у 11,3%. Высокий уровень глюкозы чаще встречался у жителей  Северного и Западного регионов (22,2 и 17,2%, соответственно). Кроме того, высокий уровень глюкозы в крови чаще у респондентов более старшего возраста: 14,8% среди 45-54 летних и 18,8% среди лиц старше 55 лет. 

Таблица G10. Процентное распределение респондентов в зависимости от согласия на определение уровня глюкозы в крови
	
	Согласие на определение уровня глюкозы в крови
	Всего

	
	Согласны
	Не согласны
	

	Пол
	
	
	

	Мужчины
	89,1
	10,9
	566

	Женщины
	88,6
	11,4
	684

	Возраст, лет
	
	

	15-24 
	86,5
	13,5
	265

	25-34 
	88,2
	11,8
	247

	35-44 
	91,0
	9,0
	232

	45-54 
	90,2
	9,8
	205

	55 и старше 
	88,6
	11,4
	301

	Местожительство
	
	

	Город
	85,6
	14,4
	675

	Село
	92,6
	7,4
	575

	Регион
	
	
	

	Северный
	72,1
	27,9
	206

	Южный
	95,0
	5,0
	500

	Центральный
	92,7
	7,3
	87

	Западный
	87,9
	12,1
	200

	Восточный
	100,0
	0
	102

	Г.Астана
	96,0
	4,0
	50

	Г.Алматы
	76,6
	23,4
	107

	Всего
	88,8
	11,2
	1250


Таблица G11. Процентное распределение респондентов в зависимости от уровня глюкозы в крови
	
	Уровень глюкозы в крови
	Всего

	
	< 3,3
	3,3-5,5
	5,5-6,0
	> 6,0
	

	Пол
	
	
	
	
	

	Мужчины
	1,1
	69,4
	17,7
	11,8
	505

	Женщины
	1,2
	72,1
	15,1
	10,9
	606

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	15-24 
	1,6
	77,9
	11,9
	8,2
	229

	25-34 
	1,3
	78,3
	14,5
	5,5
	218

	35-44 
	0,9
	75,6
	14,7
	8,1
	212

	45-54 
	2,3
	62,4
	20,2
	14,8
	185

	55 и старше 
	0,1
	60,9
	20,2
	18,8
	267

	Местожительство
	
	
	
	
	

	Город
	1,3
	70,0
	17,2
	11,4
	578

	Село
	1,1
	71,8
	15,3
	11,2
	533

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный
	1,0
	46,3
	30,4
	22,2
	149

	Южный
	0,9
	78,9
	10,5
	8,9
	475

	Центральный
	0
	94,9
	0,9
	4,2
	80

	Западный
	1,7
	52,8
	28,3
	17,2
	175

	Восточный
	2,0
	80,5
	14,7
	2,8
	102

	Г.Астана
	4,6
	79,7
	12,9
	2,9
	48

	Г.Алматы
	0
	67,1
	17,7
	15,1
	82

	Всего
	1,2 
	70,9
	16,3
	11,3
	1110


РАЗДЕЛ Н. ДИЕТА/ФИЗИЧЕСКИЕ УПРАЖНЕНИЯ

Общеизвестно, что питание во многом определяет здоровье население и одним из направлений в разработке политики профилактики седечно-сосудистых и других  неифекционных заболеваний является именно рационализация  питания.Неправильное питание, выражающееся как в недостаточном, так и в избыточном потреблении пищевых веществ и микроэлементов может служить либо непосредственной причиной развития многих заболеваний, либо формирует определенные факторы риска, ведущие к их развитию.  В настоящее время научно доказана связь между питанием и сердечно-сосудистыми и некоторыми онкологическими заболеваниями, которые занимают в структуре смертности ведущие позиции, и могут быть предотвращены здоровым питанием, достаточной физической активностью и поддержанием нормальной массы тела.Большую роль в поведении населения в отношении питания, пищевых привычек, а также физической активности играет информированность населения о здоровом питании и пользе занятия физкультурой.
В рамках данного исследования были изучены осведомленность, отношение,  восприятие и поведение респондентов в вопросах правильного питания и физической активности, а также частота употребления основных продуктов питания.Метод анализа частоты потребления продуктов и метод изучения пищевых привычек не позволяет детально изучить питание исследуемых групп, однако благодаря относительной быстроте сбора информации о питании как о факторе риска развития отдельных заболеваний он позволяет провести быструю качественную и приближенную количественную оценку структуры питания.

H1.Осведомленность, отношение, восприятие и поведение в отношении здорового питания

Данные таблицы Н1 свидетельствуют о том, что подавляющее большинство респондентов (87,9%) считают, что знают о том, что такое здоровое питание. Это показатель был несколько выше среди женщин (89,9%)по сравнению с мужчинами (85,5%), среди горожан (88,9%)по сравнению с сельчанами (86,8%), жителей г.Астаны (95,9%), Центрального (93,9%), Северного и Восточного регионов (по 90,7%) по сравнению с жителями г. Алматы (88,4%), Южного (86,0%) и Западного (84,1%) регионов. Возрастных различий выявлено не было. 

Таблица Н1.  Процентное распределение респондентов в зависимости от их осведомленности о том, что такое здоровое питание
	
	Знают, что такое здоровое питание
	Всего

	
	Да
	Нет
	Не знаю
	Отказ
	

	Пол
	
	
	
	
	

	Мужчины
	85,5
	12,4
	1,9
	0,2
	5666 

	Женщины
	89,9
	8,4
	1,5
	0,2
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	15-24 
	87,7
	10,4
	1,5
	0,4
	2422 

	25-34 
	87,8
	10,7
	1,4
	0,1
	2525 

	35-44 
	88,7
	9,4
	1,8
	0,1
	2258

	45-54 
	87,6
	11,1
	1,2
	0,1
	2287 

	55 и старше 
	87,9
	9,6
	2,3
	0,3
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	

	Город
	88,9
	9,3
	1,5
	0,3
	6782

	Село
	86,8
	11,2
	1,9
	0,1
	5783

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный
	90,7
	7,8
	1,4
	0,1
	2002 

	Южный
	86,0
	12,4
	1,5
	0
	5222

	Центральный
	93,9
	5,0
	1,1
	0
	808

	Западный
	84,1
	13,5
	2,0
	0,4
	1955

	Восточный
	90,7
	5,8
	3,5
	0
	1049

	Г.Астана
	95,9
	4,0
	0,1
	0
	490

	Г.Алматы
	88,4
	8,7
	1,5
	1,4
	1040

	Всего
	87,9
	10,2
	1,7
	0,2
	12564


Несмотря на высокий уровень осведомленности респондентов о здоровом питании, показанный в предыдущей таблице, только 4,8% опрошенных ответили, что в течение последнего годасоблюдали здоровую диету постоянно, 12,1% - соблюдали иногда, 82,8%  –не соблюдали вообще (таблица Н2).Процент женщин, питавшихся правильно постоянно, был почти в три раза выше по сравнению с мужчинами (6,6% по сравнению с 2,5%). Удельный вес респондентов, всегда соблюдавших здоровую диету, рос с увеличением возраста от 2,5% среди 15-24-летних до 8,8% среди лиц старше 55 лет. Были выявлены также региональные различия: постоянно питались правильно чаще в Северном регионе и г.Астане (10,9% и 8,5%, соответственно), чем в Южном (4,0%), Восточном (3,3%), Западном (2,9%), Центральном (1,8%) регионах и г.Алматы (2,3%). 

Таблица Н2.  Процентное распределение респондентов в зависимости от соблюдения здоровой диеты
	
	Соблюдали диету в течение последних 12 месяцев
	Всего

	
	Да, постоянно
	Да, иногда
	Нет
	Отказ
	

	Пол
	
	
	
	
	

	Мужчины
	2,5
	7,2
	89,8
	0,4
	5666 

	Женщины
	6,6
	16,1
	77,0
	0,3
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	15-24 
	2,5
	9,7
	87,4
	0,5
	2422 

	25-34 
	3,2
	9,8
	86,7
	0,3
	2525 

	35-44 
	3,8
	11,6
	84,3
	0,3
	2258

	45-54 
	4,4
	13,8
	81,3
	0,5
	2287 

	55 и старше 
	8,8
	14,9
	75,9
	0,4
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	

	Город
	4,8
	13,8
	81,0
	0,4
	6782

	Село
	4,7
	10,1
	84,8
	0,4
	5783

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный
	10,9
	13,0
	75,4
	0,7
	2002 

	Южный
	4,0
	9,7
	86,1
	0,2
	5222

	Центральный
	1,8
	15,5
	82,7
	0
	808

	Западный
	2,9
	15,9
	80,8
	0,5
	1955

	Восточный
	3,3
	12,0
	84,7
	0
	1049

	Г.Астана
	8,5
	14,0
	77,5
	0
	490

	Г.Алматы
	2,3
	11,6
	84,7
	1,4
	1040

	Всего
	4,8
	12,1
	82,8
	0,4
	12564


Анализ изменений в рационе питания респондентов, ответивших на предыдущий вопрос о соблюдении здоровой диеты положительно, представлен в таблице Н3. Из числа 2117 человек 75,3% стали потреблять больше фруктов и овощей(с их слов), половина респондентов (50,3%) – меньше мяса, 77,6% - меньше жирной пищи, 65,8% - меньше калорий, 35% - меньше соли. Эти изменения было больше выражены среди женщин игородских жителей. Что касается возрастных различий, они были неоднородны, например, больше фруктов и овощей чаще стали потреблять лица в возрасте 25-34 лет (78,4%) по сравнению с 15-24-летними респондентами и лицами старше 55 лет (73,3 и 73,8%, соответственно), а меньше мяса, жирной пищи и калорий   - в возрастной группе 55 лет и старше (57,7; 83,9 и 71,8%, соответственно) по сравнению с группой 15-24 летних (44,6; 71,5 и 59,8%, соответственно). Кроме того, представляют интерес данные о здоровой диете в региональном разрезе: больше фруктов и овощей стали чаще всехиспользовать в своемрационе жители гг.Алматы и Астана (84,7 и 81,1%, соответственно), по сравнению с  жителями Центрального региона (68,1%). Респондентов, потребляющих меньше мяса, было более чем в 2 раза больше в Астане (78,0%) по сравнению с г. Алматы (35,4%)и Восточным регионом (35,8%). Удельный вес респондентов, которые стали использовать меньше жирную пищу, был выше вВосточном, Западном регионах игг. Астана иАлматы (91,2; 88,5; 86,8; 85,3%, соответственно) по сравнению с  Южным и Центральным регионами (67,6 и 68,6%, соответственно), а потребляющих меньше калорий -  в гг.Алматы и Астана (81,7 и 80,2%, соответственно) по сравнению с Восточным регионом (45,7%). Меньше соли стали добавлять в пищу 47,0% жителей Северного региона, в то время как в Восточном регионе таких респондентов было всего 10,2%.

Таблица Н3.  Процентное распределение респондентов в зависимости от изменений, сделанных в рационе

	
	Больше фруктов и овощей в рационе
	Меньше мяса в рационе
	Меньше жира в рационе
	Меньше калорий в рационе
	Меньше соли в рационе
	Всего

	
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	

	Пол
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	67,4
	32,6
	46,8
	53,2
	69,4
	30,6
	56,0
	44,0
	34,7
	65,3
	553

	Женщины
	78,1
	21,9
	51,5
	48,5
	80,4
	19,6
	69,2
	30,8
	35,1
	64,9
	1564 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	73,3
	26,7
	44,6
	55,4
	71,5
	28,5
	59,8
	40,2
	32,9
	67,1
	294

	25-34 
	78,4
	21,6
	46,1
	53,9
	71,8
	28,2
	61,1
	38,9
	32,2
	67,8
	330

	35-44 
	77,4
	22,6
	45,8
	54,2
	77,1
	22,9
	67,1
	32,9
	32,7
	67,3
	349

	45-54 
	75,2
	24,8
	48,2
	51,8
	75,8
	24,2
	61,9
	38,1
	34,7
	65,3
	416

	55 и старше 
	73,8
	26,2
	57,7
	42,3
	83,9
	16,1
	71,8
	28,2
	38,4
	61,6
	729

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	75,1
	24,9
	49,6
	50,4
	76,9
	23,1
	65,8
	34,2
	30,1
	69,9
	1262

	Село
	75,7
	24,3
	51,2
	48,8
	78,6
	21,4
	65,7
	34,3
	42,2
	57,8
	855

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	79,6
	20,4
	64,4
	35,6
	77,7
	22,3
	75,3
	24,7
	47,0
	53,0
	478

	Южный
	73,2
	26,8
	38,2
	61,8
	67,6
	32,4
	56,2
	43,8
	41,4
	58,6
	717

	Центральный
	68,1
	31,9
	43,6
	56,4
	68,6
	31,4
	64,6
	35,4
	35,4
	64,6
	140

	Западный
	72,8
	27,2
	61,9
	38,1
	88,5
	11,5
	70,6
	29,4
	25,6
	74,4
	366

	Восточный
	71,7
	28,3
	35,8
	64,2
	91,2
	8,8
	45,7
	54,3
	10,2
	89,8
	161

	Г.Астана
	81,1
	18,9
	78,0
	22,0
	86,8
	13,2
	80,2
	19,8
	28,3
	71,7
	110

	Г.Алматы
	84,7
	15,3
	35,4
	64,6
	85,3
	14,7
	81,7
	18,3
	19,9
	80,1
	145

	Всего
	75,3
	24,7
	50,3
	49,7
	77,6
	22,4
	65,8
	34,2
	35,0
	65,0
	2117


При анализе факторов риска развития сердечно-сосудистых заболеваний представляет определенный интерес, как в рационе питания представлены животные жиры, богатые насыщенными жирами и холестерином. В этом может помочь изучение пищевых привычек,  а именно то, какой жир используют респонденты при приготовлении пищи. Данные, представленные в таблице Н4, свидетельствуют о том, что подавляющее большинство (97,2%) используют для приготовления пищи растительное масло, в то время как животные жиры используют лишь 1,3% респондентов, а 0,3% вообще не используют какие-либо жиры/масла. Использование растительного масла не различалось сильно в зависимости от местожительства, пола, возраста. Также не выявлено сколь-нибудь значимых различий в региональном разрезе, за исключением г.Алматы, где растительное масло использовалось 94,7% респондентов, что несколько ниже по сравнению с другими регионами, например, с Центральным регионом, где соответствующий показатель был равен 99,8%. 
Таблица Н4. Процентное распределение респондентов в зависимости от жиров, используемых для приготовления пищи

	
	Жиры, используемые при приготовлении пищи
	
	Всего



	
	Растительное масло
	Маргарин
	Сливочное масло или аналогичный продукт
	Сало или другой животный жир
	Не используют жиры
	Не знаю
	

	Пол
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	96,0
	0,1
	0,3
	0,7
	0,2
	2,6
	5666 

	Женщины
	98,2
	0,2
	0,3
	0,8
	0,4
	0,1
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	97,1
	0,2
	0,2
	0,2
	0
	2,2
	2422 

	25-34 
	97,6
	0,2
	0,3
	0,4
	0,1
	1,3
	2525 

	35-44 
	96,8
	0,1
	0,3
	1
	0,3
	1,5
	2258

	45-54 
	97,5
	0,2
	0,5
	1,1
	0,1
	0,7
	2287 

	55 и старше 
	97,1
	0,2
	0,2
	1,1
	0,8
	0,6
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	


	Город
	97,4
	0,2
	0,2
	0,6
	0,4
	1,2
	6782

	Село
	97,0
	0,2
	0,3
	1,0
	0,1
	1,3
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	96,8
	0,3
	0,7
	1,4
	0,1
	0,7
	2002 

	Южный
	97,1
	0,1
	0,2
	0,7
	0,1
	1,8
	5222

	Центральный
	99,8
	0,1
	0
	0
	0
	0,1
	808

	Западный
	97,7
	0,2
	0,1
	0,6
	0,9
	0,5
	1955

	Восточный
	97,5
	0,2
	0,1
	0,5
	0
	1,6
	1049

	Г.Астана
	98,5
	0,2
	0
	0,4
	0,8
	0
	490

	Г.Алматы
	94,7
	0,5
	0,7
	1,3
	0,6
	2,3
	1040

	Всего
	97,2
	0,2
	0,3
	0,8
	0,3
	1,2
	12564


Результаты опроса по выявлению частоты потребления фруктов, представленные в таблице H5, показали, что в целом по республике каждый пятый респондент потреблял фрукты два и более раз в день (со слов респондентов), 43,8%  - каждый день, 23,2% - через день, 7,7% - менее 4 раз в неделю, а 4,8% - менее 1 раза в неделю ине потребляли фруктов. Частое потребление фруктов (один и более раз в день) более характерно для женщин (66,4%) по сравнению с мужчинами (60,4%), горожан (64,7%) по сравнению с сельчанами (62,5%), жителей Южного региона, гг.Астана, Алматы и Северного региона (77,6; 68,1; 62,2 и 62,1%, соответственно) по сравнению с Центральным и Западным регионами (33,2 и 46,7%, соответственно). В возрастном разрезе картина выглядела следующим образом: один и более раз в день использовали фрукты в рационе 66,1% респондентов возрастной группы 15-24 лет,  67,5% - 25-34 лет, затем идет снижение этого показателя с увеличением возраста, который достигает 58,4% среди лиц старше 55 лет. 

Таблица Н5.  Процентное распределение респондентов в зависимости от потребления фруктов
	
	Частота потребления фруктов (за исключением соков)
	Всего

	
	Два раза или более в день
	Один раз в день
	Реже, чем раз в день, но, по меньшей мере, 4 раза в неделю
	Менее,чем 4 раза в неделю, но, по меньшей мере, раз в неделю
	Менее чем раз в неделю
	Никогда
	Не знают
	Отказ
	

	Пол
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	18,4
	42,0
	24,9
	8,3
	5,0
	0,4
	0,7
	0,2
	5666 

	Женщины
	21,2
	45,2
	21,7
	7,1
	4,0
	0,2
	0,4
	0
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	24,1
	42
	22,8
	6,3
	3,8
	0,3
	0,4
	0,3
	2422 

	25-34 
	21,8
	45,7
	21,5
	6,2
	3,8
	0,2
	0,7
	0,1
	2525 

	35-44 
	20,9
	43,7
	23,7
	7,0
	4,1
	0,2
	0,4
	0,1
	2258

	45-54 
	19,7
	43,5
	23,3
	7,9
	4,6
	0,5
	0,6
	0
	2287 

	55 и старше 
	14,6
	43,8
	24,3
	10,3
	5,8
	0,4
	0,7
	0,1
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	19,5
	45,2
	23,7
	7,3
	3,4
	0,2
	0,5
	0,1
	6782

	Село
	20,5
	42
	22,6
	8,1
	5,7
	0,4
	0,6
	0,1
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	18,9
	43,2
	22
	8,8
	6,1
	0,5
	0,5
	0,1
	2002 

	Южный
	28
	49,6
	14,6
	4,0
	3,1
	0,3
	0,2
	0
	5222

	Центральный
	8,0
	25,2
	39,7
	19,3
	7,7
	0
	0,1
	0
	808

	Западный
	9,6
	37,1
	35,9
	9,0
	5,7
	0,5
	2,1
	0,1
	1955

	Восточный
	16,0
	36,1
	27,7
	12,2
	7,4
	0,2
	0,4
	0
	1049

	Г.Астана
	9,9
	58,2
	26,5
	4,1
	1,2
	0
	0
	0
	490

	Г.Алматы
	18,9
	43,3
	25,6
	9,5
	1,8
	0,1
	0
	0,9
	1040

	Всего
	19,9
	43,8
	23,2
	7,7
	4,5
	0,3
	0,5
	0,1
	12564


Н2. Частота употребления основных продуктов питания.

В таблице Н6 показаны данные по частоте потребления овощей (за исключением картофеля). Оказалось, что в целом приблизительно каждый четвертый респондент потреблял овощи два и более раз в день (со слов респондентов), 52,8%  - каждый день, 15,9% - через день, 4,1% - менее 4 раз в неделю, а 2,8% - менее 1 раза в неделю  и никогда. 
Частое потребление овощей (один и более раз в день) было почти одинаковым как среди женщин (76,0%), так и среди мужчин (77,2%), а также среди горожан (76,6%) и сельчан (76,8%). Что касается региональной картины, то лучше всего ситуация выглядит в Южном регионе, гг.Алматы и Астана, Восточном и Северном регионах (87,9; 81,4; 72,9; 72,1 и 71,4%, соответственно) по сравнению с Центральным и Западным регионами (48,3 и 64,4%, соответственно). В возрастном разрезе картина выглядела следующим образом: один и более раз в день использовали овощи в рационе примерно одинаковый процент в возрастных группах 15-24, 25-34 и 35-44 лет (78,5; 78,0; 79,2%, соответственно), затем идет снижение этого показателя с увеличением возраста до 76,3% среди лиц 45-54-лет и далее до 72,3% среди лиц старше 55 лет. 

Данные о частоте потребления мяса и рыбы показаны в таблице Н7 и свидетельствуют о том, что по всей республике два и более раз в день мясо и рыбу потребляют 17,5% респондентов, каждый день – 54,7%, через день – 20%, менее 4 раз в неделю – 4,4%, менее 1 раза в неделю и никогда– 3%. Частое потребление мяса и рыбы (один и более раз в день) было более характерно для мужчин (74,3%) по сравнению с женщинами (70,4%), сельских жителей (73,1%) по сравнению с городскими жителями (71,3%), жителей г. Астаны, Южного региона, г.Алматы (88,1; 78,5; 77,0%, соответственно) по сравнению с Западным регионом (49,6%). Что касается возрастных различий, из таблицы видно, что если самый высокий процент респондентов, часто потребляющих мясо и рыбу, наблюдается в возрастной когорте 15-24 и 25-34 лет (75,1 и 75,5%, соответственно), то затем идет постепенное снижение этого показателя с увеличением возраста до 73,0% в группе 35-44-летних, 72,8% - 45-54 летних и 65,9%  - 55 лет и старше.  

Таблица Н6.  Процентное распределение респондентов в зависимости от потребления овощей
	
	Частота потребления овощей (за исключением картофеля)
	Всего

	
	Два раза или более в день
	Один раз в день
	Реже, чем раз в день, но, по меньшей мере, 4 раза в неделю
	Менее, чем 4 раза в неделю, но, по меньшей мере, раз в неделю
	Менее чем раз в неделю
	Никогда
	Не знают
	Отказ
	

	Пол
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	22,6
	53,4
	15,9
	4,3
	2,9
	0,1
	0,6
	0,2
	5666 

	Женщины
	24,9
	52,3
	15,9
	3,9
	2,5
	0,1
	0,3
	0
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	28,0
	50,5
	14,2
	4,0
	2,4
	0
	0,6
	0,3
	2422 

	25-34 
	25,0
	53
	15,3
	3,2
	2,9
	0,1
	0,4
	0,1
	2525 

	35-44 
	27,0
	52,2
	14,3
	3,5
	2,5
	0
	0,3
	0,1
	2258

	45-54 
	22,6
	53,7
	16,2
	4,4
	2,6
	0,2
	0,4
	0
	2287 

	55 и старше 
	18,3
	54,0
	18,7
	5,0
	3,0
	0,3
	0,4
	0,1
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	22,7
	53,9
	16,5
	4,5
	1,8
	0,2
	0,4
	0,1
	6782

	Село
	25,3
	51,5
	15,2
	3,6
	3,7
	0,1
	0,5
	0,1
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	21,1
	50,3
	21,2
	4,8
	2,0
	0,2
	0,3
	0,1
	2002 

	Южный
	29,8
	58,1
	8,3
	1,7
	1,9
	0
	0,1
	0
	5222

	Центральный
	8,5
	39,8
	36,8
	10,2
	4,7
	0
	0
	0
	808

	Западный
	18,5
	45,9
	18,5
	7,8
	6,9
	0,4
	1,9
	0,1
	1955

	Восточный
	28,6
	43,5
	23,3
	3,7
	0,5
	0
	0,3
	0
	1049

	Г.Астана
	12,4
	60,5
	22,8
	1,7
	2,4
	0,1
	0,1
	0
	490

	Г.Алматы
	22,0
	59,4
	12,0
	4,4
	1,0
	0,2
	0,1
	0,9
	1040

	Всего
	23,9
	52,8
	15,9
	4,1
	2,7
	0,1
	0,4
	0,1
	12564


Таблица Н7.  Процентное распределение респондентов в зависимости от потребления мяса и рыбы.
	
	Частота потребления мяса и рыбы
	Всего

	
	Два раза или более в день
	Один раз в день
	Реже, чем раз в день, но, по меньшей мере, 4 раза в неделю
	Менее, чем 4 раза в неделю, но, по меньшей мере, раз в неделю
	Менее чем раз в неделю
	Никогда
	Не знаю
	Отказ
	

	Пол
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	19,0
	55,3
	18,6
	4,0
	2,3
	0,2
	0,4
	0,2
	5666 

	Женщины
	16,3
	54,1
	21,2
	4,9
	2,9
	0,3
	0,3
	0,1
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	18,1
	57
	18,2
	3,8
	1,9
	0,4
	0,3
	0,3
	2422 

	25-34 
	18,0
	57,5
	18,2
	3,3
	2,3
	0,1
	0,5
	0,1
	2525 

	35-44 
	20,1
	52,9
	19,7
	4,6
	2,3
	0,2
	0,1
	0,1
	2258

	45-54 
	18,1
	54,7
	19,9
	3,9
	2,8
	0,2
	0,4
	0
	2287 

	55 и старше 
	14,2
	51,7
	23,1
	6,2
	3,8
	0,5
	0,3
	0,2
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	16,7
	54,6
	20,4
	4,9
	2,6
	0,2
	0,4
	0,2
	6782

	Село
	18,4
	54,7
	19,5
	4
	2,7
	0,3
	0,3
	0,1
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	12,9
	56,8
	20,3
	4,9
	3,8
	1,0
	0,3
	0,1
	2002 

	Южный
	20,8
	57,7
	15,9
	3,4
	1,7
	0,2
	0,1
	0
	5222

	Центральный
	27,2
	47,6
	21,5
	2,5
	1,0
	0,2
	0
	0
	808

	Западный
	10,4
	39,2
	35,8
	7
	6,3
	0,1
	1,2
	0,1
	1955

	Восточный
	16,6
	56,4
	20
	5,3
	1,3
	0,1
	0,3
	0
	1049

	Г.Астана
	24,9
	63,2
	9,1
	1,0
	1,7
	0
	0
	0
	490

	Г.Алматы
	13,0
	64,0
	14,4
	6,2
	1,3
	0
	0
	1,1
	1040

	Всего
	17,5
	54,7
	20,0
	4,4
	2,7
	0,3
	0,3
	0,1
	12564


Н3. Физическая активность

В настоящем исследовании изучение физической активности базировалось на ответах респондентов на вопросы о занятии физкультурой и спортом, например, занятиями в тренажёрном зале, бегом, плаваньем и другими видами физической активности. Таблица Н8 представляет данные о том, каков был удельный вес респондентов, занимавшихся физкультурой или спортом в течение последнего месяца. Как видно из таблицы, физически активны были всего 15,0% респондентов. Это показатель у мужчин превышал таковой у женщин более чем в два раза (21,7 и 9,5%, соответственно), был выше в городе, чем в селе (17,0 и 12,6%, соответственно), был самым высоким в г.Астане (31,9%) и самым низким в Центральном и Южном регионах (11,5 и 11,7%, соответственно). Кроме того, наблюдается зависимость этого показателя от возраста: он снижается с увеличением возраста от 32,6% среди 15-24-летних до 6 % среди лиц старше 55 лет. 

На вопрос о средней продолжительности занятиями физкультурой/спортом за один раз у тех респондентов, которые были физически активны в течение месяца (а таковых оказалось 1884 человек), менее половины (46,3%) занимались более 30 минут, а 50,9%  - менее 30 минут (таблица Н9). Процент тех, кто занимался длительнее, был выше среди мужчин (53,5%) по сравнению с женщинами (32,9%), городских жителей (48,0%) по сравнению с сельчанами (43,7%), и снижался с увеличением возраста с 57,1% среди группы 15-24 лет до 24,5% среди лиц старше 55 лет. 

Таблица Н8.  Процентное распределение респондентов в зависимости от занятия физкультурой
	
	Занятие физкультурой
	
	Всего

	
	Да
	Нет
	Не знают
	Отказ
	

	Пол
	
	
	
	
	

	Мужчины
	21,7
	77,4
	0,6
	0,3
	5666 

	Женщины
	9,5
	89,6
	0,8
	0,1
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	15-24 
	32,6
	66,2
	0,7
	0,5
	2422 

	25-34 
	17,0
	82,1
	0,8
	0,1
	2525 

	35-44 
	12,3
	86,7
	1,0
	0
	2258

	45-54 
	9,0
	90,5
	0,5
	0
	2287 

	55 и старше 
	6,0
	93,2
	0,6
	0,2
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	

	Город
	17,0
	82,2
	0,6
	0,2
	6782


	Село
	12,6
	86,4
	0,9
	0,1
	5783

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный
	19,7
	79,5
	0,7
	0
	2002 

	Южный
	11,7
	87,0
	1,2
	0,1
	5222

	Центральный
	11,5
	88,5
	0
	0
	808

	Западный
	13,7
	85,8
	0,3
	0,2
	1955

	Восточный
	15,8
	84,1
	0,1
	0
	1049

	Г.Астана
	31,9
	68,1
	0
	0
	490

	Г.Алматы
	18,7
	79,5
	0,7
	1,1
	1040

	Всего
	15,0
	84,1
	0,7
	0,2
	12564


Таблица Н9. Процентное распределение респондентов в зависимости от продолжительности занятий физкультурой/спортом
	
	Продолжительность занятий
	Всего

	
	Менее 30 минут
	30 минут или более
	Не знают
	Отказ
	

	Пол
	
	
	
	
	

	Мужчины
	44,6
	53,5
	1,8
	0
	1227

	Женщины
	62,4
	32,9
	4,1
	0,6
	657

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	15-24 
	41,1
	57,1
	1,8
	0
	789

	25-34 
	50,7
	45,9
	3,4
	0
	428

	35-44 
	59,9
	36,8
	2,8
	0,5
	278

	45-54 
	59,2
	38,0
	2,5
	0,4
	205

	55 и старше 
	70,1
	24,5
	4,2
	1,2
	183

	Местожительство
	
	
	
	

	Город
	49,2
	48,0
	2,5
	0,3
	1153 

	Село
	53,4
	43,7
	2,9
	0,1
	731

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный
	54,0
	44,2
	1,8
	0
	395

	Южный
	49,6
	47,4
	3,1
	0
	613

	Центральный
	59,6
	39,2
	1,2
	0
	93

	Западный
	45,5
	45,3
	8,2
	1,0
	267

	Восточный
	50,9
	49,1
	0
	0
	166

	Г.Астана
	52,2
	46,5
	0,3
	1,0
	156

	Г.Алматы
	50,5
	49,5
	0
	0
	194

	Всего
	50,8
	46,3
	2,6
	0,2
	1884


В таблице Н10 представлена информация о частоте занятий физкультурой/спортом среди тех, кто был физически активен в течение последнего месяца. Оказалось, что 49,1 % этих респондентов занимались физкультурой/спортом каждый день, 30,6%  - через день, 13,9% - по меньшей мере, один раз в неделю, 5,1%  - менее одного раза в неделю. Занятия физкультурой/спортом каждый день были более распространены среди мужчин (52,5%) по сравнению с женщинами (42,9%), сельских жителей (50,6%) по сравнению с горожанами (48,2%), жителей г.Астаны (70,3%) по сравнению с г.Алматы (28%). Кроме того, этот показатель имел зависимость от возраста и повышался вместе с увеличением возраста: от43,8%  среди группы 15-24 лет до 56,2% среди лиц старше 55 лет. 
В таблице Н11 представлено процентное распределение респондентов в зависимости от того, рекомендовал ли кто-либо (врач, другой медицинский работник, член семьи, либо кто-нибудь другой) снизить вес в течение последних 12 месяцев. Эти данные свидетельствуют о том, что процент таких респондентов был весьма низок: рекомендации по снижению веса от врача получили 2,1%, от другого медицинского работника  - 1%, члена семьи – 2,3%, от кого-либо другого- 1,2%. Такие рекомендации от врача чаще получали женщины (2,8%), городские жители (2,3%), жители Восточного региона (4,9%), респонденты в возрасте 55 лет и старше (3,8%). 
Результаты опроса респондентов о том, рекомендовал ли в течение последних 12 месяцев кто-либо (врач, другой медицинский работник, член семьи, либо кто-нибудь другой) увеличить физическую активность, приведены в таблице Н12. Процент респондентов, получивших рекомендации по увеличению физической активности от врача,  составил 3,9%, от другого медицинского работника  - 2,5%, члена семьи – 3,3%, от кого-либо другого- 1,8%. Рекомендации от врача или другого медицинского работника  чаще получали женщины (4,5 и 3%, соответственно), сельские жители (4,3 и 3,0%, соответственно), жители Южного региона (4,9 и 3,9%, соответственно).

Таблица Н10. Процентное распределение респондентов, в зависимости от частоты занятий физкультурой в течение последнего месяца
	
	Частота занятий физкультурой в течение последнего месяца
	Всего

	
	Каждый день
	Реже, чем раз в день, по меньшей мере, 4 раза в неделю
	Менее, чем 4 раза в неделю, но, поменьшей мере, раз в неделю
	Менее,чем раз в неделю
	Не знают
	Отказ
	

	Пол
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	52,5
	30,3
	12,4
	3,4
	1,3
	0,1
	1227

	Женщины
	42,9
	31,1
	16,8
	8,3
	0,9
	0
	657

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	43,8
	34,0
	15,6
	5,2
	1,5
	0
	789

	25-34 
	51,4
	31,1
	12,8
	4,3
	0,3
	0
	428

	35-44 
	52,5
	31,9
	9,2
	5,1
	1
	0,4
	278

	45-54 
	54,3
	23,8
	14,7
	5,7
	1,5
	0
	205

	55 и старше 
	56,2
	20,5
	16,0
	5,9
	1,4
	0
	183

	Местожительство
	
	
	
	
	
	

	Город
	48,2
	31,3
	14,0
	5,3
	1,2
	0
	1153 

	Село
	50,6
	29,5
	13,9
	4,7
	1,1
	0,2
	731

	Регион
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	61,2
	25,9
	8,8
	1,6
	2,6
	0
	395

	Южный
	48,7
	30,2
	15,1
	5,3
	0,7
	0
	613

	Центральный
	61,6
	27,6
	7,6
	2,4
	0,8
	0
	93

	Западный
	37,4
	34,0
	15,0
	11,0
	2,2
	0,4
	267

	Восточный
	38,8
	34,4
	23,3
	3,5
	0
	0
	166

	Г.Астана
	70,3
	23,2
	5,6
	0,9
	0
	0
	156

	Г.Алматы
	28,0
	41,2
	21,2
	9,4
	0,3
	0
	194

	Всего
	49,1
	30,6
	13,9
	5,1
	1,2
	0,1
	1884


Таблица Н11.Процентное распределение респондентов, в зависимости от рекомендации снизить вес в течение последних 12 месяцев.

	
	Рекомендовал снизить вес врач
	Рекомендовал снизить вес другой медицинский работник
	Рекомендовал снизить вес член семьи
	Рекомендовал снизить вес: Кто-либо другой
	Всего

	
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	

	Пол
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	1,3
	98,7
	0,6
	99,4
	1,7
	98,3
	0,8
	99,2
	5666 

	Женщины
	2,8
	97,2
	1,4
	98,6
	2,8
	97,2
	1,4
	98,6
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	0,3
	99,7
	0,3
	99,7
	1,0
	99,0
	1,3
	98,7
	2422 

	25-34 
	0,9
	99,1
	0,4
	99,6
	1,8
	98,2
	1,4
	98,6
	2525 

	35-44 
	2,6
	97,4
	1,1
	98,9
	2,7
	97,3
	1,2
	98,8
	2258

	45-54 
	2,8
	97,2
	1,4
	98,6
	3,4
	96,6
	1,0
	99,0
	2287 

	55 и старше 
	3,8
	96,2
	1,7
	98,3
	2,5
	97,5
	0,9
	99,1
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	2,3
	97,7
	1,0
	99,0
	2,5
	97,5
	1,2
	98,8
	6782

	Село
	1,9
	98,1
	1,1
	98,9
	2,1
	97,9
	1,2
	98,8
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	3,3
	96,7
	1,2
	98,8
	2,7
	97,3
	3,1
	96,9
	2002 

	Южный
	1,5
	98,5
	0,6
	99,4
	2,1
	97,9
	0,9
	99,1
	5222

	Центральный
	1,2
	98,8
	0,6
	99,4
	0,6
	99,4
	0,6
	99,4
	808

	Западный
	2,0
	98,0
	0,9
	99,1
	2,3
	97,7
	0,4
	99,6
	1955

	Восточный
	4,6
	95,4
	2,8
	97,2
	2,6
	97,4
	0,9
	99,1
	1049

	Г.Астана
	2,9
	97,1
	2,7
	97,3
	2,0
	98,0
	1,3
	98,7
	490

	Г.Алматы
	1,2
	98,8
	0,4
	99,6
	3,4
	96,6
	0,8
	99,2
	1040

	Всего
	2,1
	97,9
	1,0
	99,0
	2,3
	97,7
	1,2
	98,8
	12564


Таблица Н12.  Процентное распределение респондентов, в зависимости от рекомендации увеличить свою физическую активность

	
	Рекомендовал увеличить физическую активность врач
	Рекомендовал увеличить физическую активность другой медицинский работник
	Рекомендовал увеличить физическую активность член семьи
	Рекомендовал увеличить физическую активность кто-либо другой
	Всего

	
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	

	Пол
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	3,1
	96,9
	1,9
	98,1
	3,4
	96,6
	1,8
	98,2
	5666 

	Женщины
	4,5
	95,5
	3,0
	97,0
	3,2
	96,8
	1,9
	98,1
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	3,4
	96,6
	2,6
	97,4
	4,4
	95,6
	2,4
	97,6
	2422 

	25-34 
	3,4
	96,6
	2,6
	97,4
	3,8
	96,2
	2,4
	97,6
	2525 

	35-44 
	4,4
	95,6
	2,3
	97,7
	3,3
	96,7
	1,7
	98,3
	2258

	45-54 
	3,3
	96,7
	2,5
	97,5
	3,2
	96,8
	1,3
	98,7
	2287 

	55 и старше 
	4,8
	95,2
	2,5
	97,5
	2,2
	97,8
	1,5
	98,5
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	3,5
	96,5
	2,1
	97,9
	3,0
	97,0
	1,7
	98,3
	6782

	Село
	4,3
	95,7
	3,0
	97,0
	3,7
	96,3
	2,0
	98,0
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	3,2
	96,8
	1,1
	98,9
	1,2
	98,8
	2,7
	97,3
	2002 

	Южный
	4,9
	95,1
	3,9
	96,1
	5,4
	94,6
	2,8
	97,2
	5222

	Центральный
	1,1
	98,9
	0,6
	99,4
	0,7
	99,3
	0,6
	99,4
	808

	Западный
	3,3
	96,7
	2,4
	97,6
	2,8
	97,2
	0,5
	99,5
	1955

	Восточный
	6,1
	93,9
	2,5
	97,5
	2,3
	97,7
	0,4
	99,6
	1049

	Г.Астана
	4,4
	95,6
	1,7
	98,3
	2
	98
	1,4
	98,6
	490

	Г.Алматы
	1,3
	98,7
	0,4
	99,6
	1,5
	98,5
	0,5
	99,5
	1040

	Всего
	3,9
	96,1
	2,5
	97,5
	3,3
	96,7
	1,8
	98,2
	12564


РАЗДЕЛ I. ТАБАКОКУРЕНИЕ
По данным Всемирной организации здравоохранения, табакокурение является второй по значимости причиной смерти в мире и является четвертым наиболее распространенным фактором риска для заболеваний во всем мире (World Health Organization, 2007). Употребление табака является одной из основных причин предотвратимых заболеваний и преждевременной смерти. 

В данной главе опрошенным задавали вопросы о том, курят ли они в настоящее время, как часто и в каком количестве. Выясняли, какие факторы могут повлиять на выбор сигарет, и пытались ли они бросить курить. Было очень важным выянить, понимают ли респонденты, какой вред может нанести курение на их здоровье и здоровье окружающих. 
I1. Табакокурение: количество и частота
В таблице I1 представлены данные о курении сигарет, сигар или трубки. Оказалось, что настоящее время курят только 16,4% опрошенных; 5,1% курили раньше, но в настоящее время не курят; 77,4% никогда не курили и 1,2% отказались отвечать.
Из тех, кто курит в настоящее время, гораздо больше мужчин (33,8%), чем женщин (2,0%); в основном курят в возрасте от 25 до 54 лет и меньше в возрастных группах 15-24 лет, 55-64 лет и 65 лет и старше. Число курящих было несколько больше в г.Алматы (20,3%), Центральном (20,0%) и Восточном (22,6%) регионах по сравнению с г.Астана (18,2%), Северным (17,3%), Южным (14,1%) и Западным (14,1%) регионами.
Процент тех, кто курил раньше, но в настоящее время не курит, выше среди мужчин (9,8%), чем женщин (2,0%) и растет ввозрастом: от 1,5%  в группе 15-24 до 9,3% в  группе 65 лет и старше. Жители г.Астана (2,8%), Центрального (3,6%) и Южного (3,5%) регионов хуже расстаются с привычкой куритьпо сравнению с другими регионами. 
Показатель тех, кто никогда не курил, почти в два раза выше у женщин (95,8%), чем у мужчин (55,0%) и в возрастных группах 15-24 лет (89,1%) и 65 лет и старше (84,7%).  В разрезе регионов, этот показатель ниже среди жителей г. Алматы (70,3%) и Восточного региона(70,6%). 
Таблица I1. Процентное распределение респондентов по  курению сигарет, сигар или трубки
	
	Курение сигарет, сигар или трубки
	Всего

	
	В настоящее время вы курите
	Вы курили раньше, но в настоящее время не курите
	Выникогданекурили
	Отказ
	

	Пол
	
	
	
	
	

	Мужчины
	33.8
	9.8
	55.0
	1.4
	5666

	Женщины
	2.0
	1.1
	95.8
	1.1
	6898

	Возраст, лет 
	
	
	
	
	

	15-24
	7.9
	1.5
	89.1
	1.5
	2422

	25-34
	20.8
	3.5
	74.3
	1.3
	2525

	35-44
	23.6
	4.7
	70.8
	0.9
	2258

	45-54
	21.4
	5.9
	71.7
	1.0
	2287

	55-64
	15.0
	8.3
	75.5
	1.2
	1630

	65+
	4.9
	9.3
	84.7
	1.2
	1442

	Местожительство
	
	
	
	
	

	Город
	16.7
	5.2
	76.9
	1.1
	6782

	Село
	15.9
	4.9
	77.9
	1.2
	5783

	Регион 
	
	
	
	
	

	Г.Алматы
	20.3
	6.5
	70.3
	3.0
	1040

	Г.Астана
	18.2
	2.8
	78.7
	0.2
	490

	Центральный 
	20.0
	3.6
	76.4
	0,0
	808

	Восточный  
	22.6
	6.5
	70.6
	0.3
	1049

	Северный  
	17.3
	5.9
	75.9
	0.9
	2002

	Южный  
	14.1
	3.5
	80.9
	1.5
	5222

	Западный  
	14.1
	7.9
	77.1
	0.9
	1955

	Всего
	16.4
	5.1
	77.4
	1.2
	12564


Данные таблицыI2 свидетельствуют о том, что из тех, кто курит в настоящее время, 27,1%  респондентов начали курить в возрасте от  20 до 24 лет, 44,5% -  с 16 до 19 лет, 9,3% -  в возрасте моложе 15 и 19,2%  - старше 25 лет. В отличие от городских, сельские жители начинают курить раньше. 

Таблица I2.Процентное распределение респондентов по  возрасту, когда начали курить
	
	Возраст, при котором начали курить
	Всего

	 
	<=13
	14-15
	16-17
	18-19
	20-24
	25-29
	30+
	 

	Пол
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	2.5
	6.8
	21.7
	23.8
	26.5
	6.5
	12.1
	1916

	Женщины
	1.8
	5.0
	11.1
	18.3
	35.2
	13.3
	15.3
	139

	Возраст, лет 
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24
	1.8
	10.1
	33.7
	27.1
	21.3
	0
	6.0
	191

	25-34
	1.9
	6.6
	24.8
	27.6
	27.3
	3.1
	8.8
	526

	35-44
	1.5
	4.4
	21.6
	20.4
	32.9
	9.8
	9.5
	532

	45-54
	3.2
	7.4
	14.4
	21.7
	26.5
	7.7
	19.1
	490

	55-64
	4.4
	7.5
	16.2
	22.3
	21.7
	11.5
	16.4
	315

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	2.7
	5.4
	19.7
	22.1
	28.6
	7.4
	14.2
	1135

	Село
	2.3
	8.2
	22.6
	25.1
	25.4
	6.3
	10.1
	920

	Регион 
	
	
	
	
	
	
	
	

	Г.Алматы
	2.0
	5.9
	22.2
	17.2
	21.8
	8.4
	22.4
	211

	Г.Астана
	1.6
	1.8
	8.4
	15.1
	47.9
	16.0
	9.3
	89

	Центральный регион
	0,0
	2.8
	18.7
	31.9
	33.3
	3.7
	9.7
	161

	Восточный  регион
	3.9
	7.2
	24.3
	20.6
	28.3
	6.0
	9.6
	237

	Северный  регион
	4.1
	5.4
	17.6
	22.0
	31.6
	8.8
	10.5
	347

	Южный  регион
	2.9
	10.8
	21.1
	24.7
	22.1
	4.9
	13.5
	734

	Западный  регион
	0.4
	1.2
	26.5
	27.0
	27.6
	8.7
	8.7
	276

	Всего
	2.5
	6.7
	21.0
	23.5
	27.1
	6.9
	12.3
	2055


Данные таблицы I3 свидетельствуют о том, что из всех курящих респондентов, 98,5% используют сигареты, из которых только 14,2 % курят время от времени, а остальные 84,3% - каждый день.По возрастным группам, время от времени  курят чаще в  группах  15-24 лет (17,6%), 25-34 лет (17,1%), 55-64 лет(17.5%), чем среди 35-44-летних (10,7%) и 45-54-летних (12,2%). В отличие от горожан (83,2% и 12,4%), большинство жителей села курят каждый день (85,8%),а время от времени - курят 15,6%. 
В таблице I4 представлено процентное распределение респондентов по  частоте курения скрученных вручную сигарет. Данные  свидетельствуют о том, что из всех курящих респондентов, 8,1% используют скрученные вручную сигареты, из которых 5,2% курят каждый день и 2,9% -  время от времени. Возрастная группа от 15 до 24 лет, по сравнению с остальными группами,  курят скрученные вручную сигареты реже:  каждый день - 3,7% и время от времени – 5,4%. 
Заметно выражены различия по регионам, больше жителей Северного и Южного  регионов курят скрученные вручную сигареты каждый день  и  время от времени в отличие от остальных.
На селе больше людей курящих каждый день (6,2%), чем в городе (4,5%), а в городе тех, кто курит время от времени больше (3,3%)  по сравнению с селом (2,5%). 
Из общего числа, кто в настоящее время курит, большинство или 35,4% % выкуривают от 6 до 10 сигарет в день, 28,5 % по одной пачке, 15,9% выкуривают от 1 до 5 сигарет и 6,2% более одной пачки в день (Таблица I5).  
В возрасте от 15 до 24 лет, в основном, выкуривают по 6-10 сигарет в день (40%), по одной пачке курят больше в возрастной группе 45-54лет (36,3%), более одной пачки те, кому 55 лет и старше (9,5%).
Таблица I3. Процентное распределение респондентов по  частоте курению сигарет
	
	Курят сигареты 
	Всего


	
	Да, каждыйдень
	Да, время от времени
	Нет, вообще не курят
	

	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	84.9
	13.9
	1.2
	1916

	Женщины
	76.6
	18.4
	4.9
	139

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24
	78.0
	17.6
	4.5
	191

	25-34
	81.8
	17.1
	1.2
	526

	35-44
	88.3
	10.7
	1.0
	532

	45-54
	86.7
	12.2
	1.1
	490

	55-64
	80.7
	17.5
	1.8
	244

	65+
	86.8
	12.6
	0.6
	71

	Местожительство
	
	
	
	

	Город
	83.2
	15.6
	1.2
	1135

	Село
	85.8
	12.4
	1.8
	920

	Регион
	
	
	
	

	Алматы
	78.4
	20.6
	1.1
	211

	Астана
	68.5
	29.5
	2.0
	89

	Центральный 
	92.8
	5.3
	1.8
	161

	Восточный  
	91.0
	8.3
	0.7
	237

	Северный  
	88.9
	9.5
	1.5
	347

	Южный  
	85.2
	13.5
	1.2
	734

	Западный  
	75.1
	22.2
	2.7
	276

	Всего
	84.3
	14.2
	1.5
	2055


Таблица I4. Процентное распределение респондентов по  частоте курению  скрученных вручную сигарет
	
	Курят сигареты скрученные вручную
	Всего

	
	Да, каждый день
	Да, время от времени
	Нет, вообще не курят
	

	Пол
	
	
	
	

	Мужчины

	5.2
	2.8
	91.9
	1916

	Женщины
	5.3
	3.4
	91.3
	139

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24
	3.7
	5.4
	90.9
	191

	25-34
	4.9
	2.5
	92.6
	526

	35-44
	5.9
	2.8
	91.3
	532

	45-54
	5.4
	2.1
	92.5
	490

	55-64
	5.6
	3.4
	90.9
	244

	65+
	4.6
	2.4
	93.0
	71

	Местожительство
	
	
	
	

	город
	4.5
	2.5
	93.0
	1135

	село
	6.2
	3.3
	90.5
	920

	Регион 
	
	
	
	

	Алматы
	1.6
	0.5
	98.0
	211

	Астана
	2.0
	2.7
	95.3
	89

	Центральный регион
	1.8
	2.8
	95.4
	161

	Восточный  регион
	1.2
	1.4
	97.4
	237

	Северный  регион
	7.7
	3.7
	88.5
	347

	Южный  регион
	8.2
	4.0
	87.8
	734

	Западный  регион
	3.5
	2.0
	94.4
	276

	Всего
	5.2
	2.9
	91.9
	2055


Таблица I5. Процентное распределение респондентов по  количеству выкуренных сигарет в день
	Количество выкуренных сигарет в день

	
	1-5
	6-10
	11-15
	16-20
	21-30
	31+
	Всего

	Пол
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	14.4
	35.0
	14.5
	29.8
	4.6
	1.8
	1916

	Женщины
	37.0
	41.2
	7.4
	10.9
	2.6
	0.8
	139

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	

	15-24
	28.6
	40.0
	11.7
	16.0
	3.2
	0.4
	191

	25-34
	18.4
	39.2
	12.7
	25.8
	3.6
	0.4
	526

	35-44
	14.0
	38.0
	16.1
	25.7
	4.5
	1.7
	532

	45-54
	13.4
	28.1
	14.7
	36.3
	5.0
	2.5
	490

	55+
	11.0
	33.2
	12.7
	33.5
	5.8
	3.7
	315

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	

	город
	16.6
	36.1
	15.6
	26.9
	3.5
	1.3
	1135

	село
	15.1
	34.5
	12.0
	30.5
	5.6
	2.3
	920

	Регион
	
	
	
	
	
	
	

	Алматы
	20.3
	30.5
	11.9
	35.7
	1.5
	
	211

	Астана
	5.5
	60.8
	11.3
	19.1
	2.2
	1.1
	89

	Центральный
	4.6
	19.4
	22.4
	47.4
	6.0
	0.2
	161

	Восточный
	15.8
	39.0
	6.8
	32.5
	2.6
	3.3
	237

	Северный
	10.0
	29.7
	13.3
	37.1
	7.8
	2.0
	347

	Южный
	17.1
	35.5
	15.8
	24.5
	5.3
	1.8
	734

	Западный
	26.7
	44.0
	13.7
	11.7
	1.7
	2.1
	276

	Всего
	15.9
	35.4
	14.0
	28.5
	4.5
	1.7
	2055


I2. Факторы, влияющие на выбор сигарет.
Данные таблицы I6 свидетельствуют о том, что у 58,4% курящих респондентов цены на  сигареты не влияют на их выбор. Цена сигарет больше волнует мужчин (41,2%), чем женщин (37,0%). Респондентов в возрасте от 35 до 44 лет реже всех остальных возрастных групп отвечали, что стоимость сигарет влияет на их выбор (36,6%). О влиянии цены на выбор положительно ответили больше жителей села (48,0%) по сравнению с городскими жителями (35,2%).
Влияние стоимости сигареты на их выбор выше среди жителей г. Алматы (27,3%), Центрального (17,6%) и Северного (27,8%) регионов, по сравнению с остальными регионами. 
Данные таблицы I7 свидетельствуют о том, что вкус сигарет  влияют на выбор у 66,1% курящих. Вкус сигарет важен больше для женщин (79,1%), чем для мужчин (66,1%) и для возрастной группы от 15 до 24 лет (74,5%). Сельские жители (62,2%) при выборе сигарет, меньше обращают внимание на вкус в отличие от городских (70,8%).  По регионам, на тех, кто проживает в Алматы, Центральном и Западном регионах, вкус влияет на выбор сигарет больше, чем на жителей остальных регионов (85,6; 74,2 и 81,1%, соответственно)

Таблица I6. Процентное распределение респондентов по  влиянию цены на выбор сигарет

	
	Цена
	Всего

	
	Да
	Нет
	Незнают
	

	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	41.2
	58.2
	0.6
	1916

	Женщины
	37.0
	62.1
	0.9
	139

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24
	38.9
	59.8
	1.3
	191

	25-34
	42.2
	57.2
	0.6
	526

	35-44
	36.6
	63.0
	0.4
	532

	45-54
	43.5
	55.9
	0.6
	490

	55-64
	43.5
	56.5
	
	244

	65+
	42.9
	54.1
	3.0
	71

	Местожительство
	
	
	
	

	город
	35.2
	63.9
	0.9
	1135

	село
	48.0
	51.7
	0.3
	920

	Регион 
	
	
	
	

	Алматы
	27.3
	72.7
	0
	211

	Астана
	39.7
	60.3
	0
	89

	Центральный регион
	17.6
	82.4
	0
	161

	Восточный  регион
	46.9
	52.4
	0.7
	237

	Северный  регион
	27.8
	71.1
	1.1
	347

	Южный  регион
	49.3
	50.2
	0.5
	734

	Западный  регион
	54.6
	44.2
	1.2
	276

	Всего
	40.9
	58.4
	0.6
	2055


Таблица I7. Процентное распределение респондентов по влиянию вкуса на выбор сигарет

	
	Вкус
	

	
	Да
	Нет
	Незнают
	Всего



	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	66.1
	33.2
	0.7
	1916

	Женщины
	79.1
	20.9
	0
	139

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24
	74.5
	24.2
	1.3
	191

	25-34
	68.2
	31.2
	0.6
	526

	35-44
	68.4
	31.1
	0.4
	532

	45-54
	68.5
	31.3
	0.3
	490

	55-64
	56.3
	43.1
	0.6
	244

	65+
	53.5
	43.5
	3.0
	71

	Местожительство
	
	
	
	

	город
	70.8
	28.5
	0.6
	1135

	село
	62.2
	37.1
	0.6
	920

	Регион
	
	
	
	

	Алматы
	85.6
	14.4
	0,0
	211

	Астана
	53.9
	46.1
	0,0
	89

	Центральный регион
	74.2
	25.8
	0,0
	161

	Восточный  регион
	61.6
	38.0
	0.3
	237

	Северный  регион
	64.2
	34.9
	0.9
	347

	Южный  регион
	59.4
	39.7
	0.9
	734

	Западный  регион
	81.1
	18.0
	0.9
	276

	Всего
	67.0
	32.4
	0.6
	2055


Данные таблицы I8 свидетельствуют о том, что на  52,1%курящих, уровень содержания смолы, никотина и угарного газа в сигаретах играют роль при выборе сигарет. Женщин (57,6%) количество смолы, никотина и угарного газа в сигаретах волнует больше, чем мужчин (51,7%), также как и городских (57,8%) по сравнению с сельскими (45,0%). Показатель значительно выше у жителей г. Алматы (87,1%) и Центрального региона (71,2%) и ниже  в г.Астана (38,8%), Восточном (23,5%) и Северном (34,8%) регионах.  
Таблица I8. Процентное распределение респондентов по  влиянию уровня содержания смолы, никотина и угарного газа на выбор сигарет

	
	Уровень содержания смолы, никотина и угарного газа
	

	
	Да
	Нет 
	Незнают
	Всего

	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	51.7
	45.7
	2.6
	1916

	Женщины
	57.6
	39.2
	3.1
	139

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24
	53.3
	42.7
	4.0
	191

	25-34
	52.5
	44.4
	3.1
	526

	35-44
	52.9
	45.2
	1.9
	532

	45-54
	55.2
	42.4
	2.4
	490

	55-64
	47.4
	50.7
	2.0
	244

	65+
	34.4
	60.9
	4.7
	71

	Местожительство
	
	
	
	

	город
	57.8
	38.9
	3.3
	1135

	село
	45.0
	53.2
	1.8
	920

	Регион
	
	
	
	

	Алматы
	87.1
	12.9
	0
	211

	Астана
	38.8
	61.2
	0
	89

	Центральный регион
	71.2
	28.8
	0
	161

	Восточный  регион
	23.5
	74.9
	1.5
	237

	Северный  регион
	34.8
	63.5
	1.6
	347

	Южный  регион
	50.6
	47.4
	2.1
	734

	Западный  регион
	68.7
	20.8
	10.5
	276

	Всего
	52.1
	45.3
	2.6
	2055


I2. Отказ от курения
Только 40,2% респондентамврач или другой медицинский работник рекомендовал  отказаться от потребления табака, из них,  в основном, 24,3%,  в течение последних 12 месяцев (ТаблицаI9). Медицинские работники больше давали такие рекомендации мужчинам (41,0%), в отличие от женщин (30,4%). В разрезе регионов, жителям Центрального и Южного регионов,  медицинские работники реже давали рекомендации отказаться от курения, в отличие других регионов. 
Таблица I10 показывает, что 68,1 % опрошенных не пытались бросить курить в течение последних 12 месяцев. Из тех, кто пытался бросить курить, 14,1% делали это один раз, 14,3%  - от 2 до 5 раз и 2,9 % - более 5 раз. Среди тех, кто пытался бросить курить один раз было больше мужчин (14,3%). Процент респондентов, пытавшихся бросить курить за последние 12 месяцев более двух раз растет вместе с возрастом. Показатели по всем попыткам бросить курить по г.Астана значительно выше по сравнению с другими регионами.  
	Таблица I9. Процентное распределение респондентов в зависимости от того, получали ли они рекомендации врача или другого медицинского работника отказаться от потребления табака

	
	Рекомендовал врач  или другой медицинский работник отказаться от потребления табака
	

	
	Да, в течение последних 12 месяцев
	Да, болеегоданазад
	Нет, нерекомендовал
	Незнают
	Отказ
	Всего

	Пол
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	24.7
	16.3
	55.2
	3.5
	0.3
	1916

	Женщины
	18.2
	12.2
	65.4
	4.1
	0
	139

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	

	15-24
	22.1
	9.5
	65.9
	2.5
	
	191

	25-34
	21.8
	14.5
	59.8
	3.8
	0.1
	526

	35-44
	25.4
	15.8
	56.1
	2.6
	0.2
	532

	45-54
	24.8
	15.5
	55.7
	3.5
	0.6
	490

	55-64
	26.0
	23.7
	44.7
	4.7
	0.9
	244

	65+
	29.6
	24.2
	38.9
	7.3
	
	71

	Местожительство
	
	
	
	
	
	

	город
	23.0
	17.5
	55.5
	3.5
	0.5
	1135

	село
	25.8
	14.2
	56.4
	3.6
	0.0
	920

	Регион
	
	
	
	
	
	

	Алматы
	24.0
	17.5
	52.9
	4.1
	1.5
	211

	Астана
	31.7
	46.8
	21.1
	0.4
	0,0
	89

	Центральный регион
	21.7
	10.6
	64.7
	3.0
	0,0
	161

	Восточный  регион
	48.0
	9.5
	39.9
	2.6
	0,0
	237

	Северный  регион
	16.7
	29.9
	51.8
	1.4
	0.2
	347

	Южный  регион
	22.3
	9.5
	65.1
	3.1
	0,0
	734

	Западный  регион
	17.7
	13.6
	58.7
	9.0
	0.9
	276

	Всего
	24.2
	16.0
	55.9
	3.5
	0.3
	2055


Таблица I10. Процентное распределение респондентов, пытавшихся бросить курить в течение последних 12 месяцев
	
	Пытались бросить курить в течение последних 12 месяцев
	

	
	Да, одинраз
	Да, 2- 5 раз
	Да, более 5 раз
	Нет
	Незнают
	Всего

	Пол
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	14.3
	14.3
	2.9
	67.8
	0.7
	1916

	Женщины
	10.2
	14.0
	3.2
	72.6
	0
	139

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	

	15-24
	12.2
	11.3
	3.4
	73.1
	0
	191

	25-34
	16.2
	11.8
	1.6
	69.2
	1.3
	526

	35-44
	12.9
	15.0
	1.8
	69.9
	0.3
	532

	45-54
	13.8
	14.4
	3.4
	67.4
	1.0
	490

	55-64
	14.5
	19.6
	6.2
	59.7
	0
	244

	65+
	12.6
	15.7
	4.5
	67.2
	0
	71

	Местожительство
	
	
	
	
	
	

	город
	14.6
	14.2
	2.6
	68.1
	0.6
	1135

	село
	13.4
	14.4
	3.2
	68.1
	0.8
	920

	Регион
	
	
	
	
	
	

	Алматы
	9.5
	7.1
	3.0
	80.4
	0
	211

	Астана
	30.6
	40.6
	1.1
	27.7
	0
	89

	Центральный регион
	14.6
	14.8
	0.5
	70.2
	0
	161

	Восточный  регион
	14.2
	14.0
	1.9
	69.3
	0.5
	237

	Северный  регион
	13.7
	16.6
	1.8
	67.5
	0.5
	347

	Южный  регион
	15.6
	13.5
	3.9
	66.2
	0.8
	734

	Западный  регион
	8.1
	10.3
	4.5
	75.4
	1.7
	276

	Всего
	14.1
	14.3
	2.9
	68.1
	0.7
	2055


Из числа респондентов, которые пытались бросить курить в течение последних 12 месяцев,  у 51,6%  продолжительность последней попытки колебалась от 1 до 6 дней, 23,3% закурили на следующий день и 12,5% держались без курения от 1 до 8 недель (таблица I11).
Таблица I11. Процентное распределение респондентов по продолжительности  последней попытки  бросить курить
	
	Продолжительность  последней попытки  бросить курить 
	

	
	Менее одногодня
	От 1  до 6 дней
	От 1 до 8 недель
	Более двухмесяцев
	Не           знают
	Всего

	Пол
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	23.4
	52.1
	11.7
	10.8
	2.0
	604

	Женщины
	21.5
	43.9
	25.6
	9.0
	0
	38

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	

	15-24
	18.0
	51.1
	13.6
	13.0
	4.3
	51

	25-34
	27.2
	48.2
	12.4
	10.1
	2.2
	156

	35-44
	21.8
	50.1
	15.9
	12.1
	0
	158

	45-54
	25.2
	56.0
	8.7
	7.2
	2.8
	155

	55-64
	20.8
	51.6
	14.3
	13.3
	0
	98

	65+
	15.9
	57.3
	5.4
	12.4
	9.0
	23

	Местожительство
	
	
	
	
	
	

	город
	25.3
	53.4
	12.1
	7.7
	1.5
	356

	село
	20.8
	49.4
	13.0
	14.5
	2.3
	286

	Регион
	
	
	
	
	
	

	Алматы
	20.5
	59.0
	11.6
	8.9
	0
	41

	Астана
	30.4
	65.3
	4.3
	0
	0
	65

	Центральный регион
	55.0
	41.1
	3.9
	0
	0
	48

	Восточный  регион
	9.7
	50.8
	16.8
	22.7
	0
	71

	Северный  регион
	27.2
	54.1
	10.3
	5.9
	2.4
	111

	Южный  регион
	20.8
	47.5
	16.8
	14.5
	0.4
	242

	Западный  регион
	11.5
	53.2
	10.7
	11.1
	13.5
	63

	Всего
	23.3
	51.6
	12.5
	10.7
	1.9
	642


Таблица I12 отражает процентное распределение респондентов по использованию никотин-заменяющих  препаратов (никотиновые жвачки, пластыри или электронные сигареты) при последней попытке  бросить курить.  Из всех опрошенных, 85,7%ответили, что они не использовали никотин-заменяющие  препараты для борьбы с курением. Никотин заменяющие препараты чаще использовали мужчины (13,7%), жители гг.Астана и Алматы (33,1 и 28,5%, соответственно).

Таблица I12. Процентное распределение респондентов по использованию никотин-заменяющих препаратов (никотиновые жвачки, пластыри или электронные сигареты) при последней попытке  бросить курить
	
	Использование никотин-заменяющих  препаратов (никотиновые жвачки, пластыри или электронные сигареты) при последней попытке  бросить курить
	

	
	Да
	Нет 
	Незнают
	Всего

	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	13.7
	85.0
	1.3
	604

	Женщины
	3.5
	96.5
	0,0
	38

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24
	16.7
	80.0
	3.4
	51

	25-34
	13.4
	86.1
	0.6
	156

	35-44
	13.7
	85.7
	0.6
	158

	45-54
	8.1
	90.9
	1.0
	155

	55-64
	17.7
	81.4
	0.9
	98

	65+
	12.4
	78.1
	9.5
	23

	Местожительство
	
	
	
	

	город
	16.8
	82.9
	0.2
	356

	село
	8.4
	89.0
	2.5
	286

	Регион
	
	
	
	

	Алматы
	28.5
	71.5
	0,0
	41

	Астана
	33.1
	66.9
	0,0
	65

	Центральный регион
	17.8
	82.2
	0,0
	48

	Восточный  регион
	12.0
	88.0
	0,0
	71

	Северный  регион
	9.1
	90.1
	0.8
	111

	Южный  регион
	8.0
	89.0
	3.0
	242

	Западный  регион
	6.5
	93.5
	0,0
	63

	Всего
	13.1
	85.7
	1.3
	642


Что касается других фармацевтическихпрепаратов, не содержащих никотин, то только 9,1% респондентов использовали их при последней попытке  бросить курить(ТаблицаI13).
Таблица I13. Процентное распределение респондентов по использованию других фармацевтических препаратов, НЕ содержащих никотин при последней попытке  бросить курить
	
	Использование других фармацевтических препаратов, НЕ содержащих никотин при последней попытке  бросить курить
	

	
	Да
	Нет 
	Незнают
	Всего

	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	8.9
	90.2
	0.9
	604

	Женщины
	12.5
	84.1
	3.4
	38

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24
	8.4
	89.3
	2.3
	51

	25-34
	7.5
	92.0
	0.6
	156

	35-44
	9.9
	89.3
	0.8
	158

	45-54
	8.6
	90.6
	0.8
	155

	55-64
	11.4
	88.6
	0
	98

	65+
	10.1
	80.5
	9.5
	23

	Местожительство
	
	
	
	

	город
	12.5
	87.3
	0.2
	356

	село
	4.9
	93.1
	2.1
	286

	Регион
	
	
	
	

	Алматы
	24.8
	75.2
	0,0
	41

	Астана
	25.8
	74.2
	0,0
	65

	Центральный регион
	17.1
	82.9
	0,0
	48

	Восточный  регион
	2.8
	97.2
	0,0
	71

	Северный  регион
	5.4
	92.5
	2.2
	111

	Южный  регион
	5.7
	92.5
	1.8
	242

	Западный  регион
	2.3
	97.7
	0,0
	63

	Всего
	9.1
	89.8
	1.1
	642


Согласно данным таблицы I14, забота о личном здоровье заставила 91,1% респондентов задуматься о том, чтобы бросить курить. Этот процент был выше среди женщин (94,9%), среди лиц в возрасте 35-44 и 45-54 лет (95,3 и 95,4%, соответственно), в гАстана и Восточном регионе (99,4 и 97,2%, соответственно).

Таблица I14. Процентное распределение респондентов по причине заботы о личном здоровье, которая заставила их  подумать о том, чтобы бросить курить
	
	Забота о личном здоровье
	

	
	Да
	Нет 
	Незнают
	Всего

	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	90.8
	8.3
	0.9
	604

	Женщины
	94.9
	5.1
	0,0
	38

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24
	82.5
	17.5
	0,0
	51

	25-34
	89.4
	9.6
	1.0
	156

	35-44
	95.3
	4.4
	0.2
	158

	45-54
	95.4
	3.8
	0.8
	155

	55-64
	87.0
	11.7
	1.3
	98

	65+
	79.8
	17.0
	3.1
	23

	Местожительство
	
	
	
	

	город
	91.4
	7.6
	1.0
	356

	село
	90.7
	8.8
	0.5
	286

	Регион
	
	
	
	

	Алматы
	94.9
	5.1
	0,0
	41

	Астана
	99.4
	0.6
	0,0
	65

	Центральный регион
	90.7
	9.3
	0,0
	48

	Восточный  регион
	97.2
	2.8
	0,0
	71

	Северный  регион
	84.7
	14.1
	1.1
	111

	Южный  регион
	90.9
	8.2
	0.9
	242

	Западный  регион
	85.0
	12.0
	2.9
	63

	Всего
	91.1
	8.1
	0.8
	642


Данные  таблицы I15, показывают,что только 43,2%опрошенныхподумывают бросить куритьиз-заозабоченности влияния дыма на некурящих. Интересно, что процент таких сознательных респондентов был выше среди мужчин (44,2%), лиц 45-54 лет (47,0%), городских жителей (49,1%), в г.Астана (86,5%). 

Таблица I15. Процентное распределение респондентов по причине озабоченности по поводу влияния дыма на некурящих, которая заставила их  подумать о том, чтобы бросить курить
	
	Озабоченность по поводу влияния дыма на некурящих
	

	
	Да
	Нет 
	Незнают
	Всего

	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	44.2
	55.1
	0.7
	604

	Женщины
	28.8
	67.9
	3.4
	38

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24
	41.4
	56.3
	2.3
	51

	25-34
	46.7
	52.2
	1.1
	156

	35-44
	44.6
	55.4
	0,0
	158

	45-54
	47.0
	52.2
	0.8
	155

	55-64
	33.4
	65.9
	0.7
	98

	65+
	31.8
	65.1
	3.1
	23

	Местожительство
	
	
	
	

	город
	49.1
	50.5
	0.4
	356

	село
	35.9
	62.6
	1.5
	286

	Регион
	
	
	
	

	Алматы
	25.9
	74.1
	0,0
	41

	Астана
	86.5
	13.5
	0,0
	65

	Центральный регион
	78.3
	21.7
	0,0
	48

	Восточный  регион
	11.9
	88.1
	0,0
	71

	Северный  регион
	30.6
	68.3
	1.1
	111

	Южный  регион
	45.8
	53.0
	1.2
	242

	Западный  регион
	31.6
	66.1
	2.3
	63

	Всего
	43.2
	55.9
	0.9
	642


Согласно таблице I16, цены на табачные изделия заставили только 34,1% респондентов подумать о том, чтобы бросить курить. Этот фактор был более значим для возрастной группы от 15 до 24 лет (48,0%), а также жителей Центрального региона (55,8%).  
Таблица I16. Процентное распределение респондентов по причине цен на табачные изделия, которая заставила их  подумать о том, чтобы бросить курить
	
	Цены на табачные изделия
	

	
	Да
	Нет 
	Незнают
	Всего

	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	34.1
	65.0
	0.9
	604

	Женщины
	32.7
	67.3
	0,0
	38

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24
	48.0
	52.0
	0,0
	51

	25-34
	33.5
	65.5
	1.0
	156

	35-44
	34.0
	64.7
	1.4
	158

	45-54
	35.5
	64.5
	0,0
	155

	55-64
	24.9
	75.1
	0,0
	98

	65+
	36.2
	57.5
	6.3
	23

	Местожительство
	
	
	
	

	город
	34.1
	65.7
	0.2
	356

	село
	34.0
	64.5
	1.5
	286

	Регион
	
	
	
	

	Алматы
	24.7
	75.3
	0,0
	41

	Астана
	44.8
	55.2
	0,0
	65

	Центральный регион
	55.8
	44.2
	0,0
	48

	Восточный  регион
	21.0
	79.0
	0,0
	71

	Северный  регион
	20.8
	79.2
	0,0
	111

	Южный  регион
	40.4
	58.3
	1.2
	242

	Западный  регион
	26.2
	70.3
	3.5
	63

	Всего
	34.1
	65.1
	0.8
	642


Согласно таблице I17, запрет курения на рабочем месте заставил 33.1% респондентов подумать о том, чтобы бросить курить.
Таблица I17. Процентное распределение респондентов по причине запрета курения на рабочем месте, которая заставила их  подумать о том, чтобы бросить курить
	
	Запрет курения на рабочем месте
	

	
	Да
	Нет 
	Незнают
	Всего

	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	33.4
	66.3
	0.3
	604

	Женщины
	27.6
	72.4
	0,0
	38

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24
	39.4
	60.6
	0,0
	51

	25-34
	36.6
	62.9
	0.5
	156

	35-44
	32.3
	67.7
	0,0
	158

	45-54
	34.9
	65.1
	0,0
	155

	55-64
	25.7
	74.3
	0,0
	98

	65+
	19.3
	77.5
	3.1
	23

	Местожительство
	
	
	
	

	город
	37.0
	63.0
	0,0
	356

	село
	28.1
	71.3
	0.5
	286

	Регион
	
	
	
	

	Алматы
	12.8
	87.2
	0,0
	41

	Астана
	44.5
	55.5
	0,0
	65

	Центральный регион
	79.9
	20.1
	0,0
	48

	Восточный  регион
	4.0
	96.0
	0,0
	71

	Северный  регион
	16.1
	83.9
	0,0
	111

	Южный  регион
	38.2
	61.5
	0.3
	242

	Западный  регион
	42.0
	56.8
	1.2
	63

	Всего
	33.1
	66.7
	0.2
	642


Согласно таблице I18, запрет курения в общественных местах, таких как бары и рестораны, заставили 32,2% респондентов, преимущественно в возрасте от 15 до 24 лет,  призадуматься о том, чтобы бросить курить. Среди жителей Алматы (9,0%) и Восточного региона (2,9%), по сравнению с другими регионами, запрет курения в общественных местах меньше повлиял на решение бросить курить. 
Таблица I18. Процентное распределение респондентов по причинезапрета курения в общественных местах, которая заставила их  подумать о том, чтобы бросить курить
	
	Запрет курения, таких как бары и рестораны
	

	
	Да
	Нет
	Незнают
	Всего

	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	32.8
	66.1
	1.1
	604

	Женщины
	21.7
	78.3
	0,0
	38

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24
	43.5
	56.5
	0,0
	51

	25-34
	32.8
	66.2
	1.0
	156

	35-44
	32.9
	67.1
	0,0
	158

	45-54
	32.5
	66.9
	0.6
	155

	55-64
	27.7
	72.3
	0,0
	98

	65+
	14.2
	68.0
	17.8
	23

	Местожительство
	
	
	
	

	город
	34.7
	64.5
	0.8
	356

	село
	29.0
	69.7
	1.3
	286

	Регион
	
	
	
	

	Алматы
	9.0
	91.0
	0,0
	41

	Астана
	44.8
	55.2
	0,0
	65

	Центральный регион
	73.6
	26.4
	0,0
	48

	Восточный  регион
	2.9
	97.1
	0,0
	71

	Северный  регион
	18.2
	80.7
	1.1
	111

	Южный  регион
	37.4
	61.0
	1.6
	242

	Западный  регион
	40.4
	57.2
	2.3
	63

	Всего
	32.2
	66.8
	1.0
	642


Согласно таблице I19, медиа-кампании в СМИ против курения заставили только 17,1 % респондентов подумать о том, чтобы бросить курить.
Таблица I19. Процентное распределение респондентов по причине медиа-кампаний в СМИ, которая заставила их  подумать о том, чтобы бросить курить
	
	Медиа-кампании в СМИ
	

	
	Да
	Нет
	Незнают
	Всего

	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	17.1
	80.7
	2.2
	604

	Женщины
	17.4
	81.7
	1.0
	38

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24
	22.0
	76.6
	1.4
	51

	25-34
	15.5
	82.5
	1.9
	156

	35-44
	16.5
	81.6
	1.9
	158

	45-54
	20.5
	78.7
	0.7
	155

	55-64
	16.1
	82.0
	1.9
	98

	65+
	1.7
	80.5
	17.8
	23

	Местожительство
	
	
	
	

	город
	19.5
	78.7
	1.8
	356

	село
	14.1
	83.3
	2.6
	286

	Регион
	
	
	
	

	Алматы
	3.8
	96.2
	0,0
	41

	Астана
	31.3
	68.7
	0,0
	65

	Центральный регион
	38.0
	62.0
	0,0
	48

	Восточный  регион
	8.6
	91.4
	0,0
	71

	Северный  регион
	14.9
	84.0
	1.1
	111

	Южный  регион
	16.1
	82.4
	1.4
	242

	Западный  регион
	12.4
	73.0
	14.6
	63

	Всего
	17.1
	80.8
	2.2
	642


Согласно таблице I20, рекомендации врачей и других медицинских работников о вреде куренияповлияли только на34,0% респондентов и заставили подумать о том, чтобы бросить курить.
Таблица I20. Процентное распределение респондентов по причинерекомендаций врача и других медицинских работников, которая заставила их  подумать о том, чтобы бросить курить
	
	Рекомендации врача и других медицинских работников
	

	
	Да
	Нет
	Незнают
	Всего

	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	34.6
	62.7
	2.6
	604

	Женщины
	23.6
	76.4
	0,0
	38

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24
	43.4
	53.2
	3.4
	51

	25-34
	26.7
	71.8
	1.5
	156

	35-44
	31.3
	66.6
	2.1
	158

	45-54
	37.4
	59.7
	2.9
	155

	55-64
	39.8
	60.2
	0,0
	98

	65+
	32.6
	49.6
	17.8
	23

	Местожительство
	
	
	
	

	город
	35.1
	62.9
	2.0
	356

	село
	32.6
	64.3
	3.1
	286

	Регион
	
	
	
	

	Алматы
	31.2
	68.8
	0,0
	41

	Астана
	42.0
	58.0
	0,0
	65

	Центральный регион
	69.8
	30.2
	0,0
	48

	Восточный  регион
	23.3
	76.7
	0,0
	71

	Северный  регион
	31.8
	66.0
	2.2
	111

	Южный  регион
	33.1
	63.1
	3.7
	242

	Западный  регион
	19.7
	73.3
	7.0
	63

	Всего
	34.0
	63.5
	2.5
	642


Согласно таблице I21, предупредительные надписи на табачных упаковках о вреде курения заставили только 30,1% респондентов подумать о том, чтобы бросить курить.
Таблица I21. Процентное распределение респондентов по причинепредупредительных надписей на табачных упаковках, которая заставила их  подумать о том, чтобы бросить курить
	
	Предупредительные надписи на табачных упаковках
	

	
	Да
	Нет
	Незнают
	Всего

	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	30.3
	68.7
	1.0
	604

	Женщины
	27.3
	69.5
	3.1
	38

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24
	45.1
	52.2
	2.7
	51

	25-34
	30.6
	67.7
	1.8
	156

	35-44
	32.5
	66.0
	1.5
	158

	45-54
	27.9
	72.1
	0,0
	155

	55-64
	26.0
	74.0
	0,0
	98

	65+
	10.1
	86.8
	3.1
	23

	Местожительство
	
	
	
	

	город
	32.7
	66.5
	0.9
	356

	село
	26.9
	71.6
	1.4
	286

	Регион
	
	
	
	

	Алматы
	14.1
	85.9
	0,0
	41

	Астана
	40.2
	59.8
	0,0
	65

	Центральный регион
	65.1
	34.9
	0,0
	48

	Восточный  регион
	8.6
	91.4
	0,0
	71

	Северный  регион
	18.6
	79.1
	2.3
	111

	Южный  регион
	30.8
	68.4
	0.9
	242

	Западный  регион
	45.8
	50.2
	4.1
	63

	Всего
	30.1
	68.8
	1.1
	642


Согласно таблице I22 влияние семьи, партнеров и  друзей  заставили 70,8% респондентов подумать о том, чтобы бросить курить.
Таблица I22. Процентное распределение респондентов по причине семьи/партнера/друзей, которая заставила их  подумать о том, чтобы бросить курить
	
	Семья / партнер/ друзья
	

	
	Да
	Нет
	Незнают
	Всего

	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	71.6
	27.6
	0.8
	604

	Женщины
	56.9
	43.1
	0,0
	38

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24
	73.7
	26.3
	0,0
	51

	25-34
	69.4
	29.6
	1.0
	156

	35-44
	72.2
	27.1
	0.7
	158

	45-54
	70.2
	29.8
	0,0
	155

	55-64
	72.2
	27.8
	0,0
	98

	65+
	61.2
	30.5
	8.3
	23

	Местожительство
	
	
	
	

	город
	71.7
	27.4
	0.9
	356

	село
	69.6
	29.9
	0.5
	286

	Регион
	
	
	
	

	Алматы
	91.0
	9.0
	0,0
	41

	Астана
	70.2
	29.8
	0,0
	65

	Центральный регион
	62.0
	38.0
	0,0
	48

	Восточный  регион
	67.3
	32.7
	0,0
	71

	Северный  регион
	68.1
	30.8
	1.1
	111

	Южный  регион
	69.0
	30.7
	0.3
	242

	Западный  регион
	80.0
	15.9
	4.1
	63

	Всего
	70.8
	28.5
	0.7
	642


Данные таблицы I23 свидетельствуют о том, что из тех, кто курили раньше, но в настоящее время не курят, 24,7% респондентов начали курить в возрасте от  20 до 24 лет, 45,2% - с 16 до 19 лет; 11,1 %- в возрасте моложе 15 лет и 17,8%  - старше 25 лет. 
Таблица I23. Процентное распределение респондентов по  возрасту, когда начали курить
	
	Возраст, при котором начали курить
	

	
	<=13
	14-15
	16-17
	18-19
	20-24
	25-29
	30+
	Всего

	Пол
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	1.9
	9.2
	18.6
	26.6
	26.0
	5.1
	12.7
	558

	Женщины
	2.9
	4.8
	13.5
	29.4
	15.6
	6.0
	27.9
	78

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24
	6.6
	8.0
	19.2
	37.7
	11.1
	0
	17.3
	37

	25-34
	1.0
	9.6
	16.3
	32.2
	25.1
	2.1
	13.7
	90

	35-44
	0.9
	4.2
	22.1
	29.0
	22.2
	8.4
	13.2
	107

	45-54
	3.0
	8.6
	15.5
	27.6
	26.1
	3.4
	15.7
	134

	55-64
	1.6
	10.3
	17.8
	22.6
	26.8
	6.5
	14.4
	269

	65+
	
	
	
	
	
	
	
	

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	

	город
	2.0
	7.4
	18.3
	30.3
	23.5
	5.7
	12.8
	353

	село
	1.9
	10.3
	17.5
	22.8
	26.3
	4.5
	16.7
	283

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	

	Алматы
	3.1
	11.2
	17.1
	30.9
	19.8
	3.9
	14.0
	68

	Астана
	0,0
	7.1
	17.1
	11.4
	42.9
	7.1
	14.3
	14

	Центральный регион
	0,0
	0,0
	33.4
	29.5
	20.5
	0,0
	16.7
	29

	Восточный  регион
	7.2
	11.9
	16.7
	29.4
	26.5
	0,0
	8.3
	68

	Северный  регион
	1.5
	9.9
	14.8
	22.3
	29.5
	5.2
	16.9
	119

	Южный  регион
	2.1
	11.7
	16.5
	23.3
	22.5
	5.9
	18.0
	184

	Западный  регион
	0,0
	3.4
	20.1
	33.1
	24.3
	7.9
	11.2
	154

	Всего
	2.0
	8.7
	17.9
	27.0
	24.7
	5.2
	14.5
	636


Данные таблицы I24 свидетельствуют о том, что из тех, кто курили раньше, но в настоящее время не курят, 23,1% респондентов бросили курить в возрасте от 45-54, 21,4%  - от 25 до 34 лет, 20,6%  - в возрасте 35-44 лет. Жители села больше бросают курить в более старшем возрасте 45-54 (27,5%) в отличие от городских (19,6%, которые чаще бросают  курить в возрасте  о 20 до 44 лет. 
Таблица I24. Процентное распределение респондентов по  возрасту, когда перестали курить
	
	Возраст когда перестали курить
	

	
	<=14
	15-19
	20-24
	25-34
	35-44
	45-54
	55+
	Не знают
	Всего

	Пол
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	0.3
	3.5
	8.5
	21.7
	21.5
	24.6
	10.3
	9.7
	558

	Женщины
	1.1
	5.8
	28.0
	19.0
	14.1
	12.6
	5.4
	14.1
	78

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24
	6.6
	23.6
	58.2
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	11.6
	37

	25-34
	0,0
	2.8
	29.7
	51.3
	0,0
	0,0
	0,0
	11.6
	90

	35-44
	0,0
	6.5
	13.0
	39.8
	27.9
	0,0
	0,0
	12.8
	107

	45-54
	0,0
	3.5
	4.6
	14.3
	35.6
	33.2
	0,0
	8.9
	134

	55+
	0,0
	0.4
	0.5
	10.6
	19.0
	37.4
	22.9
	9.2
	269

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	город
	0,0
	3.8
	12.6
	23.0
	22.4
	19.6
	9.6
	9.1
	353

	село
	0.9
	3.8
	8.8
	19.3
	18.2
	27.6
	9.8
	11.6
	283

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Алматы
	0,0
	3.1
	16.8
	20.5
	16.5
	21.4
	8.5
	13.3
	68

	Астана
	0,0
	0,0
	4.3
	11.4
	25.7
	30.0
	27.1
	1.4
	14

	Центральный регион
	0,0
	1.3
	3.8
	16.7
	6.4
	43.7
	23.0
	5.1
	29

	Восточный  регион
	2.4
	2.4
	11.6
	19.7
	22.4
	23.8
	10.1
	7.7
	68

	Северный  регион
	0.7
	5.1
	9.5
	23.1
	28.9
	16.4
	5.8
	10.6
	119

	Южный  регион
	0,0
	2.1
	11.8
	19.7
	15.4
	24.0
	13.7
	13.2
	184

	Западный  регион
	0,0
	6.5
	10.0
	24.9
	23.5
	23.2
	4.0
	7.8
	154

	Всего
	0.4
	3.8
	10.9
	21.4
	20.6
	23.1
	9.7
	10.2
	636


I3. Факторы, влияющие на отказ от курения.

Данные таблицы I25свидетельствуют о том,что забота о личном здоровье заставила  бросить курить почти 92% респондентов,озабоченность по поводу влияния дыма на некурящих - лишь 27,2%, цены на табачные изделия – 20,2%, запрет курения на рабочем месте – 12,8%,запрет курения в общественных местах (бары и рестораны)  - 9,7%, медиа-кампании в СМИ о вреде курения – 8,5%, рекомендации врачей и других медицинских работников овреде курения  - 32,0%, предупредительные надписи на табачных упаковках о вреде курения  - всего 20,2%, в то время как семья, партнер и  друзья помогли  66,3 %  респондентов бросить курить. Лекарственные препараты,не содержащие никотин, помогли 2,5%  респондентов бросить курить.
	Таблица I25. Процентное распределение респондентов по причинам, которые заставили бросить курить



	
	Забота о личномздоровье
	Озабоченность по поводу влияния дыма на некурящих
	Ценынатабачныеизделия
	Запрет курения на рабочем месте

	
	Да
	Нет
	Не знают
	Да
	Нет
	Не знают
	Да
	Нет
	Не знают
	Да
	Нет
	Не знают

	Пол
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	94.6
	5.0
	0.4
	27.5
	70.5
	2.0
	19.9
	78.0
	2.1
	12.4
	86.1
	1.6

	Женщины
	73.0
	22.5
	4.5
	24.6
	72.7
	2.6
	22.1
	73.6
	4.3
	16.1
	81.3
	2.6

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24
	92.5
	7.5
	0,0
	51.1
	48.9
	0,0
	17.3
	76.7
	6.0
	20.3
	73.7
	6.0

	25-34
	82.2
	16.4
	1.5
	31.7
	64.8
	3.5
	22.2
	73.9
	3.9
	21.6
	77.4
	0.9

	35-44
	91.0
	9.0
	0,0
	29.2
	70.0
	0.9
	23.8
	74.9
	1.2
	15.9
	82.9
	1.2

	45-54
	92.5
	4.6
	2.8
	27.7
	71.2
	1.2
	21.8
	74.5
	3.8
	10.7
	86.6
	2.7

	55-64
	95.3
	4.1
	0.6
	18.2
	79.5
	2.3
	17.1
	81.4
	1.5
	6.8
	91.7
	1.5

	65 и старше
	95.0
	5.0
	0,0
	24.5
	72.1
	3.3
	18.2
	81.3
	0.5
	10.6
	88.8
	0.6

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	город
	92.0
	6.7
	1.2
	27.5
	70.4
	2.1
	18.4
	79.2
	2.4
	14.4
	84.1
	1.5

	село
	91.7
	7.7
	0.6
	26.8
	71.2
	2.0
	22.4
	75.4
	2.2
	10.8
	87.2
	2.0

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Алматы
	90.1
	7.7
	2.2
	35.5
	61.5
	3.1
	32.5
	64.5
	3.1
	26.9
	70.0
	3.1

	Астана
	100.0
	0,0
	0,0
	70.0
	30.0
	0,0
	32.9
	67.1
	0,0
	37.1
	62.9
	0,0

	Центральный регион
	94.9
	5.1
	0,0
	35.9
	64.1
	0,0
	25.6
	74.4
	0,0
	23.0
	77.0
	0,0

	Восточный  регион
	93.4
	6.6
	0,0
	10.4
	89.6
	0,0
	17.9
	78.8
	3.3
	3.0
	93.7
	3.3

	Северный  регион
	78.6
	18.3
	3.1
	39.1
	58.3
	2.6
	22.8
	74.7
	2.4
	12.1
	85.9
	2.0

	Южный  регион
	94.0
	6.0
	0,0
	25.0
	73.1
	1.9
	23.9
	73.5
	2.6
	12.5
	86.1
	1.4

	Западный  регион
	98.5
	1.0
	0.5
	18.9
	78.2
	2.9
	7.0
	91.1
	1.9
	7.8
	91.2
	1.0

	Всего
	91.9
	7.2
	0.9
	27.2
	70.8
	2.1
	20.2
	77.5
	2.3
	12.8
	85.5
	1.7


	Таблица I25 (продолжение). Процентное распределение респондентов по причинам, которые заставили бросить курить



	
	Запрет курения в общественных местах, таких как бары и рестораны
	Медиа-кампании в СМИ
	Рекомендации врача и других медицинских работников
	Предупредительные надписи на табачных упаковках

	
	Да
	Нет
	Не знают
	Да
	Нет
	Не знают
	Да
	Нет
	Не знают
	Да
	Нет
	Не знают

	Пол
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	9.0
	88.6
	2.4
	6.9
	90.4
	2.7
	30.8
	67.6
	1.6
	20.3
	78.2
	1.5

	Женщины
	14.7
	83.3
	2.0
	19.4
	78.6
	2.0
	40.6
	55.5
	3.9
	19.6
	76.7
	3.7

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24
	23.8
	70.2
	6.0
	17.3
	76.7
	6.0
	23.2
	70.8
	6.0
	30.8
	63.2
	6.0

	25-34
	14.2
	84.9
	0.9
	10.7
	85.1
	4.2
	28.1
	70.4
	1.5
	24.4
	73.2
	2.3

	35-44
	13.8
	86.2
	0,0
	9.4
	90.6
	0,0
	28.0
	71.3
	0.7
	28.2
	70.2
	1.6

	45-54
	8.3
	89.2
	2.5
	8.4
	90.2
	1.4
	31.1
	67.2
	1.8
	17.9
	80.3
	1.8

	55-64
	5.1
	91.9
	3.0
	5.2
	92.9
	1.9
	36.0
	63.1
	1.0
	16.9
	82.1
	1.0

	65 и старше
	5.5
	91.1
	3.4
	7.2
	88.3
	4.5
	37.1
	59.9
	3.0
	13.6
	85.2
	1.1

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	город
	9.6
	87.4
	3.0
	9.1
	88.3
	2.6
	30.4
	67.0
	2.6
	19.7
	78.0
	2.2

	село
	9.8
	88.6
	1.6
	7.7
	89.7
	2.5
	33.9
	65.1
	1.0
	20.7
	78.1
	1.2

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Алматы
	14.2
	83.4
	2.3
	14.4
	83.3
	2.3
	47.3
	49.6
	3.1
	21.4
	75.6
	3.1

	Астана
	31.4
	68.6
	0,0
	22.9
	77.1
	0,0
	27.1
	71.4
	1.4
	30.0
	70.0
	0,0

	Центральный регион
	20.5
	77.0
	2.6
	16.7
	80.8
	2.6
	34.6
	65.4
	0,0
	21.8
	78.2
	0,0

	Восточный  регион
	3.0
	93.7
	3.3
	8.4
	88.4
	3.3
	23.3
	73.4
	3.3
	9.6
	87.1
	3.3

	Северный  регион
	10.2
	87.7
	2.0
	4.9
	93.1
	2.0
	28.0
	70.7
	1.3
	7.8
	90.8
	1.4

	Южный  регион
	9.8
	89.5
	0.7
	4.9
	93.5
	1.7
	34.0
	64.8
	1.2
	17.6
	81.5
	0.9

	Западный  регион
	6.1
	89.6
	4.4
	10.1
	85.7
	4.1
	29.7
	67.9
	2.4
	35.8
	61.9
	2.3

	Всего
	9.7
	88.0
	2.4
	8.5
	89.0
	2.6
	32.0
	66.1
	1.9
	20.2
	78.0
	1.8


	Таблица I25 (продолжение). Процентное распределение респондентов по причинам, которые заставили бросить курить



	
	Семья / партнер/ друзья 
	Лекарственные препараты НЕ содержащие никотин 
	Всего

	
	Да
	Нет
	Не знают
	Да
	Нет
	Не знают
	

	Пол
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	67.1
	32.2
	0.7
	2.0
	95.7
	2.2
	558

	Женщины
	60.1
	36.8
	3.0
	5.6
	93.8
	0.6
	78

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	

	15-24
	52.7
	47.3
	0,0
	2.3
	91.7
	6.0
	37

	25-34
	75.4
	24.6
	0,0
	7.1
	92.0
	0.8
	90

	35-44
	69.3
	29.2
	1.5
	3.3
	94.4
	2.4
	107

	45-54
	64.5
	34.3
	1.2
	0.1
	96.4
	3.5
	134

	55-64
	68.4
	30.7
	1.0
	1.2
	96.7
	2.1
	135

	65 и старше
	61.1
	37.5
	1.4
	2.2
	97.8
	0,0
	133

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	

	город
	67.4
	31.6
	1.0
	2.9
	95.3
	1.8
	353

	село
	64.9
	34.1
	1.0
	1.9
	95.8
	2.3
	283

	Регион
	
	
	
	
	
	
	

	Алматы
	76.7
	20.9
	2.3
	4.0
	95.2
	0.7
	68

	Астана
	40.0
	60.0
	0,0
	17.1
	82.9
	0,0
	14

	Центральный регион
	44.8
	55.2
	0,0
	0,0
	100
	0,0
	29

	Восточный  регион
	62.3
	37.7
	0,0
	0
	96.7
	3.3
	68

	Северный  регион
	47.5
	50.5
	2.0
	5.6
	93.0
	1.3
	119

	Южный  регион
	67.6
	31.7
	0.7
	1.6
	96.7
	1.6
	184

	Западный  регион
	82.7
	16.5
	0.7
	0.5
	95.8
	3.7
	154

	Всего
	66.3
	32.7
	1.0
	2.5
	95.5
	2.0
	636


Данные таблицы I26 свидетельствуют о том, что из всех курящих респондентов, 98,0% не используют табак/насыбай, 1,4% употребляют его время от времени. 
Таблица I26. Процентное распределение респондентов по  частоте использования жевательного табака/насыбая
	
	Использование жевательного табака/насыбая
	

	
	Да, каждыйдень
	Да, время от времени
	Нет, вообще не курят
	Всего

	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	1.2
	2.7
	96.1
	5666

	Женщины
	0.2
	0.3
	99.5
	6898

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24
	0.4
	1.1
	98.5
	2422

	25-34
	0.7
	1.5
	97.8
	2525

	35-44
	0.5
	1.7
	97.8
	2258

	45-54
	0.7
	1.4
	97.9
	2287

	55-64
	0.7
	1.1
	98.2
	1630

	65+
	0.7
	1.7
	97.6
	1442

	Местожительство
	
	
	
	

	город
	0.4
	1.3
	98.3
	6782

	село
	0.9
	1.5
	97.7
	5783

	Регион
	
	
	
	

	Алматы
	0.1
	1.2
	98.7
	1040

	Астана
	1.0
	3.8
	95.2
	490

	Центральный регион
	0.5
	1.5
	98.1
	808

	Восточный  регион
	0.1
	0.1
	99.8
	1049

	Северный  регион
	0.3
	1.4
	98.3
	2002

	Южный  регион
	1.0
	1.5
	97.5
	5222

	Западный  регион
	0.5
	1.3
	98.3
	1955

	Всего
	0.6
	1.4
	98.0
	12564


I4.Отношение к  рекламе или промо-акциям по продвижению табачных изделий и законам, запрещающих курение в общественных местах.
Данные таблицы I27 свидетельствуют о том, что из 12564 респондентов видели рекламу или промо-акции по продвижению табачных изделий в течение последних шести месяцев  часто 7,5 %, иногда 25.4%, редко 27.9%и никогда 6.9%.Мужчины чаще обращают внимание на рекламу табачных изделий, чем женщины; также как и городское население более чаще сталкиваются с этим по сравнения с сельcким.  
Таблица I27. Процентное распределение респондентов по тому, как часто в течение последних шести месяцев  они видели рекламу или промо-акции по продвижению табачных изделий
	
	Видели рекламу или промо-акции по продвижению табачных изделийв течение последних шести месяцев  
	Всего

	 
	Часто
	Иногда
	Редко
	Никогда
	Незнают
	

	Пол
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	8.5
	26.5
	28.2
	30.5
	6.3
	5666

	Женщины
	6.7
	24.5
	27.6
	33.8
	7.4
	6898

	Возраст, лет 
	
	
	
	
	
	

	15-24
	7.8
	27.0
	29.3
	30.8
	5.1
	2422

	25-34
	8.9
	28.0
	26.6
	30.8
	5.7
	2525

	35-44
	8.3
	25.8
	28.3
	32.5
	5.1
	2258

	45-54
	7.3
	26.3
	28.3
	32.6
	5.4
	2287

	55-64
	7.4
	23.7
	28.1
	32.3
	8.5
	1630

	65 и старше
	3.9
	18.1
	26.1
	36.4
	15.6
	1442

	Местожительство
	
	
	
	
	
	

	Город
	8.5
	26.9
	28.6
	29.6
	6.4
	6782

	Село
	6.3
	23.7
	27.0
	35.5
	7.5
	5783

	Регион 
	
	
	
	
	
	

	Г.Алматы
	14.9
	31.6
	27.9
	19.6
	6.0
	1040

	Г.Астана
	6.0
	22.8
	19.6
	50.2
	1.4
	490

	Центральный регион
	7.1
	19.1
	64.6
	8.4
	0.7
	808

	Восточный  регион
	3.8
	18.1
	32.1
	32.7
	13.3
	1049

	Северный  регион
	4.6
	6.6
	25.7
	58.5
	4.6
	2002

	Южный  регион
	8.1
	30.7
	22.7
	31.4
	7.1
	5222

	Западный  регион
	7.5
	34.4
	28.5
	19.9
	9.7
	1955

	Всего
	7.5
	25.4
	27.9
	32.3
	6.9
	12564


Таблица I28 отражают знание респондентов о существовании законов в Казахстане, запрещающих курение в общественных местах (общественный транспорт, школы и больницы) и  соблюдают эти законы курильщики. Как оказалось, 51,2% опрошенных ответили, что такие законы существуют, и они соблюдаются; 37,7% считают, что законы существуют, но они не соблюдаются и для 2,9% законы вообще не существуют. 
Из 12564 респондентов 75,6 % ответили, что они за запрет на вывеску и рекламу табачных изделий  в точках их продаж  и магазинах, 20,4% были против (Таблица 29). 
Таблица I29. Процентное распределение респондентов по отношению к запрету на вывеску и рекламу табачных изделий  в точках их продаж  и магазинах
	
	За или против запрета на вывеску и рекламу табачных изделий  в точках их продаж  и магазинах
	

	
	За
	Против
	Незнают
	Всего

	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	75.1
	20.0
	4.9
	5666

	Женщины
	76.1
	20.7
	3.3
	6898

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24
	77.2
	19.3
	3.5
	2422

	25-34
	73.7
	22.3
	4.0
	2525

	35-44
	76.9
	19.7
	3.4
	2258

	45-54
	75.1
	21.1
	3.8
	2287

	55-64
	76.4
	19.9
	3.7
	1630

	65+
	74.4
	19.2
	6.4
	1442

	Местожительство
	
	
	
	

	город
	78.4
	17.8
	3.8
	6782

	село
	72.4
	23.4
	4.2
	5783

	Регион
	
	
	
	

	Алматы
	73.8
	22.8
	3.4
	1040

	Астана
	98.2
	1.2
	0.6
	490

	Центральный регион
	92.9
	3.9
	3.1
	808

	Восточный  регион
	95.3
	0.5
	4.2
	1049

	Северный  регион
	74.8
	19.7
	5.6
	2002

	Южный  регион
	62.1
	35.0
	2.9
	5222

	Западный  регион
	90.5
	2.9
	6.6
	1955

	Всего
	75.6
	20.4
	4.0
	12564


В таблице I30 представлена информация по опросу респондентов о том, за они или против курения в различных местах. Оказалось, из 12564 респондентов 83,5% ответили, что они за запрет курения в ресторанах и кафе, 89,6%были за запрет курения в общественном транспорте, 87,2% - за запрет курения в офисах и других рабочих местах в  помещениях, 87.7%- за запрет курения в помещениях общественных местах (метро, аэропорт, магазины  и т.д.).

	Таблица I30. Процентное распределение респондентов по отношению к запрету курения в следующих местах

	
	В ресторанах, кафе
	В общественном транспорте
	В офисах и других рабочих местах в  помещениях
	В общественных местах в помещениях (метро, аэропорт, магазины  и т.д.)
	Всего

	
	Да
	Нет
	Не знают
	Да
	Нет
	Не знают
	Да
	Нет
	Не знают
	Да
	Нет
	Не знают
	

	Пол
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	80.7
	14.8
	4.5
	89.5
	7.6
	2.9
	86.5
	9.9
	3.6
	87.1
	9.2
	3.6
	5666

	Женщины
	85.8
	10.3
	3.9
	89.7
	7.5
	2.8
	87.8
	8.7
	3.5
	88.2
	8.6
	3.2
	6898

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24
	85.6
	11.1
	3.2
	90.3
	7.4
	2.3
	88.7
	8.5
	2.9
	89.1
	8.3
	2.6
	2422

	25-34
	82.8
	13.4
	3.8
	90.2
	7.2
	2.6
	87.7
	9.5
	2.8
	87.7
	9.5
	2.8
	2525

	35-44
	84.7
	12.4
	2.9
	90.9
	7.0
	2.2
	88.4
	9.1
	2.5
	89.0
	8.1
	2.9
	2258

	45-54
	82.0
	14.2
	3.8
	89.7
	8.2
	2.1
	86.2
	11.0
	2.7
	87.1
	9.9
	3.0
	2287

	55-64
	85.8
	10.3
	3.9
	90.4
	6.9
	2.7
	88.5
	7.8
	3.7
	88.5
	8.2
	3.3
	1630

	65 и старше
	79.2
	11.6
	9.2
	84.5
	8.9
	6.6
	82.4
	8.9
	8.7
	83.2
	9.3
	7.5
	1442

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	5783

	город
	82.6
	13.2
	4.2
	90.2
	7.5
	2.3
	86.8
	10.1
	3.1
	87.5
	9.6
	2.9
	6782

	село
	84.6
	11.3
	4.2
	89.0
	7.6
	3.5
	87.7
	8.2
	4.1
	88.0
	8.1
	4.0
	

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Алматы
	68.8
	21.6
	9.6
	89.2
	7.6
	3.2
	82.6
	12.3
	5.1
	81.7
	13.5
	4.8
	1040

	Астана
	97.6
	1.6
	0.8
	96.9
	2.8
	0.3
	94.6
	4.9
	0.5
	92.0
	7.5
	0.5
	490

	Центральный регион
	87.8
	10.0
	2.3
	93.7
	4.1
	2.2
	84.3
	13.4
	2.3
	90.5
	7.4
	2.2
	808

	Восточный  регион
	95.4
	1.8
	2.8
	97.2
	1.2
	1.6
	96.9
	1.3
	1.8
	96.0
	1.8
	2.2
	1049

	Северный  регион
	66.5
	27.7
	5.7
	73.1
	22.1
	4.8
	70.8
	23.5
	5.7
	71.0
	23.9
	5.2
	2002

	Южный  регион
	86.1
	10.8
	3.1
	91.4
	6.1
	2.5
	90.0
	6.9
	3.1
	90.9
	6.2
	2.9
	5222

	Западный  регион
	90.2
	5.0
	4.8
	94.4
	2.3
	3.3
	93.3
	2.8
	3.9
	92.8
	3.0
	4.2
	1955

	Всего
	83.5
	12.3
	4.2
	89.6
	7.5
	2.9
	87.2
	9.2
	3.5
	87.7
	8.9
	3.4
	12564


I5.Осведомлённость о вреде курения.
Большинство респондентов (79,4%) считают, что курение негативно влияет на здоровье некурящих, от неудобств (25,2%) до развития серьезных (19,3%) заболеваний, таких как рак (Таблица I31). Причем заметно, что по сравнению с городскими (14,0%), больше жителей села (17,5%) ответили, что курение не влияет на других некурящих. О том, что курение не влияет на некурящих респонденты Южного и Центрального регионов указывали чаще, в отличие от других регионов.  
Таблица I31. Процентное распределение респондентов по влиянию курения других на некурящих
	Влияние курения других на некурящих 

	
	Невред-но
	Вызываетнеудоб-ства
	Может привести к  проблемам со здоровьем,  таким как респираторные заболевания
	Может даже, в долгосрочной перспективе, привести к возникновению серьезных заболеваний, таких как рак
	Дру-гое
	Не зна-ют
	Всего

	Пол
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	15.5
	27.0
	34.0
	18.4
	2.6
	2.6
	5666

	Женщины
	15.8
	23.7
	36.9
	20.0
	2.4
	1.3
	6898

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	

	15-24
	16.2
	26.4
	34.5
	18.1
	2.5
	2.4
	2422

	25-34
	17.4
	25.5
	33.5
	19.2
	2.5
	1.9
	2525

	35-44
	15.2
	25.0
	35.8
	19.4
	3.0
	1.6
	2258

	45-54
	16.1
	26.7
	35.6
	18.1
	1.7
	1.7
	2287

	55+
	14.0
	23.2
	39.3
	19.5
	3.0
	0.9
	1630

	Местожительство
	13.4
	22.7
	36.2
	22.7
	2.3
	2.6
	1442

	город
	14.0
	27.8
	34.0
	21.0
	1.7
	1.4
	6782

	село
	17.5
	22.1
	37.4
	17.2
	3.4
	2.4
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	
	

	Алматы
	5.2
	34.0
	11.7
	43.9
	3.5
	1.8
	1040

	Астана
	12.7
	32.4
	52.0
	2.2
	0.0
	0.5
	490

	Центральный
	22.0
	22.8
	32.6
	21.3
	0.3
	1.0
	808

	Восточный
	1.3
	10.2
	41.3
	43.1
	
	4.0
	1049

	Северный
	11.1
	42.0
	36.1
	8.5
	0.7
	1.5
	2002

	Южный
	25.0
	18.3
	35.2
	15.7
	4.5
	1.4
	5222

	Западный
	6.8
	28.9
	42.6
	17.5
	1.1
	3.1
	1955

	Всего
	15.6
	25.2
	35.6
	19.3
	2.5
	1.9
	12564


	Таблица I32. Процентное распределение респондентов по тому, как часто подвергались воздействию табачного дыма в следующих местах



	
	Дома
	В ресторанах и кафе 
	В общественном транспорте 
	В офисах и других рабочих местах в  помещениях
	Запрет курения на рабочем месте
	Всегда

	
	Часто
	Ино-гда
	Ни-когда
	Незнают
	Часто
	Ино-гда
	Ни-когда
	Незнают
	Часто
	Ино-гда
	Ни-когда
	Незнают
	Часто
	Ино-гда
	Ни-когда
	Незнают
	Часто
	Ино-гда
	Ни-когда
	Незнают
	

	Пол
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	12.1
	28.3
	57.6
	2.1
	14.6
	41.6
	35.7
	8.1
	5.3
	31.1
	58.0
	5.6
	5.5
	24.8
	60.4
	9.3
	4.6
	23.8
	62.4
	9.2
	5666

	Женщины
	7.5
	27.6
	62.9
	2.0
	11.7
	35.9
	42.0
	10.5
	5.4
	29.0
	58.6
	6.9
	3.8
	18.8
	65.2
	12.2
	4.4
	20.3
	63.7
	11.6
	6898

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24
	8.4
	30.5
	59.1
	2.0
	13.7
	42.0
	36.8
	7.5
	6.0
	30.5
	59.3
	4.1
	4.9
	20.5
	63.6
	11.0
	4.8
	22.1
	63.2
	9.8
	2422

	25-34
	9.7
	30.2
	58.2
	1.9
	15.3
	43.4
	35.7
	5.6
	6.7
	31.2
	56.9
	5.2
	5.4
	26.3
	60.7
	7.6
	5.3
	24.5
	61.6
	8.6
	2525

	35-44
	11.3
	28.9
	58.2
	1.6
	12.7
	45.0
	36.2
	6.1
	4.9
	32.2
	57.8
	5.0
	5.2
	23.5
	64.2
	7.1
	4.8
	23.6
	64.1
	7.4
	2258

	45-54
	11.5
	28.2
	58.4
	1.9
	13.9
	38.9
	39.5
	7.7
	6.2
	29.3
	58.9
	5.6
	5.5
	22.8
	62.6
	9.1
	4.5
	21.8
	63.8
	9.9
	2287

	55-64
	9.0
	26.7
	62.3
	2.0
	11.5
	33.2
	42.4
	12.9
	3.9
	30.6
	57.8
	7.7
	2.7
	19.4
	64.3
	13.6
	3.7
	21.0
	62.8
	12.4
	1630

	65 и стерше
	5.9
	18.9
	71.7
	3.4
	8.6
	19.0
	49.2
	23.2
	3.0
	23.6
	59.5
	13.9
	2.2
	11.9
	63.7
	22.2
	2.7
	15.5
	63.4
	18.4
	1442

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	город
	9.6
	25.9
	62.2
	2.2
	13.1
	39.6
	39.3
	8.0
	5.3
	29.2
	60.3
	5.1
	4.4
	21.3
	63.9
	10.4
	4.9
	21.5
	64.3
	9.4
	6782

	село
	9.5
	30.2
	58.4
	1.8
	12.9
	37.1
	38.9
	11.1
	5.4
	30.8
	56.0
	7.8
	4.8
	21.7
	62.1
	11.4
	4.0
	22.4
	61.8
	11.8
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Алматы
	13.1
	28.4
	57.2
	1.2
	4.0
	52.8
	38.3
	4.9
	3.9
	42.2
	51.8
	2.2
	1.1
	28.8
	62.1
	8.0
	1.8
	31.6
	61.0
	5.7
	1040

	Астана
	6.1
	23.1
	69.4
	1.4
	32.6
	35.8
	26.8
	4.8
	2.9
	26.8
	67.4
	2.9
	2.8
	11.5
	76.0
	9.7
	1.9
	5.8
	87.5
	4.9
	490

	Центральный регион
	16.9
	30.9
	51.8
	0.3
	38.0
	22.1
	35.3
	4.7
	9.2
	13.2
	72.4
	5.2
	15.2
	18.5
	52.8
	13.5
	7.6
	10.3
	71.1
	10.9
	808

	Восточный  регион
	11.8
	25.4
	61.6
	1.2
	0.7
	37.8
	42.3
	19.3
	1.2
	40.4
	44.4
	14.0
	1.1
	13.6
	69.6
	15.7
	2.4
	21.8
	58.3
	17.6
	1049

	Северный  регион
	13.4
	19.7
	66.0
	1.0
	17.1
	24.1
	51.7
	7.2
	2.4
	19.4
	71.7
	6.5
	2.1
	10.6
	78.7
	8.5
	3.0
	14.2
	75.1
	7.7
	2002

	Южный  регион
	7.4
	30.7
	61.0
	0.9
	11.5
	43.7
	37.4
	7.3
	8.3
	35.3
	51.5
	4.9
	6.0
	29.3
	55.1
	9.5
	5.7
	25.7
	59.0
	9.6
	5222

	Западный  регион
	6.2
	30.1
	55.9
	7.8
	9.0
	39.4
	34.2
	17.4
	2.8
	22.0
	65.7
	9.5
	3.0
	15.8
	66.1
	15.1
	4.6
	23.4
	56.3
	15.7
	1955

	Всего
	9.6
	27.9
	60.5
	2.0
	13.0
	38.5
	39.1
	9.4
	5.4
	30.0
	58.3
	6.3
	4.6
	21.5
	63.1
	10.9
	4.5
	21.9
	63.1
	10.5
	12564


Данные таблицы I32 свидетельствуют, что из 12564 опрошенных 37,5% ответили, что они часто или иногда подвергались воздействию табачного дыма дома, 51,5% ответили, что они часто или иногда подвергались воздействию табачного дыма в ресторанах и кафе, 35,4 % -в общественном транспорте, 26,1% -в офисах и других рабочих помещениях, 26,4% - в помещениях общественных местах (метро, аэропорт, магазины  и т.д.).

Из числа всех респондентов, 90,8% считают, что все сигареты одинаково вредны. 8,0 % мужчин по сравнению с 3,9% женщин, думают, что некоторые  виды сигарет менее вредные(Таблица I33). По регионам, в Астане (10,3%) больше респондентов, для которых некоторые  виды сигарет менее вредные. 
Таблица I33. Процентное распределение респондентов по тому, считали ли они, что некоторые виды сигарет являются менее вредными, чем другие, или все сигареты одинаково вредны
	
	Некоторые виды сигарет являются менее вредными, чем другие, или все сигареты одинаково вредны 
	

	
	Некоторыеменеевредные
	Всеодинакововредны
	Незнают
	Всего

	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	8.0
	88.9
	3.1
	5666

	Женщины
	3.9
	92.3
	3.8
	6898

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24
	5.5
	90.8
	3.7
	2422

	25-34
	6.5
	90.6
	2.9
	2525

	35-44
	7.1
	90.3
	2.6
	2258

	45-54
	6.2
	90.5
	3.3
	2287

	55-64
	4.9
	91.7
	3.4
	1630

	65+
	3.2
	90.9
	5.9
	1442

	Местожительство
	
	
	
	

	город
	5.9
	90.8
	3.4
	6782

	село
	5.7
	90.7
	3.6
	5783

	Регион
	
	
	
	

	Алматы
	3.1
	92.4
	4.5
	1040

	Астана
	10.3
	88.5
	1.2
	490

	Центральный регион
	7.3
	90.5
	2.1
	808

	Восточный  регион
	4.9
	88.1
	7.0
	1049

	Северный  регион
	8.1
	86.0
	5.9
	2002

	Южный  регион
	3.7
	94.3
	2.1
	5222

	Западный  регион
	9.0
	87.4
	3.6
	1955

	Всего
	5.8
	90.8
	3.5
	12564


В таблице I34 представлены результаты опроса о том, к каким негативным последствиям может привести курение. Из общего числа опрошенных, 91,4 % ответили, что курение может привести к сердечно-сосудистым заболеваниям, включая инфаркт миокарда,85,0%-к инсульту,91,9%- к раку легких,88,4%- к бронхиту, 64,8% - к сахарному диабету, 72,1% респондентовсчитают,что курение может стать причиной импотенции и бесплодия.

	Таблица I34.  Респонденты которые считают, что курение  является  причиной следующих заболеваний

	
	Сердечно-сосудистые заболевания, включая инфаркт миокарда
	Инсульт
	Раклегких
	Бронхит
	Сахарныйдиабет
	Импотенция/бесплодие
	Всего

	
	Да
	Нет
	НЗ
	Да
	Нет
	НЗ
	Да
	Нет
	НЗ
	Да
	Нет
	НЗ
	Да
	Нет
	НЗ
	Да
	Нет
	НЗ
	

	Пол
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	90.7
	4.8
	4.5
	84.0
	7.7
	8.3
	91.1
	3.1
	5.8
	87.2
	4.7
	8.1
	63.6
	18.7
	17.7
	70.9
	12.4
	16.7
	5666

	Женщины
	92.0
	4.4
	3.6
	85.8
	7.4
	6.8
	92.5
	3.3
	4.2
	89.4
	4.8
	5.8
	65.7
	18.7
	15.6
	73.2
	11.7
	15.2
	6898

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24
	89.0
	5.6
	5.4
	81.6
	8.8
	9.7
	90.1
	3.8
	6.1
	84.3
	5.5
	10.1
	62.2
	19.0
	18.9
	71.2
	11.2
	17.6
	2422

	25-34
	91.4
	4.2
	4.4
	85.4
	7.0
	7.6
	92.6
	3.0
	4.4
	89.3
	4.3
	6.4
	67.0
	17.3
	15.7
	72.6
	12.2
	15.2
	2525

	35-44
	90.8
	5.1
	4.2
	84.8
	7.4
	7.7
	91.7
	2.7
	5.6
	87.7
	5.2
	7.1
	62.9
	19.8
	17.4
	70.9
	13.2
	16.0
	2258

	45-54
	93.0
	4.1
	2.8
	86.2
	7.5
	6.3
	93.0
	3.1
	3.8
	90.4
	4.6
	5.0
	66.8
	18.4
	14.8
	74.1
	11.6
	14.3
	2287

	55-64
	93.0
	4.4
	2.6
	86.7
	7.4
	5.9
	93.4
	2.9
	3.6
	91.3
	4.0
	4.7
	65.8
	18.1
	16.2
	73.5
	11.5
	15.0
	1630

	65 и стерше
	92.0
	3.7
	4.3
	86.5
	6.7
	6.8
	90.1
	3.8
	6.1
	88.4
	4.4
	7.1
	63.8
	19.9
	16.3
	70.0
	12.5
	17.6
	1442

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	город
	92.0
	4.1
	3.9
	84.8
	7.9
	7.3
	92.1
	3.5
	4.4
	88.1
	5.5
	6.4
	64.8
	19.3
	15.9
	73.4
	11.9
	14.7
	6782

	село
	90.8
	5.1
	4.1
	85.3
	7.0
	7.7
	91.5
	2.9
	5.5
	88.8
	3.8
	7.4
	64.7
	18.0
	17.3
	70.6
	12.2
	17.3
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Алматы
	90.9
	4.7
	4.4
	80.9
	10.2
	8.9
	94.0
	3.2
	2.8
	80.6
	10.7
	8.7
	64.7
	18.0
	17.3
	86.1
	2.9
	11.0
	1040

	Астана
	97.5
	2.2
	0.3
	97.2
	2.3
	0.5
	95.7
	3.9
	0.4
	90.6
	8.1
	1.3
	64.8
	19.3
	15.9
	74.6
	21.4
	4.1
	490

	Центральный регион
	98.0
	1.8
	0.2
	91.7
	6.3
	2.0
	91.2
	7.0
	1.8
	91.6
	5.7
	2.8
	64.7
	18.0
	17.3
	88.8
	6.7
	4.5
	808

	Восточный  регион
	95.3
	0.8
	3.9
	90.6
	1.6
	7.9
	92.5
	1.9
	5.6
	93.4
	1.6
	4.9
	64.8
	19.3
	15.9
	47.1
	20.9
	32.0
	1049

	Северный  регион
	90.0
	5.0
	5.0
	82.7
	9.4
	7.9
	93.2
	2.9
	3.9
	90.6
	3.6
	5.8
	64.7
	18.0
	17.3
	63.3
	18.2
	18.5
	2002

	Южный  регион
	91.9
	5.6
	2.5
	87.9
	7.5
	4.6
	92.6
	3.5
	3.9
	90.7
	3.5
	5.8
	64.8
	19.3
	15.9
	79.7
	8.7
	11.7
	5222

	Западный  регион
	85.5
	5.2
	9.3
	73.0
	9.3
	17.6
	86.2
	1.9
	11.9
	79.6
	6.4
	14.0
	64.7
	18.0
	17.3
	59.4
	14.5
	26.0
	1955

	Всего
	91.4
	4.6
	4.0
	85.0
	7.5
	7.5
	91.9
	3.2
	4.9
	88.4
	4.7
	6.9
	64.8
	19.3
	15.9
	72.1
	12.0
	15.9
	12564


РАЗДЕЛ J. УПОТРЕБЛЕНИЕ АЛКОГОЛЯ

Злоупотребление алкоголем является глобальной проблемой, которая представляет угрозу для развития, как отдельных людей, так и всего общества. Оно может быть одной из основных детерминант психоневрологических расстройств, а также других неинфекционных болезней, таких как сердечно-сосудистыезаболевания, цирроз печени и целый ряд онкологических заболеваний, кроме того ассоциируется и с некоторыми инфекционными болезнями, такими как ВИЧ/СПИД, туберкулез и инфекции, передаваемые половым путем. Всего, по мнению экспертов ВОЗ, со злоупотреблением алкоголя связано более 60 различных расстройств.

Причиняемый алкоголем вред выходит далеко за рамки физического и психологического здоровья употребляющего алкоголь человека. Злоупотребление алкоголем также сказывается на благополучии и здоровье людей, окружающих пьющего человека. Человек, находящийся в состоянии опьянения, может причинять вред другим людям, создавать для них угрозу дорожно-транспортных аварий, жестокого поведения, насилия,  попыток самоубийства. Смертельные травмы и несчастные случаи, обусловленные употреблением алкоголя, происходят, как правило, в относительно молодых возрастных группах. По данным Агентства по статистике РК в 2011 году смертность от несчастных случаев, травм и отравлений (так называемых внешних причи​н) занимала третье место в структуре смертности после сердечно-сосудистых заболеваний и новообразований. Показатель смертности от внешних причин, так же как и частота случаев, связанных с употреблением алкоголя, находит​ся в прямой зависимости от уровня потребления спиртных напитков. ВОЗ оценивает ситуацию как опасную при употреблении алкоголя в количестве 8 л в год.
В данной главе представлены данные по распространенности употребления алкогольных напитков, количеству употребляемого алкоголя, практике употребления большого количества алкоголя, осведомленности о вреде потребления алкоголя, отношению и восприятию методов и мер профилактики избыточного потребления алкоголя, роли медицинских работников в профилактике потребления алкогольных напитков

J.1 Характер употребление алкогольных напитков 

В таблице J1 представлены данные об употреблении алкогольных напитков в течение последнего года. Оказалось, что в течение последних 12 месяцев 20,3% респондентов употребляли какие-либо алкогольные напитки. Этот показатель был выше среди мужчин по сравнению с женщинами (30,4 и 12,1%, соответственно), среди лиц в возрасте 35-44 и 45-54 лет (29,0 и 27,3%, соответственно) по сравнению с самыми молодыми и самыми старшими респондентами (9,6 и 15,4%, соответственно), а также в городе по сравнению с селом (21,9 и 18,5%, соответственно). 

	Таблица J1. Процентное распределение респондентов в зависимости от употребления алкогольных напитков в течение последних 12 месяцев 

	
	Употребляли какие - либо алкогольные напиткив течение последних 12 месяцев
	Всего

	
	Да
	Нет
	Не знают
	

	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	30,4
	68,5
	1,1
	5666

	Женщины
	12,1
	87,0
	0,9
	6898

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24 
	9,6
	88.8
	1,6
	2422

	25-34 
	22,7
	76,2
	1,1
	2525 

	35-44 
	29,0
	70,3
	0,7
	2258

	45-54 
	27,3
	72,0
	0,7
	2287 

	55 и старше
	15,4
	83,8
	0,9
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	

	Город
	21,9
	77,0
	1,1
	6782

	Село
	18,5
	80,5
	0,9
	5783

	Регион
	
	
	
	

	Северный
	22,6
	76,6
	0,8
	2002 

	Южный
	16,3
	82,6
	1,0
	5222

	Центральный
	19,6
	80,4
	0
	808

	Западный
	14,6
	84,6
	0,8
	1955

	Восточный
	36,2
	62,8
	0,9
	1049

	Г.Астана
	11,6
	86,8
	1,6
	490

	Г. Алматы
	35,5
	62,1
	2,3
	1040

	Всего
	20,3
	78,6
	1,0
	12564


Также обнаружены региональные различия этого показателя: самый высокий процент употреблявших алкогольные напитки в течение последнего года, выявлен в Восточном регионе и г.Алматы (36,2 и 35,5%, соответственно) по сравнению с г.Астана, Западным и Южным регионами (11,6; 14,6 и 16,3%, соответственно).

Респондентов, ответивших утвердительно на предыдущий вопрос, спрашивали  о частоте  употреблении алкогольных напитков в количестве более пяти доз. За одну дозу была принята следующая классификация: пиво-333 мл, вино -150 мл, водка, коньяк и другие крепкие спиртные напитки – 50 мл. Во время опроса респондентам была показана карточка со значениями одной дозы разных алкогольных напитков. Как свидетельствуют данные таблицыJ2,  удельный вес респондентов, употреблявших более пяти доз спиртных напитков несколько раз в неделю, составил 3,7%, один раз в неделю  - 9,3%, один раз в месяц – 25,3%, менее одного раза в месяц – 34,2%, никогда не употреблявших такое количество алкоголя -  24,6%. 

Примечательно, что процент респондентов, употреблявших высокую дозу алкоголя один и более раз в неделю, растет с увеличением возраста (от 9,6% среди 15-24-летних до 16,6% среди лиц старше 55 лет).  Кроме того этот показатель был выше в Северном (23,4%) и Центральном (23,5%) регионах по сравнению с Восточным,  Западным регионами и г.Алматы (6,5; 8,1 и 7,8%, соответственно). 

Респонденты, никогда не употреблявшие алкогольные напитки в количестве более 5 доз, чаще встречались среди женщин (38,9%), чем среди мужчин (17,6%), лиц в возрасте 15-24 лет (29,3%) по сравнению с другими возрастными группами, в городе (27,4%) по сравнению с селом (20,7%),  в г. Алматы (47,3%) по сравнению с другими регионами. 
	ТаблицаJ2. Процентное распределение респондентов по частоте употребления алкогольных напитков более пяти доз

	
	Употребляли 5 и более доз алкоголя
	Всего

	
	Несколько раз в неделю
	Раз в неделю
	Раз в месяц
	Реже, чем раз в месяц
	Никогда
	Не знают
	

	Пол
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	3,7
	11,5
	29,1
	35,1
	17,6
	3,0
	1721 

	Женщины
	3,8
	4,8
	17,4
	32,4
	38,9
	2,8
	834

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	2,8
	6,8
	25,1
	32,7
	29,3
	3,2
	231

	25-34 
	2,8
	9,4
	27,0
	34,3
	23,8
	2,7
	573

	35-44 
	2,8
	10,1
	23,9
	35,7
	25,2
	2,3
	654

	45-54 
	3,6
	9,1
	26,7
	33,0
	24,0
	3,6
	624

	55 и старше
	6,9
	9,7
	23,2
	34,4
	22,8
	3,0
	472

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	3,7
	9,2
	24,0
	32,6
	27,4
	3,1
	1485

	Село
	3,8
	9,5
	27,1
	36,4
	20,7
	2,6
	1070 

	Регион
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	6,7
	16,7
	37,2
	33,5
	1,6
	4,2
	452

	Южный
	3,8
	8,7
	23,3
	39,9
	21,7
	2,6
	853

	Центральный
	8,5
	15,0
	17,1
	57,7
	1,4
	0,2
	159

	Западный
	2,1
	6,0
	17,5
	24,4
	46,0
	4,0
	285

	Восточный
	0,6
	5,9
	29,2
	30,9
	33,3
	0,1
	380

	Г.Астана
	1,4
	11,5
	36,2
	50,2
	0,7
	0
	57

	Г.Алматы
	2,8
	5,0
	18,9
	20,3
	47,3
	5,7
	369

	Всего
	3,7
	9,3
	25,3
	34,2
	24,6
	2,9
	2555


Всех респондентов,  отвечавших на предыдущий вопрос, за исключением тех, кто ответил, что никогда не употреблял алкоголя в количестве более пяти доз в течение последнего года, спрашивали о том, как часто они употребляли какие-либо спиртные напитки в течение последнего месяца. Данные таблицы J3 указывают на то, что процент респондентов, принимавших какие-либо алкогольные напитки  один раз в течение последнего месяца составил 42,5%, 2-3 раза в месяц - 16,7%, один раз в неделю – 9,1%,  2-3 раза в неделю – 6,5%, 4-5 раз  неделю – 3,6%, ежедневно -1,7%, вовсе не употреблявших - 16,3%. Последних было больше среди женщин (27,7%), лиц 15-24 лет (21,6%), в городе (19,0%), в Центральном регионе (44,3%). Что касается тех, кто употреблял спиртные напитки часто (ежедневно, 4-5 раз в неделю, 2-3 раза в неделю), то таких оказалось больше среди мужчин (12,4%) по сравнению с женщинами (10,3%), лиц старше 55лет (15,3%) по сравнению с другими возрастными группами, городских жителей (12,4%) по сравнению с сельскими (11,1%), респондентов, проживающих в Западном и Северном регионах (18,7 и 17,4%, соответственно)  по сравнению с  остальными регионами. 

В свою очередь, среди этих респондентов, за исключением тех, кто не употреблял алкоголя в течение последних 30 дней, был проведен опрос об обычном количестве выпиваемого алкоголя. Процентное распределение респондентов в зависимости от количества спиртных напитков представлено в таблице J4. Оказалось, что  основное число респондентов (35,6%) выпивает 1-2 дозы, чуть меньшее количество респондентов (30,8%) выпивает 3-4 дозы, 14,3% выпивают 5-6 доз , 11,3% - менее 1 дозы, а 2,4%  - 7-9 доз, 1,5% - более 10 доз. Те, кто выпивают  1-2 дозы, чаще встречаются среди женщин (44,3%), лиц в возрасте 35-44 лет,  городских жителей (37,8%),  а также в г.Астана  - 57,1%.

Респондентов, выпивающих за один раз более 5 доз, было больше среди мужчин (21,6%) по сравнению с женщинами (6,7%), в селе (20,7%) по сравнению с городом (15,9%), в Центральном регионе (44%) по сравнению с г.Астана (4,2%). Что касается возрастных различий, то процент респондентов, принимающих большое количество алкоголя, был самым высоким среди 15-24-летних и составил 24,0% по сравнению с 16,4% среди лиц старше 55 лет. 

	ТаблицаJ3. Процентное распределение респондентов по частоте употребления алкогольных напитков в течение  последних 30 дней.

	 
	В течение 30 дней употребляли алкогольные напитки
	Всего

	 
	Не упо-треблял
	Еже-дневно
	4-5 раз в неделю
	2-3 раза в неделю
	Раз в неделю
	2-3 раза в месяц
	Один раз
	Не знают
	Отказ
	

	Пол
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	12,2
	1,7
	4,0
	6,7
	10,6
	19,0
	42,9
	2,4
	0,5
	1418

	Женщины
	27,7
	1,8
	2,5
	6,0
	5,0
	10,2
	41,3
	4,1
	1,4
	510

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	21,6
	0
	4,5
	6,9
	8,3
	13,5
	43,9
	1,3
	0
	164

	25-34 
	14,9
	0,7
	4,7
	4,3
	8,7
	16,5
	45,9
	3,3
	1,0
	436

	35-44 
	15,5
	1,2
	4,0
	6,0
	11,1
	19,1
	40,0
	3,0
	0,1
	489

	45-54 
	15,8
	0,8
	2,6
	8,8
	7,3
	16,1
	45,4
	2,1
	1,1
	474

	55 и старше
	17,2
	5,5
	3,0
	6,8
	9,4
	15,9
	37,6
	3,7
	0,9
	364

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	19,0
	1,8
	3,5
	7,1
	8,4
	14,9
	41,6
	2,9
	0,8
	1079

	Село
	12,9
	1,6
	3,7
	5,8
	10,0
	19
	43,7
	2,7
	0,6
	849

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	21,2
	2,6
	6,1
	8,7
	8,9
	11,8
	37,5
	2,4
	0,7
	445

	Южный
	6,3
	1,9
	2,7
	6,3
	10,4
	23,6
	46,5
	1,6
	0,7
	668

	Центральный
	44,3
	1,4
	2,4
	2,9
	9,3
	9,0
	29,0
	1,7
	0
	157

	Западный
	9,8
	0
	6,7
	12,0
	10,6
	21,0
	31,9
	5,5
	2,4
	154

	Восточный
	22,7
	0,3
	1,4
	2,7
	6,2
	15,1
	50,4
	0,5
	0,6
	253

	Г.Астана
	1,1
	1,1
	1,4
	5,6
	8,1
	10,9
	69,1
	2,8
	0
	57

	Г.Алматы
	18,2
	2,3
	3,2
	6,1
	7,7
	10,9
	41,9
	9,7
	0
	195

	Всего
	16,3
	1,7
	3,6
	6,5
	9,1
	16,7
	42,5
	2,8
	0,7
	1927


	Таблица J4. Процентное распределение респондентов по частоте употребления алкогольных напитков за один раз.

	
	Количество доз
	Всего

	
	Менее 1 дозы
	1-2 дозы
	3-4 дозы
	5-6 дозы
	7-9 дозы
	10 и более
	Дру-гое
	Не знают
	От-каз
	

	Пол
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	8,9
	33,1
	32,7
	17,2
	2,7
	1,7
	0,3
	2,9
	0,6
	1245

	Женщины
	19,2
	44,3
	24,6
	4,5
	1,5
	0,7
	0,2
	4,3
	0,6
	369

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	15,7
	22,8
	28,6
	18,3
	3,9
	1,8
	0,6
	6,2
	2,1
	128

	25-34 
	11,1
	36,9
	31,4
	15,4
	0,5
	1,6
	0,7
	1,9
	0,4
	371

	35-44 
	9,6
	37,4
	31,1
	13,1
	3,8
	0,7
	0,1
	3,8
	0,4
	413

	45-54 
	7,8
	36,9
	31,4
	13,9
	2,4
	2,4
	0,2
	4,5
	0,4
	399

	55 и старше
	16,5
	35,3
	30,1
	13,4
	2,0
	1,0
	0
	0,9
	0,8
	301

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	10,6
	37,8
	31
	12,9
	2,1
	0,9
	0,2
	3,5
	0,9
	873

	Село
	12,1
	33,1
	30,6
	15,9
	2,7
	2,1
	0,4
	2,8
	0,2
	740

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	11,3
	41,4
	33,1
	7,1
	2,1
	2,9
	0,3
	1,8
	0,1
	351

	Южный
	15,6
	35,3
	25,3
	17,4
	3,1
	1,3
	0,4
	1,0
	0,7
	626

	Центральный
	6,0
	22,7
	26,9
	37,2
	6,8
	0
	0
	0,4
	0
	87

	Западный
	5,2
	31,6
	40,3
	12,8
	0,5
	0
	0,5
	7,5
	1,6
	139

	Восточный
	2,7
	26,6
	49,8
	15,1
	0
	2,5
	0
	3,3
	0
	196

	Г.Астана
	11,3
	57,1
	26,6
	2,8
	1,4
	0
	0,7
	0
	0
	56

	Г.Алматы
	13,0
	38,7
	19,6
	9,8
	2,8
	0,7
	0
	13,8
	1,7
	159

	Всего
	11,3
	35,6
	30,8
	14,3
	2,4
	1,5
	0,3
	3,2
	0,6
	1613


В таблице J5 представлено  процентное распределение тех же респондентов в зависимости от того, всегда ли они могут отказаться от употребления алкогольных напитков. Результаты опроса показали, что 83,9% респондентов считают, что могут отказаться от алкоголя, причем было больше женщин, чем мужчин (85,5 и 83,5%, соответственно), лиц в возрасте 15-24 лет (87,0%) больше, чем представителей всех остальных возрастных групп, городских жителей больше, чем сельских (85,0 и 82,7%, сооветственно), жителей Восточного региона больше, чем жителей остальных регионов  (94,2%). 
	ТаблицаJ5. Процентное распределение респондентов в зависимости от того, всегда ли респондент может отказаться от алкогольных напитков

	
	Может отказаться от употребления алкогольных напитков
	Всего

	
	Да
	Нет
	Не знают
	Отказ
	

	Пол
	
	
	
	
	

	Мужчины
	83,5
	12,0
	4,0
	0,5
	1245 

	Женщины
	85,5
	9,8
	3,3
	1,4
	369

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	15-24 
	87,0
	7,5
	4,7
	0,8
	128

	25-34 
	85,9
	10,5
	3,0
	0,6
	371

	35-44 
	83,8
	12,8
	3,1
	0,3
	413

	45-54 
	82,0
	10,4
	6,3
	1,4
	399

	55 и старше
	83,0
	14,2
	2,5
	0,4
	301

	Местожительство
	
	
	
	
	

	Город
	85,0
	10,8
	3,6
	0,7
	873

	Село
	82,7
	12,4
	4,2
	0,8
	740

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный
	78,6
	16,4
	3,6
	1,3
	351

	Южный
	86,7
	10,5
	2,4
	0,3
	626

	Центральный
	87,2
	11,9
	0,4
	0,4
	87

	Западный
	67,8
	7,9
	22,6
	1,6
	139

	Восточный
	94,2
	4,9
	0,8
	0
	196

	Г.Астана
	64,2
	35,1
	0,7
	0
	56

	Г.Алматы
	91,2
	7,1
	0,3
	1,4
	159

	Всего
	83,9
	11,5
	3,9
	0,7
	1613


Респондентам также задавались вопросы о том, чувствовали ли они необходимость уменьшить количество потребляемого алкоголя.Как выяснилось, 15,5% респондентов испытывали такое чувство (таблица J6). Этот показатель был выше среди мужчин (17,0%) по сравнению с женщинами(10,2%), лиц в возрасте 55 лет и старше (21,1%) по сравнению с 25-34-летними (7,2%), сельчан  (16,6%) по сравнению с горожанами (14,5%), жителей Западного  и Центрального регионов (20,5 и 20,1% соответственно) по сравнению с гг.Алматы и Астана (5,9 и 9,2%, соответственно).  
	ТаблицаJ6. Процентное распределение респондентов в зависимости от того, чувствовал ли респондент необходимость уменьшить количество  алкогольных напитков.

	
	В течение 12 месяцев уменьшить количество алкогольных напитков
	Всего

	
	Да
	Нет
	Не знают
	Отказ
	

	Пол
	
	
	
	
	

	Мужчины
	17,0
	78,8
	3,2
	1,1
	1245

	Женщины
	10,2
	83,8
	4,6
	1,4
	369

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	15-24 
	16,6
	76,2
	4,9
	2,3
	128

	25-34 
	7,2
	87,2
	4,0
	1,6
	371

	35-44 
	18,6
	77,6
	3,0
	0,8
	413

	45-54 
	15,3
	79,8
	3,9
	1,0
	399

	55 и старше
	21,1
	75,8
	2,4
	0,7
	301

	Местожительство
	
	
	
	
	

	Город
	14,5
	81,4
	3,4
	0,7
	873

	Село
	16,6
	78,1
	3,6
	1,7
	740

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный
	14,2
	80,7
	4,0
	1,1
	351

	Южный
	18,0
	76,6
	4,1
	1,3
	626

	Центральный
	20,1
	78,2
	1,3
	0,4
	87

	Западный
	20,5
	69,6
	7,2
	2,7
	139

	Восточный
	13,8
	84,6
	1,7
	0
	196

	Г.Астана
	9,2
	90,1
	0,7
	0
	56

	Г.Алматы
	5,9
	91,7
	1,0
	1,4
	159

	Всего
	15,5
	79,9
	3,5
	1,1
	1613


Данные в таблице J7, представляющие процентное распределение респондентов в зависимости от того, получали ли они помощь или советы от врачей, нарколога, социального работника или других специалистов по поводу проблем с алкоголем, свидетельствуют о том, что подавляющее большинство (93%) не получали таких рекомендаций или не имели проблем с алкоголем, 2,8% получали такую помощь или советы в прошлом году, а 3,4%  - более года назад. Процент респондентов, имевших проблемы с алкоголем и получавших  помощь от специалистов в прошлом году и до этого был выше среди мужчин (6,7%), лиц старше 55 лет (7,3%), горожан (6,0%), жителей Центрального региона (8,6%).
	ТаблицаJ7. Процентное распределение респондентов в зависимости от того, получали ли они помощь или советы от врачей или других специалистов по поводу проблем с алкоголем.

	
	Получал ли помощь или советы от врачей
	Всего

	
	Да, в прошлом году
	Да, более года назад
	Нет
	Я не имел проблем с алкоголем
	Не знают
	Отказ
	

	Пол
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	3,0
	3,7
	87,8
	4,4
	0,4
	0,6
	1245

	Женщины
	2,1
	2,2
	91,9
	3,3
	0
	0,4
	369

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	3,0
	4,0
	90,5
	1,7
	0
	0,8
	128

	25-34 
	1,0
	5,2
	86,4
	5,8
	0,2
	1,4
	371

	35-44 
	3,4
	2,2
	90
	4,0
	0
	0,4
	413

	45-54 
	2,6
	3,1
	90,2
	3,5
	0,3
	0,2
	399

	55 и старше
	4,5
	2,8
	87,4
	4,2
	1,0
	0
	301

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	3,2
	2,8
	88,8
	4,2
	0,4
	0,6
	873

	Село
	2,5
	4,1
	88,7
	4,1
	0,2
	0,5
	740

	Регион
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	2,1
	2,8
	91,8
	2,9
	0,2
	0,1
	351

	Южный
	2,8
	4,0
	87,5
	4,7
	0,3
	0,6
	626

	Центральный
	8,2
	0,4
	90,6
	0,4
	0,4
	0
	87

	Западный
	2,9
	2,6
	86,2
	7,7
	0,5
	0
	139

	Восточный
	2,1
	1,4
	90,9
	5,2
	0,4
	0
	196

	Г.Астана
	2,5
	5,0
	83,7
	8,9
	0
	0
	56

	Г.Алматы
	2,7
	6,1
	87,8
	0,7
	0
	2,8
	159

	Всего
	2,8
	3,4
	88,8
	4,2
	0,3
	0,5
	1613


J2. Осведомленность о вреде злоупотребления алкоголя, отношение к профилактике избыточного потребления алкоголя, роль медицинских работников в профилактике потребления алкогольных напитков

В настоящем исследовании респонденты были опрошены о том, нужно ли, по их мнению, повысить цену на алкогольные напитки. В таблице J8 представлены результаты этого опроса, которые свидетельствуют о том, что   менее половины респондентов (42,8%)  считают, что нужно повысить цену на водку, коньяк и другие спиртные напитки, 39,4%  - на вино,  38,1% -  на пиво.

Процент респондентов, считающих, что нужно поднять цены на крепкие спиртные напитки, вино и пиво, был выше среди женщин (47,7; 43,7 и 43,2%, соответственно) по сравнению с мужчинами (36,9; 34,0; 32%, соответственно), в городе (44,5; 40,5 и 39,3%, соответственно) по сравнению с  селом (40,9; 38,0 и 36,8%, соответственно), среди жителей Центрального региона (76,8; 74,5 и 73,3%, соответственно) по сравнению с Восточным регином (23,7; 22,5 и 21,8%, соответственно). Возрастные различия были неоднородны: если самый высокий процент респондентов, считающих, что нужно повысить цену на крепкие напитки и вино, был среди самых молодых респондентов (45,4 и 42,0%, соответственно), то за повышение цены на пиво больше голосуют самые старшие респонденты (41,0%).

Также респондентам задавался вопрос об их отношении к мерам  профилактики злоупотребления алкогольных напитков, особенно беременными женщинами и  подростками, а также при вождении автомобиля. Им предлагались следующие утверждения: 

1) Выборочные проверки полиции на алкоголь снизили бы употребление алкоголя перед вождением транспорта;

2) Необходимо запретить рекламу алкогольных напитков среди молодежи;

3) Необходимо запретить  продажу  алкоголя людям в возрасте до 21 года;

4) На бутылках  алкогольных напитков  должны быть размещены предупреждения  с целью предостережения беременных женщин и водителей об опасности употребления алкоголя;

5) Реклама алкогольных напитков должна содержать предупреждения с целью предостережения беременных женщин и водителей об опасности употребления алкоголя.

В таблице J9 представлены результаты этого опроса, которые показывают, что в целом с первым утверждением были согласны 81,7%, со вторым – 89,1%, с третьм – 92,3%, с четвертым – 88,7%, с пятым – 88,6%.

	ТаблицаJ8. Процентное распределение респондентов по отношению к увеличению цен на алкогольные напитки

	
	Повысить цену на пиво
	Повысить цену на вино
	Повысить цену на коньяк, водку, виски
	Всего

	 
	Да
	Нет
	Не знают
	Да
	Нет
	Не знают
	Да
	Нет
	Не знают
	

	Пол
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	32,0
	58,1
	9,9
	34,0
	55,8
	10,2
	36,9
	53,1
	9,9
	5666

	Женщины
	43,2
	45,3
	11,5
	43,7
	45,0
	11,3
	47,7
	41,4
	10,9
	6898

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	39,5
	46,1
	14,4
	42,0
	43,8
	14,2
	45,4
	41,2
	13,4
	2422

	25-34 
	35,8
	55,5
	8,7
	37,1
	54,2
	8,6
	40,6
	50,6
	8,8
	2525 

	35-44 
	34,8
	56,1
	9,2
	36,1
	54,5
	9,3
	40,3
	50,8
	8,9
	2258

	45-54 
	38,8
	51,1
	10,1
	39,4
	50,4
	10,2
	42,3
	47,7
	9,9
	2287 

	55 и старше
	41,0
	47,7
	11,3
	41,4
	47,3
	11,3
	44,9
	44,1
	11,1
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	39,3
	50,5
	10,2
	40,5
	49,4
	10,1
	44,5
	45,6
	9,9
	6782

	Село
	36,8
	51,8
	11,5
	38,0
	50,4
	11,6
	40,9
	48,0
	11,1
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	33,6
	53,9
	12,6
	35,4
	52,3
	12,3
	40,2
	47,3
	12,5
	2002 

	Южный
	33,8
	58,4
	7,8
	34,3
	57,9
	7,9
	36,5
	55,7
	7,8
	5222

	Центральный
	73,3
	23,4
	3,3
	74,5
	22,8
	2,7
	76,8
	20,4
	2,8
	808

	Западный
	49,0
	34,8
	16,1
	52,3
	31,4
	16,3
	57,0
	28,2
	14,8
	1955

	Восточный
	21,8
	56,6
	21,6
	22,5
	56,2
	21,3
	23,7
	56,1
	20,2
	1049

	Г.Астана
	36,7
	53,6
	9,6
	36,6
	54,1
	9,3
	39,1
	51,2
	9,7
	490

	Г.Алматы
	38,0
	54,1
	7,9
	39,2
	52,7
	8,2
	47,9
	44,0
	8,0
	1 040

	Всего
	38,1
	51,1
	10,8
	39,4
	49,9
	10,8
	42,8
	46,7
	10,5
	12 564


	ТаблицаJ9. Процентное распределение респондентов по согласию с мерами по профилактике употребления алкоголя 

	
	Проводить выборочные проверки полиции на алкоголь перед вождением транспорта
	Запретить рекламу алкогольных напитков среди молодежи
	Запретить продажу алкоголя людям в возрасте до 21 года
	Разместить на бутылках алкогольных напитков предупреждения с целью предостережения беременных женщин и водителей об опасности употребления алкоголя
	Разместить на рекламе алкогольных напитков предупреждения с целью предостережения беременных и водителей об опасности употребления алкоголя
	Всего



	
	Согла-сен
	Несогла-сен
	Незнают
	Согла-сен
	Несогласен
	Не знают
	Согла-сен
	Несогласен
	Не знают
	Согла-сен
	Несогласен
	Не знают
	Согла-сен
	Несогласен
	Незнают
	

	Пол
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	80,7
	13,0
	6,4
	88,6
	8,9
	2,4
	92,3
	5,0
	2,6
	88,2
	6,9
	4,9
	88,0
	7,0
	5,0
	5666

	Женщины
	82,6
	10,5
	6,9
	89,4
	8,2
	2,4
	92,4
	5,3
	2,3
	89,1
	6,4
	4,4
	89,1
	6,4
	4,5
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	82,1
	11,1
	6,9
	90,0
	7,4
	2,6
	92,0
	5,1
	2,8
	90,2
	5,0
	4,8
	89,9
	5,1
	5,0
	2422

	25-34 
	81,2
	12,5
	6,3
	87,4
	9,8
	2,8
	91,3
	5,9
	2,8
	88,8
	6,8
	4,4
	88,2
	7,1
	4,7
	2525 

	35-44 
	82,2
	12,2
	5,5
	90,0
	8,1
	1,8
	92,6
	5,2
	2,2
	89,3
	6,5
	4,3
	89,7
	6,2
	4,1
	2258

	45-54 
	81,2
	11,8
	6,9
	89,5
	8,8
	1,7
	92,9
	5,6
	1,5
	88,7
	7,5
	3,8
	88,3
	7,8
	3,9
	2287 

	55 и старше
	82,0
	10,6
	7,4
	88,7
	8,5
	2,9
	92,9
	4,4
	2,7
	87,1
	7,2
	5,6
	87,3
	7,0
	5,6
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	81,6
	10,8
	7,6
	86,9
	10,2
	2,8
	90,5
	6,5
	3,0
	87,7
	6,9
	5,5
	87,5
	6,9
	5,6
	6782

	Село
	81,9
	12,5
	5,6
	91,5
	6,6
	1,9
	94,6
	3,6
	1,8
	90,0
	6,3
	3,7
	89,9
	6,4
	3,7
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	67,2
	18,5
	14,2
	86,1
	10,1
	3,9
	90,8
	6,5
	2,7
	72,6
	20,9
	6,5
	71,9
	20,8
	7,3
	2002 

	Южный
	84,5
	13,0
	2,4
	93,9
	4,9
	1,2
	94,7
	3,8
	1,4
	94,9
	3,4
	1,7
	94,8
	3,4
	1,9
	5222

	Центральный
	94,9
	3,6
	1,5
	91,1
	8,3
	0,6
	92,5
	5,9
	1,6
	90,5
	6,2
	3,3
	91,8
	6,0
	2,1
	808

	Западный
	80,9
	8,7
	10,3
	84,1
	11,3
	4,5
	94,9
	0,8
	4,3
	86,4
	1,0
	12,6
	86,4
	1,3
	12,4
	1955

	Восточный
	89,2
	5,1
	5,6
	96,5
	2,3
	1,2
	98,7
	0,4
	0,8
	98
	0,5
	1,4
	98,0
	0,5
	1,5
	1049

	Г. Астана
	78,4
	9,5
	12,1
	73,9
	22,2
	3,9
	72,7
	22,9
	4,4
	70,2
	22,7
	7,0
	68,4
	24,5
	7,2
	490

	Г. Алматы
	81,1
	9,9
	9,0
	78,0
	18,5
	3,5
	81,3
	13,8
	4,9
	91,3
	4,8
	3,9
	91,5
	4,4
	4,1
	1040 

	Всего
	81,7
	11,6
	6,7
	89,1
	8,5
	2,4
	92,3
	5,2
	2,5
	88,7
	6,6
	4,6
	88,6
	6,7
	4,7
	12564


При выяснении того, кто, по мнению  респондентов, должен быть ответственен за защиту людей от вреда, наносимого алкоголем, было установлено, что большинство (64,7%) респондентов считают, что люди достаточно ответственны, чтобы защитить себя от вреда алкоголя, а 32,7% - что государственные органы должны участвовать в защите людей от вреда, связанного с алкоголем (таблица J10). 

	ТаблицаJ10. Процентное распределение респондентов по согласию с утверждениями об ответственности по защите от вреда,  связанного с алкоголем

	
	Люди достаточно ответственны, чтобы защитить себя от вреда алкоголя
	Государственные органы должны участвовать в защите людей от вреда, связанного с алкоголем
	Не знают
	Всего



	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	65,3
	32,2
	2,6
	5666

	Женщины
	64,2
	33,1
	2,7
	6898

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24 
	65,6
	30,7
	3,7
	2422

	25-34 
	63,1
	34,0
	2,9
	2525 

	35-44 
	68,7
	29,7
	1,6
	2258

	45-54 
	65,8
	32,3
	1,9
	2287 

	55 и старше
	61,4
	35,8
	2,8
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	

	Город
	65,4
	32,1
	2,5
	6782

	Село
	63,8
	33,4
	2,8
	5783

	Регион
	
	
	
	

	Северный
	70,5
	26,7
	2,9
	2002 

	Южный
	62,3
	35,7
	2,0
	5222

	Центральный
	87,1
	9,4
	3,4
	808

	Западный
	47,8
	48,8
	3,4
	1955

	Восточный
	71,3
	26,5
	2,2
	1049

	Г.Астана
	76,7
	22,5
	0,7
	490

	Г.Алматы
	67,4
	28,1
	4,4
	1 040

	Всего
	64,7
	32,7
	2,6
	12 564


Процент респондентов, считающих, что люди сами ответственные перед собой и должны сами защищать себя от вреда от алкоголя, не различался сильно по полу, был самым высоким среди 35-44 летних (68,7%) и самым низким среди лиц старше 55 лет (61,4%). Также удельный вес респондентов с таким мнением был несколько выше в городе (65,4%), в Центральном регионе (87,1%)  по сравнению с Западным регионом, где этот показатель был равен лишь 47,8%.

Как следует из таблицы J11,на вопрос, согласен ли респондент с тем, что потребление алкогольных напитков увеличивает риск болезней печени были полностью согласны 77,5% всех респондентов, склонны согласиться - 20,7%, риск болезней сердца - 73,7 и 21,8%, соответственно, рискрака – 68,7 и 20,3%, соответственно, риск депрессии  -68,1 и22,5%, соответственно, риск врожденных  пороков - 66,7 и 20,5%, соответственно. Уровень осведомленности респондентов о негативном влиянии алкоголя на здоровье и развитие различных заболеваний не имел сколь-нибудь сильных различий в зависимости от пола, возраста, региона проживания. 

На вопрос о том, насколько опасно для здоровья новорожденного, по мнению респондентов, употребление беременной женщиной одной дозы алкоголя каждый день в течение беременности, 76,9% ответили, что это совсем небезопасно, а 16,1% - скорее небезопасно, что касается употребления двух доз алкоголя два-три раза в течение беременности, то почти такое же количество респондентов ответили, что это небезопасно и скорее небезопасно (78,6 и 14,9%, соответственно) (таблица J12). 

	ТаблицаJ11. Процентное распределение респондентов по согласию с утверждениями о связи употребления алкоголя с увеличенным риском заболеваний

	
	Употребление алкогольных напитков увеличивает риск заболеваний: болезни печени
	Употребление алкогольных напитков увеличивает риск заболеваний: болезни сердца
	Употребление алкогольных напитков увеличивает риск заболеваний: рак

	
	Полно-стью согла-сен
	Скло-нен согласиться
	Скло-нен не согла-ситься
	Полно-стью не согла-сен
	Не знают
	Полно-стью согла-сен
	Скло-нен согла-ситься
	Скло-нен не согла-ситься
	Полно-стью не согла-сен
	Не знают
	Полно-стью согла-сен
	Скло-нен согла-ситься
	Скло-нен не согла-ситься
	Полно-стью не согла-сен
	Не знают

	Пол
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	76,4
	21,5
	0,4
	0,1
	1,6
	72,7
	22,2
	1,6
	0,2
	3,3
	67,8
	20,0
	4,1
	1,3
	6,7

	Женщины
	78,3
	20,1
	0,6
	0
	0,9
	74,5
	21,5
	1,7
	0,2
	2,1
	69,4
	20,4
	4,3
	1,1
	4,7

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	76,6
	20,5
	0,6
	0,1
	2,2
	72,7
	20,8
	2,1
	0,4
	4,0
	68,8
	18,8
	4,1
	1
	7,3

	25-34 
	77,8
	20,7
	0,3
	0,1
	1,1
	73,9
	21,9
	1,7
	0,2
	2,4
	68,7
	20,8
	3,7
	1,1
	5,7

	35-44 
	77,8
	20,4
	0,6
	0,1
	1,1
	73,5
	21,5
	2,0
	0,2
	2,8
	69,1
	19,7
	4,8
	0,9
	5,5

	45-54 
	78,1
	20,5
	0,5
	0
	0,8
	75,0
	21,7
	1,2
	0,2
	1,9
	69,2
	20,6
	4,4
	1,4
	4,4

	55 и старше
	77,0
	21,3
	0,5
	0
	1,2
	73,5
	22,8
	1,5
	0,1
	2,1
	67,9
	21,1
	4,3
	1,5
	5,1

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	78,9
	19,4
	0,5
	0,1
	1,1
	75,1
	20,8
	1,6
	0,2
	2,4
	69,3
	19,5
	4,2
	1,5
	5,6

	Село
	75,8
	22,3
	0,5
	0
	1,4
	72,1
	23,0
	1,8
	0,2
	2,9
	68,0
	21,1
	4,3
	0,9
	5,6

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	77,1
	20,3
	0,5
	0,2
	1,9
	75,2
	18,9
	1,7
	0,5
	3,8
	70,3
	12,1
	6,3
	2,5
	8,8

	Южный
	77,6
	21,0
	0,6
	0
	0,7
	75,0
	20,5
	2,8
	0,2
	1,5
	73,6
	20,0
	3,5
	0,5
	2,4

	Центральный
	84,6
	15,3
	0,1
	0
	0
	79,8
	20,1
	0
	0
	0,1
	70,6
	28,9
	0,3
	0
	0,2

	Западный
	70,0
	27,4
	0,3
	0
	2,3
	64,1
	28,5
	0,8
	0
	6,6
	58,0
	25,8
	3,0
	0,5
	12,6

	Восточный
	76,3
	22,3
	0
	0
	1,4
	65,2
	32,9
	0
	0,1
	1,8
	58,3
	27,2
	8,0
	0,6
	5,8

	Г. Астана
	74,5
	25,1
	0,2
	0
	0,2
	80,8
	18,9
	0,1
	0
	0,2
	75,8
	23,5
	0,4
	0
	0,3

	Г. Алматы
	88,4
	7,7
	1,5
	0,1
	2,2
	82,9
	13,0
	1,5
	0,3
	2,3
	66,7
	11,4
	7,3
	5,6
	9,0

	Всего
	77,5
	20,7
	0,5
	0
	1,3
	73,7
	21,8
	1,7
	0,2
	2,6
	68,7
	20,3
	4,2
	1,2
	5,6


	Таблица J11(продолжение). Процентное распределение респондентов по согласию с утверждениями о связи употребления алкоголя с увеличенным риском заболеваний

	
	Употребление алкогольных напитков увеличивает риск заболеваний: Депрессия
	Употребление алкогольных напитков увеличивает риск заболеваний: врожденные пороки
	Всего

	
	Полностью согласен
	Склонен согласиться
	Склонен не согла-ситься
	Полно-стью не согласен
	Не знают
	Полностью согласен
	Склонен согласиться
	Склонен не согла-ситься
	Полно-стью не согласен
	Не знают
	

	Пол
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	66,8
	22,4
	3,6
	1,0
	6,2
	65,1
	20,8
	2,9
	2,8
	8,4
	5666

	Женщины
	69,2
	22,6
	3,5
	0,8
	3,8
	68
	20,4
	2,9
	2,7
	6,1
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	67,2
	21,3
	3,1
	1,1
	7,3
	66,0
	20,1
	3,1
	2,2
	8,6
	2422

	25-34 
	68,7
	22,0
	3,7
	1,0
	4,5
	66,7
	21,2
	2,5
	2,2
	7,3
	2525 

	35-44 
	68,5
	22,0
	3,4
	1,2
	4,9
	66,7
	19,8
	3,3
	2,9
	7,3
	2258

	45-54 
	68,1
	23,7
	3,6
	0,7
	3,8
	67,6
	20,6
	3
	2,5
	6,3
	2287 

	55 и старше
	68,1
	23,3
	3,9
	0,6
	4,1
	66,6
	20,9
	2,6
	3,6
	6,3
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	68,6
	22,6
	3,1
	0,8
	4,8
	67,9
	19,1
	2,7
	3,4
	6,9
	6782

	Село
	67,5
	22,4
	4,1
	1,1
	5,0
	65,4
	22,2
	3,1
	1,9
	7,4
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	67,4
	15,4
	7,8
	2,5
	7,0
	68,0
	12,2
	2,0
	8,1
	9,8
	2002 

	Южный
	72,8
	21,0
	2,7
	0,5
	3,0
	70,9
	20,2
	3,4
	0,9
	4,6
	5222

	Центральный
	73,9
	25,2
	0,6
	0,2
	0,2
	73,0
	19,5
	0,6
	5,6
	1,3
	808

	Западный
	53,6
	34,0
	1,6
	0,8
	10,0
	49,3
	30,9
	2,5
	1,7
	15,5
	1955

	Восточный
	64,6
	20,0
	8,3
	1,0
	6,1
	59,3
	25,1
	7,4
	0,7
	7,6
	1049

	Г. Астана
	70,5
	27,6
	0,9
	0,5
	0,4
	66,0
	23,3
	0,7
	8,6
	1,4
	490

	Г. Алматы
	70,6
	20,6
	2,2
	1,2
	5,5
	78,7
	13,6
	1,2
	0,5
	5,9
	1040 

	Всего
	68,1
	22,5
	3,6
	0,9
	4,9
	66,7
	20,5
	2,9
	2,7
	7,1
	12564


	ТаблицаJ12. Процентное распределение респондентов по осознанию опасности потребления алкоголя беременными женщинами

	
	Беременная женщина употребляет определенное количество алкоголя: одна доза алкоголя каждый день в течение беременности
	Беременная женщина употребляет определенное количество алкоголя: две дозы алкоголя два-три раза в течение беременности
	Всего

	
	Вполне безопасно
	Скорее безопасно
	Скорее небезопасно
	Совсем небезопасно
	Не знают
	Вполне безопасно
	Скорее безопасно
	Скорее небезопасно
	Совсем небезопасно
	Не знают
	

	Пол
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	1,5
	4,4
	17,5
	74,8
	1,8
	1,8
	1,7
	16,1
	77,7
	2,6
	5666

	Женщины
	1,8
	3,4
	15,0
	78,7
	1,1
	2,9
	1,9
	13,9
	79,4
	1,9
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	2,1
	4,1
	15,6
	76,2
	2,0
	2,4
	1,5
	15,3
	77,8
	3,0
	2422

	25-34 
	1,8
	4,3
	17,3
	75,2
	1,3
	2,3
	1,9
	15,3
	78,4
	2,2
	2525 

	35-44 
	1,9
	3,4
	17,4
	76,0
	1,3
	2,5
	1,3
	15,3
	79
	1,8
	2258

	45-54 
	1,1
	3,4
	16,5
	78,0
	1,1
	2,2
	1,8
	15,8
	78,6
	1,6
	2287 

	55 и старше
	1,5
	4,0
	14,3
	78,8
	1,4
	2,4
	2,5
	13,3
	79,3
	2,4
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	1,7
	3,1
	17,4
	76,0
	1,7
	2,4
	2,)
	15,8
	76,8
	3,0
	6782

	Село
	1,6
	4,7
	14,6
	78,0
	1,1
	2,4
	1,7
	13,8
	80,8
	1,3
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	2,3
	4,4
	10,5
	80,8
	2,0
	2,5
	2,1
	9,6
	82,6
	3,3
	2002 

	Южный
	2,1
	5,5
	15,8
	75,4
	1,2
	1,5
	2,3
	17,2
	77,5
	1,5
	5222

	Центральный
	1,7
	1,2
	10,9
	85,5
	0,7
	16,1
	1,7
	7,6
	73,9
	0,7
	808

	Западный
	1,2
	2,8
	17,1
	77,1
	1,8
	0,3
	0,6
	11,7
	86,2
	1,1
	1955

	Восточный
	0
	2,1
	28,6
	68,4
	0,9
	0
	0,4
	25,5
	71,7
	2,4
	1049

	Г. Астана
	0,4
	1,2
	36,7
	61,6
	0,1
	0,2
	0,8
	30,9
	67,7
	0,4
	490

	Г. Алматы
	1,4
	1,4
	8,8
	86,2
	2,3
	3,1
	3,6
	7,2
	78,3
	7,9
	1040 

	Всего
	1,7
	3,8
	16,1
	76,9
	1,4
	2,4
	1,9
	14,9
	78,6
	2,2
	12564


J3. Отношение к безопасному поведению в связи с употреблением алкоголя.

	Таблица J13. Процентное распределение респондентов по полученным травмам вследствие употребления алкогольных напитков 

	 
	Получали травму 
	Всего

	 
	Да, это произошло в течение последних 12 месяцев
	Да, это произошло более одного года тому назад
	Нет
	

	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	3,6
	4,7
	91,7
	5666

	Женщины
	3,9
	3,1
	92,9
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24 
	3,3
	3,4
	93,3
	2422

	25-34 
	4,5
	3,9
	91,5
	2525 

	35-44 
	4,1
	4,4
	91,5
	2258

	45-54 
	3,8
	3,9
	92,3
	2287 

	55 и старше
	3,4
	3,6
	93
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	

	Город
	4,6
	4,2
	91,2
	6782

	Село
	2,9
	3,4
	93,7
	5783

	Регион
	
	
	
	

	Северный
	2,9
	5,3
	91,8
	2002 

	Южный
	3,9
	3,8
	92,2
	5222

	Центральный
	12,6
	3,5
	83,9
	808

	Западный
	1,3
	1,7
	96,9
	1955

	Восточный
	1,6
	4,5
	93,9
	1049

	Г. Астана
	4,4
	4,3
	91,3
	490

	Г.Алматы
	4,8
	4,2
	91
	1040 

	Всего
	3,8
	3,8
	92,4
	12564


В настоящем исследовании было интересным выяснить, каково восприятие респондентов и их отношение к безопасному поведению и вождению автомобилей в связи с употреблением алкоголя. Респонденты были опрошены, был ли в их жизни случай, когда они сами или другой человек получили травму вследствие того, что респонденты выпили спиртные напитки. 

Данные таблицы J13 свидетельствуют, что в 3,8% случаях такое происходило в течение последнего года, а еще в 3,8% - более года назад. Что интересно, данный показатель не отличался сильно по полу, суммарно составив среди женщин 7%, что сопоставимо с 8,3% среди мужчин. Также он был выше среди 25-34 и 35-44- летних респондентов (8,4 и 8,5%, соответственно), в городе (8,8%), и в Центральном регионе (16,1%).  

	ТаблицаJ14.Процентное распределение респондентов по употреблению алкогольных напитков перед вождением

	
	Садились за руль автомобиля после употребления любых алкогольных напитков
	Всего

	 
	Да
	Нет
	Не знают
	

	Пол
	
	
	
	

	Мужчины
	4,3
	87,6
	8,1
	5666

	Женщины
	2,3
	89,6
	8,1
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24 
	4,1
	88,1
	7,8
	2422

	25-34 
	4,1
	87,3
	8,6
	2525 

	35-44 
	3,2
	88,7
	8,1
	2258

	45-54 
	3,1
	89,3
	7,6
	2287 

	55 и старше
	1,9
	89,8
	8,3
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	

	Город
	3,3
	89,5
	7,2
	6782

	Село
	3,1
	87,7
	9,2
	5783

	Регион
	
	
	
	

	Северный
	2,9
	88,5
	8,7
	2002 

	Южный
	3,0
	88
	9,1
	5222

	Центральный
	5,5
	90,5
	3,9
	808

	Западный
	2,7
	85,2
	12,1
	1955

	Восточный
	4,8
	90,9
	4,3
	1049

	Г. Астана
	3,1
	94,5
	2,4
	490

	Г.Алматы
	2,7
	92,8
	4,5
	1040 

	Всего
	3,2
	88,7
	8,1
	12564


Таблица J14 показывает данные о практике вождения респондентов в нетрезвом состоянии. Только 88,7% ответили, что не садились за руль после употребления спиртных напитков, в то время как практиковали такое 3,2%, а 8,1% - не знают. Примечателен факт, что процент нетрезвых водителей (со слов респондентов) снижается с увеличением возраста от 4,1% среди 15-24-летних до 1,9% среди лиц старше 55 лет. Этот показатель также выше среди мужчин (4,3%) и в Центральном и Восточном регионах (5,5 и 4,8%,соответственно) 

Процент респондентов, всегда практикующих пристегивание ремня безопасности на пассажирском переднем сидении, составил 72,7%, в большинстве случаев  - 15,5%, в половине случаев – 2,9%, в меньшинстве случаев  - 0,6%, очень редко и никогда – 1,3% (Таблица J15). Что касается практики надевать ремень безопасности на заднем пассажирском сидении, то всегда его надевают лишь 7,2%, в большинстве случаев  - 6,0%, в половине случаев – 4%, в меньшинстве случаев  - 7,5%, а очень редко и никогда –67,3% (Таблица J16).

	ТаблицаJ15. Процентное распределение респондентов по частоте надевания ремня на пассажирском  переднем сиденье

	 
	Ремень надевали
	Всего

	 
	Всегда
	В большинстве случаев
	В половине случаев
	В меньшинстве
	Очень редко
	Никогда
	Я никогда не сажусь в автомобиль
	Не знают/не помнят
	

	Пол
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	76,2
	15,2
	3,0
	0,6
	0,9
	0,4
	3,1
	0,6
	5666

	Женщины
	69,9
	15,8
	2,8
	0,7
	0,7
	0,6
	8,5
	1,1
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	75,0
	16,4
	2,7
	1,0
	0,9
	0,4
	2,8
	0,9
	2422

	25-34 
	77,1
	15,7
	2,6
	0,6
	0,4
	0,5
	2,7
	0,5
	2525 

	35-44 
	75,6
	15,3
	3,4
	0,7
	0,7
	0,3
	3,5
	0,6
	2258

	45-54 
	74,1
	16,7
	3,4
	0,3
	0,6
	0,6
	3,8
	0,4
	2287 

	55 и старше
	64,1
	14,1
	2,6
	0,6
	1,2
	0,6
	14,9
	1,8
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	74,5
	14,1
	2,5
	0,4
	0,6
	0,4
	6,5
	1,1
	6782

	Село
	70,7
	17,2
	3,5
	0,9
	1,0
	0,6
	5,6
	0,7
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	75,6
	9,8
	3,9
	1,9
	0,8
	0,9
	5,9
	1,2
	2002 

	Южный
	72,0
	18,6
	3,0
	0,3
	0,5
	0,3
	4,8
	0,4
	5222

	Центральный
	79,6
	13,7
	0,6
	0,1
	2,2
	1,2
	2,0
	0,6
	808

	Западный
	64,0
	17,3
	2,9
	0,8
	1
	0,3
	11,9
	1,9
	1955

	Восточный
	77,2
	13,9
	1,1
	0,2
	0,5
	0,3
	5,7
	1,1
	1049

	Г. Астана
	81,1
	13,2
	0,4
	0
	0,1
	0,8
	3,3
	1,0
	490

	Г.Алматы
	73,1
	11,8
	5,2
	0,9
	1,1
	0,3
	6,6
	1,0
	1040 

	Всего
	72,7
	15,5
	2,9
	0,6
	0,8
	0,5
	6,1
	0,9
	12564


	ТаблицаJ16. Процентное распределение респондентов по частоте надевания ремня на пассажирском  заднем сиденье

	
	Ремень надевали
	Всего

	
	Всегда
	В большинстве случаев
	В половине случаев
	В меньшинстве
	Очень редко
	Никогда
	Я никогда не сажусь в автомобиль
	Не знают/не помнят
	

	Пол
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	6,9
	5,9
	4,1
	7,4
	19,2
	48,0
	6,7
	1,8
	5666

	Женщины
	7,4
	6,0
	3,9
	7,7
	19,2
	48,2
	4,7
	2,9
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	6,6
	5,0
	4,8
	7,3
	19,8
	51,4
	2,9
	2,2
	2422

	25-34 
	8,1
	7,2
	3,2
	8,3
	19,4
	46,6
	5,4
	1,9
	2525 

	35-44 
	7,1
	5,9
	4,4
	8,4
	17,9
	47,7
	6,7
	1,9
	2258

	45-54 
	7,0
	6,4
	4,5
	7,9
	19,8
	47,8
	5,3
	1,3
	2287 

	55 и старше
	7,0
	5,5
	3,4
	6,2
	19,0
	47,2
	7,4
	4,2
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	7,9
	6,1
	4,6
	7,9
	18,4
	46,3
	6,5
	2,3
	6782

	Село
	6,3
	5,9
	3,4
	7,1
	20,1
	50,1
	4,6
	2,6
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный
	11,9
	6,7
	1,6
	2,8
	26,8
	39,8
	5,8
	4,6
	2002 

	Южный
	5,1
	3,7
	2,3
	7,5
	13,8
	63,7
	3,2
	0,8
	5222

	Центральный
	22,3
	3,0
	0,5
	0,7
	8,2
	56,3
	7,9
	1,1
	808

	Западный
	2,2
	6,4
	10,1
	15,3
	22,9
	29,7
	8,7
	4,6
	1955

	Восточный
	8,9
	18,8
	9,5
	10,9
	28,0
	18,4
	3,8
	1,8
	1049

	Г. Астана
	12,7
	7,9
	4,1
	4,2
	11,0
	34,1
	20,5
	5,5
	490

	Г.Алматы
	1,6
	4,1
	3,2
	6,0
	27,8
	50,7
	4,6
	2,0
	1040 

	Всего
	7,2
	6,0
	4,0
	7,5
	19,2
	48,1
	5,6
	2,4
	12564


РАЗДЕЛ L. ИЗБЫТОЧНЫЙ ВЕС И ОЖИРЕНИЕ
В данном исследовании были собраны данные субъективного восприятия респондентами своего веса, а также результаты измерения роста и веса респондентов для оценки их фактическогонутриционального статуса и распространённости избыточного веса, ожирения и дефицита массы тела. Нутрициональный статус респондентов оценивался по следующим показателям: рост, вес, индекс массы тела. При оценке нутриционального статуса респондентов использовались следующие критерии: 

Классификация ожирения по ИМТ. (Международная группа по ожирению ВОЗ (IOTFWHO), 1997)

	Типы массы тела 
	ИМТ 
	Риск сопутствующих заболеваний

	Дефицит массы тела
	< 18,5
	Низкий (но высокий по другим заболеваниям)

	 Нормальныйвес
	18,5-24,9
	Обычный

	Избыточныйвес
	25,0-29,9
	Повышенный

	ОжирениеI
	30,0-34,9
	Высокий

	Ожирение II
	35,0-39,9
	Оченьвысокий

	Ожирение III
	≥ 40
	Чрезвычайновысокий


L1. Субъективное восприятие веса

В таблице L1 представлены данные субъективного восприятия респондентами своего веса. Они свидетельствуют о том, что 80,5% населения считает свой вес нормальным, 11,9% -слишком высоким, 4%  - слишком низким. Оценивают свой вес как высокий чаще женщины, процент таких женщин был в два раза выше, чем мужчин (15,5% и 7,4%, соответственно). Удельный вес респондентов, считающих свой вес слишком высоким, растет с увеличением возраста от 3,8% среди 15-24-летних до 18,6% среди лиц старше 55 лет,  а также выше среди жителей г.Алматы, Северного и Восточного регионов ( 18,0; 15,8 и 14,8%, соответственно).

	ТаблицаL1.  Процентное распределение респондентов в зависимости от субъективного восприятия своего веса 

	
	Считают свой вес
	Всего



	
	Слишком высоким
	Слишком низким
	Нормальным
	Не знают
	Отказ
	

	Пол
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	7,4
	4,3
	85,1
	2,9
	0,3
	5666 

	Женщины
	15,5
	3,8
	76,7
	3,8
	0,1
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	3,8
	6,3
	88,1
	1,4
	0,4
	2422 

	25-34 
	7,6
	3,6
	86,6
	2,2
	0,1
	2525 

	35-44 
	12,2
	2,8
	82,3
	2,4
	0,2
	2258

	45-54 
	15,9
	3,1
	76,9
	4
	0,1
	2287 

	55 и старше 
	18,6
	4,1
	70,8
	6,3
	0,2
	3072 

	Местожительство
	
	
	
	
	

	Город
	11,9
	4,2
	79,4
	4,2
	0,2
	6782

	Село
	11,8
	3,8
	81,8
	2,5
	0,1
	5783

	Регион
	
	
	
	
	
	

	Северный
	15,8
	4,1
	78,0
	2,0
	0,1
	2002 

	Южный
	11,7
	4,6
	82,0
	1,7
	0
	5222

	Центральный
	6,8
	2,3
	86,7
	4,2
	0
	808

	Западный
	6,8
	1,4
	81,6
	9,7
	0,4
	1955

	Восточный
	14,8
	4,1
	80,7
	0,5
	0
	1049

	Г.Астана
	7,3
	3,2
	87,3
	2,1
	0,2
	490

	Г.Алматы
	18,0
	7,5
	67,5
	5,9
	1,1
	1040

	Всего
	11,9
	4,0
	80,5
	3,4
	0,2
	12564


L2. Измерение роста и веса. Индекс массы тела.

Из числа всех респондентов на измерение роста и веса согласились 95,4%, что составило 11983 человек, у которых фактически и были измерены данные показатели (таблица L2). 

	ТаблицаL2. Процентное распределение респондентов по  измерению роста и веса 

	 
	Измерение роста и веса 
	Всего

	 
	Согласен на измерение роста и веса
	Не согласен на измерение роста и веса
	

	Пол
	
	
	

	Мужчины
	95,8
	4,2
	5666 

	Женщины
	95,0
	5,0
	6898 

	Возраст, лет
	
	
	

	15-24 
	96,2
	3,8
	2422 

	25-34 
	94,3
	5,7
	2525 

	35-44 
	96,4
	3,6
	2258 

	45-54 
	96,0
	4,0
	2287 

	55  и старше
	94,3
	5,7
	3072 

	Местожительство
	
	
	

	Город
	94,2
	5,8
	6782 

	Село
	96,8
	3,2
	5783

	Регион
	
	
	

	Северный
	95,9
	4,1
	2002 

	Южный
	95,8
	4,2
	5222 

	Центральный
	99,8
	0,2
	808

	Западный
	99,2
	0,8
	1955 

	Восточный
	100,0
	0
	1049 

	Г.Астана
	97,3
	2,7
	490

	Г.Алматы
	76,0
	24,0
	1040

	Всего
	95,4
	4,6
	12564


Анализ индекса массы тела (ИМТ) является одним из наиболее широко используемых критериев, рекомендованных ВОЗ для оценки степени недостаточности питания или, наоборот, избыточной массы тела и ожирения. ИМТ вычисляется путем деления веса в килограммах на рост в квадратных метрах (кг/м2). В таблице L3 представлено процентное распределение респондентов в зависимости от показателей ИМТ. Оказалось, что 3,7% респондентов имели ИМТ меньше 18,5, 45,8% - ИМТ, равный18,5-24,9, 47,6% - ИМТ 25-29,9, 2,2 – ИМТ 30-34,9, 0,7% - ИМТ 35-39,9. 

Значения ИМТ менее 18,5 относятся к состоянию недостаточности питания. Как указано выше,процент таких респондентов был равен 3,7% от общего числа исследованных. Этот процент был выше среди женщин, чем среди мужчин (5 и 2,2%, соответственно), самых молодых респондентов (12,5%) по сравнению  с представителями более старших групп (1,1% среди лиц старше 55 лет), городских жителей по сравнению с сельскими (4,1 и 3,3%, соответственно),  проживающих в г.Алматы и Центральном регионе (по 5,1%) по сравнению с г.Астана (2,7%).

Что касается избыточной массы тела и ожирения, то они обнаружены у половины обследованных респондентов (50,5%), причем в одинаковой степени у мужчин и женщин (50 и 50,9%, соответственно). Избыточная масса тела и ожирение чаще встречались у жителей села (52,0%) по сравнению с горожанами (49,2%), у жителей Южного и Северного регионов и г.Алматы (53,9; 51,9 и 52,1%, соответственно)по сравнению с  жителями Западного региона и г.Астаны (по 44,1%). В отношении возрастных различий показателя ИМТ выше 25,0 (избыточной массы тела вместе с ожирением), то былвыявлен его рост с увеличением возраста от 17,3% среди респондентов 15-24 лет, далее идет резкий рост показателя более чем в два раза до 39,5% среди 25-34 летних, до 53,5% среди 35-44 летних, до 64,5% среди 45-54 летних и,наконец, он достигает 73,3% среди лиц старше 55 лет.  

	ТаблицаL3. Процентное распределение респондентов по индексу массы тела

	 
	Индекс массы тела
	Всего

	 
	< 18,5
	18,5-24,9
	25,0-29,9
	30,0-34,9
	35,0-39,9
	

	Пол
	
	
	
	
	
	

	Мужчины
	2,2
	47,8
	48,6
	1,2
	0,2
	5426

	Женщины
	5,0
	44,1
	46,8
	3,0
	1,1
	6557

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	12,5
	70,2
	17,1
	0,2
	0
	2331

	25-34 
	2,5
	58
	38,9
	0,3
	0,3
	2382 

	35-44 
	1,9
	44,5
	51,4
	1,7
	0,4
	2176 

	45-54 
	1,0
	34,5
	60,9
	2,8
	0,8
	2195 

	55 и старше
	1,1
	25,6
	66,3
	5,3
	1,7
	2898 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	

	Город
	4,1
	46,7
	46,5
	2,0
	0,7
	6386

	Село
	3,3
	44,7
	48,8
	2,5
	0,7
	5597

	Регион
	
	
	
	
	
	

	Северный
	4,5
	43,6
	47,9
	3,1
	0,9
	1921

	Южный
	3,3
	42,8
	50,6
	2,6
	0,7
	5002

	Центральный
	5,1
	49,4
	42,5
	1,8
	1,2
	807

	Западный
	2,9
	53
	42,3
	1,2
	0,6
	1938 

	Восточный
	4,1
	46,5
	45,3
	2,9
	1,2
	1049

	Г.Астана
	2,7
	53,2
	43,8
	0,3
	0
	477

	Г.Алматы
	5,1
	42,7
	51,6
	0,5
	0
	790

	Всего
	3,7
	45,8
	47,6
	2,2
	0,7
	11983


РАЗДЕЛ N. ПОЛУЧЕНИЕ МЕДИЦИНСКИХ УСЛУГ ЛИЦАМИ В ВОЗРАСТЕ 50 ЛЕТ И СТАРШЕ
В данном разделе представлены данные об опыте получения медицинских услуг лицами в возрасте 50 лет и старше. Известно, что возраст является одним из основных факторов состояния здоровья и, следовательно, влияет на потребность в медицинских услугах. Другим обстоятельством, важным для людей старшего и пожилого возраста, является их ограниченная способность оплачивать медицинские расходы, прежде всего, из-за выхода на пенсию и связанного с ним уменьшения уровня доходов. Таким образом, для этой возрастной группы увеличивающаяся потребность в медицинской помощи сочетается с уменьшением ее доступности.  

N1.Скрининг и профилактические осмотры

Профилактические медицинские осмотры в течение 12 месяцев, предшествующих исследованию, проходили 56% респондентов в возрасте 50 лет и старше (Таблица N1). Охват профосмотрами был несколько выше среди женщин, чем среди мужчин (60% и 51% соответственно). Профосмотры чаще проходили респонденты в возрасте до 70 лет, чем 70 лет и старше (63% и 44% соответственно). Охват профосмотрамилиц старшего возраста выше в г.Астана, ниже – в Западном регионе. По поселенческому признаку (город или аул/село) значимых различий выявлено не было.

В таблице N2 представлено процентное распределение респондентов по получению осмотра различными специалистами. При анализе конкретных диагностических процедур обращает внимание низкий охват такими процедурами, как осмотр стоматолога (не проходили 67% респондентов), исследование на выявление остеопороза (не проходили 83% респондентов-женщин) и исследование для выявления простата-специфического антигена (не проходили 83% мужчин). Кроме того, лишь треть респондентов старшего возраста женского пола проходили обследование на рак молочной железы (мануальное и посредством маммографии) и исследование мазка из цервикального канала. 

	Таблица N1. Доля респондентов 50 лет и старше, проходивших медосмотры в течение последних 12 месяцев

	
	В течение последних 12 месяцев проходили ли Вы профилактический осмотр
	

	
	Да
	Нет
	Не знают
	Всего

	Пол 
	
	
	
	

	Мужчины 
	51,3
	47,9
	0,8
	1717

	Женщины
	59,6
	39,6
	0,9
	2553

	Возраст, лет
	
	
	
	

	50-59
	63,9
	35,2
	0,9
	2038

	60-69
	62,3
	37,0
	0,7
	1174

	70+
	43,6
	55,1
	1,2
	1058

	Местожительство
	
	
	
	

	Город
	55,5
	43,5
	1,0
	2347

	Село
	56,2
	43,1
	0,7
	1923

	Регион
	
	
	
	

	Северный 
	65,9
	32,1
	2,0
	832

	Южный 
	52,9
	46,8
	0,3
	1606

	Центральный 
	54,9
	45,1
	
	301

	Западный
	40,4
	57,3
	2,2
	619

	Восточный 
	74,9
	24,8
	0,3
	387

	г.Астана
	85,5
	14,3
	0,2
	132

	г.Алматы
	47,4
	52,4
	0,2
	394

	Всего
	55,8
	43,3
	0,8
	4270


	Таблица N2. Доля респондентов 50 лет и старше, проходивших различные диагностические процедуры и услуги в течение последних 12 месяцев

	
	Проводилось в течение последних 12 месяцев и по чьей инициативе
	Всего

	
	Да, по собственной инициативе
	Да, по инициативе врача
	Да, часть скрининговой программы
	Нет 
	Не знают
	

	Осмотр стоматолога 
	24,1%
	8,4%
	0
	67,2%
	0,3%
	4270

	Общее обследование у терапевта
	22,0%
	30,5%
	17,6%
	29,8%
	0,3%
	4270

	Рентген, ультразвук  или другое сканирование 
	17,7%
	31,4%
	17,2%
	33,2%
	0,5%
	4270

	Обследование глаз у окулиста 
	13,8%
	23,3%
	16,3%
	46,3%
	0,3%
	4270

	Тест на холестерин 
	9,1%
	23,5%
	15,9%
	48,2%
	3,3%
	4270

	Обследование сердца (ЭКГ) 
	12,2%
	28,8%
	15,3%
	43,3%
	0,5%
	4270

	Измерение артериального давления (не включая то, которое было проведено только что)
	22,2%
	34,5%
	16,7%
	26,3%
	0,4%
	4270

	Исследование на выявление рака толстой и прямой кишки 
	2,3%
	6,1%
	11,4%
	77,7%
	2,5%
	4270

	Вакцина против гриппа 
	2,0%
	5,0%
	3,5%
	88,7%
	0,8%
	4270

	Простата-специфический антиген (ПСА) (для мужчин)
	2,5%
	4,6%
	7,9%
	82,5%
	2,5%
	1721

	Исследование  на выявление остеопороза (для женщин) 
	2,3%
	5,4%
	7,0%
	83,0%
	2,2%
	2549

	Мануальное обследование молочных желез (медицинским работником) (для женщин)
	6,9%
	14,7%
	11,2%
	66,4%
	0,9%
	2549

	Обследование молочных желез при помощи рентгена (маммографии). 
(для женщин)
	6,4%
	14,5%
	12,4%
	65,8%
	0,9%
	2549

	Маммография в течение последних трех лет (для женщин)
	6,8%
	15,2%
	13,9%
	62,3%
	1,8%
	2549

	Мазок из цервикального канала (для женщин)
	7,7%
	15,7%
	11,8%
	63,9%
	0,9%
	2549

	Мазок из цервикального канала в течении последних трех лет (для женщин)
	8,0%
	13,7%
	11,4%
	65,1%
	1,7%
	2549

	Услуги специалистов  передвижных медицинских комплексов 
	3,1%
	5,7%
	5,7%
	84,0%
	1,5%
	4270


Данные таблицы N3 свидетельствуют, чтопредложение пройти профилактические медицинские осмотры получили суть более половины респондентов старшего возраста. При этом наблюдается отрицательная ассоциация возраста респондента и вероятности получит приглашение для прохождения медосмотра – чем старше возраст, тем меньше доля респондентов, получивших приглашения.   

	Таблица N3. Доля респондентов 50 лет и старше, получивших приглашения для прохождения медосмотра в течение последних 12 месяцев

	
	Получали приглашения для прохождения профосмотра /скрининга

	
	Да
	Нет
	Всего

	Пол 
	
	
	

	Мужчины 
	52,0%
	48,0%
	1717

	Женщины
	53,3%
	46,7%
	2553

	Возраст, лет
	
	
	

	50-59
	59,5%
	40,5%
	2038

	60-69
	54,1%
	45,9%
	1174

	70+
	38,3%
	61,7%
	1058

	Местожительство
	
	
	

	Город
	50,5%
	49,5%
	2347

	Село
	55,5%
	44,5%
	1923

	Регион
	
	
	

	Северный 
	49,9%
	50,1%
	832

	Южный 
	51,7%
	48,3%
	1606

	Центральный 
	46,0%
	54,0%
	301

	Западный
	52,1%
	47,9%
	619

	Восточный 
	71,8%
	28,2%
	387

	г.Астана
	64,9%
	35,1%
	132

	г.Алматы
	46,5%
	53,5%
	394

	Всего
	52,8%
	47,2%
	4270


N2. Реализация права выбора медицинской организации

О праве свободного выбора медицинского учреждения и врача осведомлены 72% респондентов(Таблица N4). Уровень осведомленности жителей городов выше, чем сельских жителей (77% и 67% соответственно). Лучше всего о существовании права выбора осведомлены респонденты Центрального региона, хуже всего – респонденты Южного региона. Значимых различий по полу выявлено не было, по возрастным группам были отмечены небольшие различия.  

Таблица N4. Доля респондентов 50 лет и старше, знающих о своем праве выбора медицинского учреждения и врача
	
	Знают о своем праве выбора медицинского учреждения и врача

	
	Да
	Нет
	Всего

	Пол 
	
	
	

	Мужчины 
	72,1%
	27,9%
	1717

	Женщины
	72,5%
	27,5%
	2553

	Возраст, лет
	
	
	

	50-59
	73,6%
	26,4%
	2038

	60-69
	73,2%
	26,8%
	1174

	70+
	68,9%
	31,1%
	1058

	Местожительство
	
	
	

	Город
	76,8%
	23,2%
	2347

	Село
	66,9%
	33,1%
	1923

	Регион
	
	
	

	Северный 
	76,5%
	23,5%
	832

	Южный 
	61,5%
	38,5%
	1606

	Центральный 
	95,8%
	4,2%
	301

	Западный
	79,8%
	20,2%
	619

	Восточный 
	73,3%
	26,7%
	387

	г.Астана
	94,3%
	5,7%
	132

	г.Алматы
	69,6%
	30,4%
	394

	Всего
	72,3%
	27,7%
	4270


В таблице N5представлены данные, которые показывают, что подавляющее большинство респондентов старшего возраста (96%) знают, к какому учреждение первичной медико-санитарной помощи они относятся. Значимых различий по полу, возрасту, типу поселения выявлено не было.
Таблица N5. Доля респондентов 50 лет и старше, знающих к какому учреждению первичной медико-санитарной помощи они относятся
	
	Знают к какой поликлинике (врачебной амбулатории, ФАПу) относятся

	
	Да
	Нет
	Всего

	Пол 
	
	
	

	Мужчины 
	96,1%
	3,9%
	1717

	Женщины
	96,0%
	4,0%
	2553

	Возраст, лет
	
	
	

	50-59
	96,8%
	3,2%
	2038

	60-69
	96,4%
	3,6%
	1174

	70+
	94,1%
	5,9%
	1058

	Местожительство
	
	
	

	Город
	96,2%
	3,8%
	2347

	Село
	95,8%
	4,2%
	1923

	Регион
	
	
	

	Северный 
	95,6%
	4,4%
	832

	Южный 
	93,9%
	6,1%
	1606

	Центральный 
	97,0%
	3,0%
	301

	Западный
	98,3%
	1,7%
	619

	Восточный 
	99,1%
	0,9%
	387

	г.Астана
	97,9%
	2,1%
	132

	г.Алматы
	97,8%
	2,2%
	394

	Всего
	96,0%
	4,0%
	4270


N3. Обеспечение лекарствами

В таблицеN6 представлено процентное распределение роеспондентов старше 50 лет, пользующихся услугами бесплатного или льготного обеспечения лекарствами. Более четверти респондентов старшего возраста пользуются правом бесплатного или льготного обеспечения лекарствами(). Их доля резко возрастает при достижении респондентами пенсионного возраста. Так, в возрастной группе 60-69 лет пользуются этим правом 36%, в возрасте 70 лет и старше – 43% респондентов.  
Несмотря на то, что правом на льготное или бесплатное обеспечение лекарственными средствами чаще пользуются пожилые люди, именно они чаще всего отмечают ситуацию, когда они не могли приобрести лекарства, выписанные врачом (15% в группе 70 лет и старше по сравнению с 7% в группе 50-59 лет) (ТаблицаN7). Основные причинами недоступности лекарственных средств были их дороговизна и отсутствие денег (70% от указавших на недоступность лекарств) и отсутствие в аптеке (16%). На ситуацию недоступности лекарственных средств чаще указывали респонденты из Восточного региона (20%), реже - Центрального региона (3%).

Таблица N6. Доля респондентов 50 лет и старше, пользующихся услугами бесплатного или льготного обеспечения лекарствами
	
	Пользуются услугами бесплатного или льготного обеспечения лекарствами

	
	Да
	Нет
	Всего

	Пол 
	
	
	

	Мужчины 
	24,8%
	75,2%
	1717

	Женщины
	29,9%
	70,1%
	2553

	Возраст, лет
	
	
	

	50-59
	15,4%
	84,6%
	2038

	60-69
	36,2%
	63,8%
	1174

	70+
	42,6%
	57,4%
	1058

	Местожительство
	
	
	

	Город
	28,8%
	71,2%
	2347

	Село
	26,7%
	73,3%
	1923

	Регион
	
	
	

	Северный 
	22,3%
	77,7%
	832

	Южный 
	28,1%
	71,9%
	1606

	Центральный 
	35,8%
	64,2%
	301

	Западный
	28,1%
	71,9%
	619

	Восточный 
	26,2%
	73,8%
	387

	г.Астана
	31,8%
	68,2%
	132

	г.Алматы
	32,4%
	67,6%
	394

	Всего
	27,9%
	72,1%
	4270


	Таблица N7. Доля респондентов 50 лет и старше, которым в течение последних 12 месяцев были выписаны лекарства, но они их не смогли приобрести 

	
	В течение последних 12 месяцев, было ли такое, что вам врач выписал лекарство, но вы его не приобрели
	Всего

	
	Да
	Нет
	Не знают
	Отказ
	

	Пол 
	
	
	
	
	

	Мужчины 
	9,3
	89,2
	1,4
	0,1
	1717

	Женщины
	11,0
	87,6
	1,3
	0,1
	2553

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	50-59
	7,3
	91,3
	1,4
	0,1
	2038

	60-69
	11,7
	86,8
	1,6
	0
	1174

	70+
	14,6
	83,9
	1,1
	0,4
	1058

	Местожительство
	
	
	
	
	

	Город
	11,4
	87,4
	1,0
	0,2
	2347

	Село
	8,9
	89,2
	1,8
	0,0
	1923

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный 
	9,3
	88,7
	1,8
	0,2
	832

	Южный 
	7,2
	91,0
	1,7
	0
	1606

	Центральный 
	2,5
	97,5
	
	
	301

	Западный
	13,7
	84,3
	2,0
	0,1
	619

	Восточный 
	20,4
	79,3
	0,3
	0
	387

	г.Астана
	3,9
	96,1
	
	
	132

	г.Алматы
	17,7
	80,9
	0,7
	0,7
	394

	Всего
	10,3
	88,2
	1,4
	0,1
	4270


При этом 38% респондентов признались, что им не хватает средств для приобретения медикаментов (ТаблицаN8).  Недостаточность средств коррелирует с возрастом. Она выше среди пожилых людей. 

	Таблица N8. Достаточность средств для приобретения медикаментов респондентами в возрасте 50 лет и старше 

	
	Хватает ли ваших личных средств на приобретение необходимых медикаментов?
	Всего

	
	Да
	Нет
	Мне помогают родственники, друзья
	Не знают
	

	Пол 
	
	
	
	
	

	Мужчины 
	51,0
	34,6
	11,5
	3,0
	1717

	Женщины
	43,9
	39,6
	14,4
	2,2
	2553

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	50-59
	53,9
	34,2
	9,0
	2,9
	2038

	60-69
	44,1
	39,2
	14,8
	2,0
	1174

	70+
	35,9
	42,2
	19,6
	2,4
	1058

	Местожительство
	
	
	
	
	

	Город
	48,5
	35,7
	13,3
	2,4
	2347

	Село
	44,5
	39,7
	13,1
	2,6
	1923

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный 
	47,9
	45,5
	4,9
	1,7
	832

	Южный 
	38,7
	42,3
	15,9
	3,1
	1606

	Центральный 
	71,8
	12,1
	13,2
	2,8
	301

	Западный
	45,3
	35,1
	15,6
	4,0
	619

	Восточный 
	50,8
	40,9
	7,6
	0,7
	387

	г.Астана
	70,9
	17,5
	10,9
	0,8
	132

	г.Алматы
	47,8
	28,2
	22,4
	1,6
	394

	Всего
	46,7
	37,5
	13,2
	2,5
	4270


N4. Получение медицинской помощи

В таблицеN9 представлены данные по опросу респондентов о предпочитамеом месте получения помощи.Около 80% респондентов в случае необходимости получения медицинской помощи/консультации обратятся в учреждения первичной медико-санитарной помощи (поликлиники, ФАП). Готовность обратиться в эти учреждения практически не зависит от пола и возраста.   

	Таблица N9. Распределение респондентов 50 лет и старше по предпочитаемому месту получения медицинской помощи

	
	Если придется обратиться за медицинской помощью/ консультацией, то куда скорее всего обратятся
	Всего

	
	поликлиника по месту жительства
	ведомст-венная поликлиника
	ФАП
	больница
	частная клиника/ врач
	аптечный работник/ фармацевт
	Нетради-ционная медицина
	знакомый безмед образования
	Другое
	НЗ
	

	Пол 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины 
	73,9
	5,6
	5,9
	7,3
	3,5
	1,5
	0,5
	0,1
	1,3
	0,3
	1717

	Женщины
	75,3
	5,3
	4,8
	7,6
	3,9
	1,1
	0,6
	0,1
	0,8
	0,3
	2553

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	50-59
	73,8
	5,3
	6,4
	6,4
	4,7
	1,6
	0,6
	0,2
	0,8
	0,2
	2038

	60-69
	76,1
	6,0
	3,3
	8,3
	3,4
	1,2
	0,3
	0
	1,1
	0,3
	1174

	70+
	75,0
	5,1
	5,3
	8,6
	2,3
	0,7
	0,8
	0,0
	1,5
	0,6
	1058

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	78,9
	4,6
	0,4
	7,7
	5,1
	1,4
	0,5
	0,1
	1,0
	0,3
	2347

	Село
	69,7
	6,4
	11,2
	7,3
	2,1
	1,1
	0,7
	0,1
	1,1
	0,3
	1923

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	72,3
	7,3
	9,8
	6,6
	2,4
	
	0,1
	0,2
	0,7
	0,6
	832

	Южный 
	74,7
	9,0
	2,5
	7,0
	3,9
	0,0
	0,8
	0,1
	1,5
	0,4
	1606

	Центральный 
	62,2
	3,0
	12,4
	20,4
	1,7
	0
	0
	0,1
	
	0,1
	301

	Западный
	75,2
	1,4
	0,4
	8,8
	4,2
	7,9
	1,2
	0,2
	0,6
	0,1
	619

	Восточный 
	78,5
	0,2
	16,0
	2,1
	0,7
	0,7
	0
	0
	1,3
	0,4
	387

	г.Астана
	82,8
	3,3
	0
	9,7
	3,9
	0
	0
	0
	0,3
	0
	132

	г.Алматы
	82,3
	0,9
	0,3
	3,7
	10,0
	0,6
	0,8
	0
	1,5
	0
	394

	Всего
	74,7
	5,4
	5,3
	7,5
	3,8
	1,3
	0,6
	0,1
	1,0
	0,3
	4270


Почти 80% респондентов обращается за медицинской помощью хотя бы раз в год. Частота обращения выше среди женщин, лиц пожилого возраста (ТаблицаN10).
	Таблица N10. Частота посещения медицинских учреждений респондентами 50 лет и старше 

	
	Как часто вы обращаетесь в медицинское учреждение (поликлинику, амбулаторию, врачебный пункт)?
	Всего

	
	Один раз в месяц и чаще
	Примерно один-два раза в полгода
	Один раз в год
	Реже, чем раз в год
	Нет, не обращаюсь
	

	Пол 
	
	
	
	
	
	

	Мужчины 
	9,3
	30,9
	33,5
	20,1
	6,2
	1717

	Женщины
	12,1
	36,3
	32,8
	14,5
	4,2
	2553

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	

	50-59
	7,8
	31,4
	37,0
	18,9
	4,8
	2038

	60-69
	14,1
	35,6
	31,2
	14,8
	4,4
	1174

	70+
	13,6
	37,8
	27,7
	14,6
	6,2
	1058

	Местожительство
	
	
	
	
	
	

	Город
	11,5
	33,5
	33,6
	16,7
	4,7
	2347

	Село
	10,4
	34,9
	32,5
	16,7
	5,4
	1923

	Регион
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	8,3
	43,6
	28,5
	10,9
	8,7
	832

	Южный 
	12,0
	29,4
	34,3
	20,4
	3,9
	1606

	Центральный 
	11,4
	23,9
	46,1
	17,1
	1,5
	301

	Западный
	14,6
	34,5
	25,6
	17,8
	7,5
	619

	Восточный 
	7,6
	45,2
	33,5
	11,9
	1,7
	387

	г.Астана
	8,6
	38,6
	42,2
	9,7
	0,9
	132

	г.Алматы
	10,6
	28,6
	36,2
	19,0
	5,6
	394

	Всего
	11,0
	34,2
	33,1
	16,7
	5,0
	4270


N5. Доступность медицинской помощи

Стоимость медицинской помощи является одним из основных критериев ее доступности. Данные таблицы N11 показывают, что респонденты старшего возраста негативно относятся к внедрению сооплаты. 

	Таблица N11. Распределение ответов респондентов 50 лет и старше, на вопрос о том, что человек, обращающийся в государственное медицинское учреждение (поликлиника, больница) должен сам оплачивать хотя бы  часть расходов за медицинские услуги

	
	Считаете ли Вы, что человек, обращающийся в государственное медицинское учреждение (поликлиника, больница) должен сам оплачивать хотя бы  часть расходов за медицинские услуги?
	Всего

	
	Да, все должны оплачивать хотя бы часть расходов
	Да, все за исключением отдельных категорий, например детей и беременных женщин, должны оплачивать хотя бы часть расходов
	Нет
	Не знают
	

	Пол 
	
	
	
	
	

	Мужчины 
	3,9
	7,9
	86,5
	1,6
	1717

	Женщины
	4,6
	8,1
	85,7
	1,6
	2553

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	50-59
	5,5
	8,9
	84,3
	1,3
	2038

	60-69
	3,6
	8,2
	87,0
	1,2
	1174

	70+
	2,9
	6,1
	88,3
	2,6
	1058

	Местожительство
	
	
	
	
	

	Город
	4,5
	8,9
	85,1
	1,6
	2347

	Село
	4,2
	7,0
	87,2
	1,7
	1923

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный 
	2,0
	8,2
	88,4
	1,4
	832

	Южный 
	3,0
	7,2
	89,1
	0,7
	1606

	Центральный 
	5,3
	5,0
	88,6
	1,1
	301

	Западный
	10,0
	3,1
	82,7
	4,2
	619

	Восточный 
	5,4
	12,6
	78,1
	3,9
	387

	г.Астана
	9,0
	16,0
	75,0
	0,0
	132

	г.Алматы
	2,7
	13,8
	83,3
	0,3
	394

	Всего
	4,4
	8,0
	86,0
	1,6
	4270


Около 6% респондентов испытывали ситуации, когда они нуждались, но не получили медицинскую помощь (Таблица N12). Следует отметить, что неполучение медицинской помощи только в 25% случаев было связано с недостатком денег. Среди других причин были названы очереди и другие причины, связанные с поликлиникой/больницей (32%)
Примерно 5% респондентов не были госпитализированы, хотя нуждались в этом (Таблица N13). Основная причина – это очередь и другие причины, связанные с больницей (62%). 

Доступность медицинской помощи и усилия по сохранению здоровья зависят от того, какую поддержку извне получают респонденты. В таблице N14 представлено процентное распределение респондентов страше 50 лет, получающих поддержку со стороны детей, родственников, соседей и других. Данные таблицы свидетельствуют, что примерно 60% респондентов сказали, что помощь им оказывается со стороны детей/родственников, соседей/друзей, участковых врачей и медсестер. Однако следует отметить, что 40% респондентов следят за своим здоровьем сами, без посторонней помощи. Причем в группе 70 лет и старше доля таких респондентов составляет 30%. 

	Таблица N12. Доля респондентов 50 лет и старше, которые нуждались, но не получили медпомощь в течение последних 12 месяцев

	
	В течение последних 12 месяцев, было ли такое, что, по вашему мнению, вы нуждались в медицинской помощи, но не получили ее?
	Всего

	
	Да
	Нет
	Не знают
	Отказ
	

	Пол 
	
	
	
	
	

	Мужчины 
	5,0
	92,6
	2,2
	0,2
	1717

	Женщины
	7,4
	90,3
	2,2
	0,0
	2553

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	50-59
	4,7
	93,0
	2,1
	0,1
	2038

	60-69
	8,1
	89,3
	2,5
	0,1
	1174

	70+
	7,9
	89,8
	2,1
	0,2
	1058

	Местожительство
	
	
	
	
	

	Город
	6,5
	91,2
	2,2
	0,1
	2347

	Село
	6,4
	91,3
	2,2
	0,1
	1923

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный 
	6,3
	90,9
	2,7
	0,1
	832

	Южный 
	5,6
	92,0
	2,4
	0,1
	1606

	Центральный 
	2,6
	97,4
	
	
	301

	Западный
	10,1
	85,8
	3,7
	0,4
	619

	Восточный 
	9,7
	90,0
	0,3
	0
	387

	г.Астана
	0
	99,4
	0,6
	0
	132

	г.Алматы
	6,4
	91,2
	2,4
	0
	394

	Всего
	6,4
	91,2
	2,2
	0,1
	4270


	Таблица N13. Доля респондентов 50 лет и старше, которые нуждались, но не получили госпитализацию в течение последних 12 месяцев

	
	В течение последних 12 месяцев, было ли такое, что по рекомендации врача  вам необходима была  госпитализация в больницу или дневной стационар, но вы не были госпитализированы?
	Всего

	
	Да
	Нет
	Не знают
	Отказ
	

	Пол 
	
	
	
	
	

	Мужчины 
	3,1
	95,2
	1,5
	0,2
	1717

	Женщины
	6,0
	92,5
	1,4
	0,1
	2553

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	50-59
	2,4
	96,0
	1,4
	0,2
	2038

	60-69
	5,8
	92,0
	2,2
	0,0
	1174

	70+
	8,4
	90,7
	0,8
	0,1
	1058

	Местожительство
	
	
	
	
	

	Город
	5,4
	93,1
	1,4
	0,1
	2347

	Село
	4,1
	94,2
	1,6
	0,2
	1923

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный 
	6,0
	92,0
	1,7
	0,3
	832

	Южный 
	3,2
	94,8
	1,9
	0,1
	1606

	Центральный 
	1,7
	98,3
	
	
	301

	Западный
	5,3
	92,3
	2,1
	0,4
	619

	Восточный 
	6,0
	93,8
	0,2
	0
	387

	г.Астана
	1,9
	98,1
	0
	0
	132

	г.Алматы
	10,3
	88,6
	1,1
	0
	394

	Всего

	4,8
	93,6
	1,5
	0,1
	4270


	Таблица N14. Внешняя поддержка респондентов 50 лет и старше по вопросам здоровья 

	
	Кто помогает вам следить за вашим здоровьем?


	Всего

	
	Дети, родственники
	Соседи, друзья
	Участковый медицинский работник
	Другие
	Никто
	

	Пол 
	
	
	
	
	
	

	Мужчины 
	53,3
	0,8
	5,0
	0,5
	40,5
	1717

	Женщины
	53,2
	1,9
	5,4
	0,5
	39,0
	2553

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	

	50-59
	47,7
	1,2
	3,9
	0,6
	46,5
	2038

	60-69
	56,0
	1,2
	5,7
	0,4
	36,7
	1174

	70+
	60,6
	2,2
	7,2
	0,5
	29,5
	1058

	Местожительство
	
	
	
	
	
	

	Город
	51,0
	1,5
	5,8
	0,5
	41,1
	2347

	Село
	55,9
	1,3
	4,5
	0,5
	37,8
	1923

	Регион
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	43,8
	2,6
	3,6
	1,1
	49,0
	832

	Южный 
	63,2
	1,1
	0,9
	0,4
	34,5
	1606

	Центральный 
	47,9
	1,1
	36,8
	0,0
	14,2
	301

	Западный
	54,4
	1,6
	7,2
	0,9
	35,9
	619

	Восточный 
	35,0
	0,6
	5,4
	0,2
	58,7
	387

	г.Астана
	48,7
	0,0
	0,9
	1,4
	49,0
	132

	г.Алматы
	54,0
	1,8
	0,5
	0,0
	43,7
	394

	Всего
	53,2
	1,4
	5,2
	0,5
	39,6
	4270


N6. Госпитализация

Каждый десятый респондент в возрасте 50 лет и старше был госпитализирован хотя бы на одни сутки за прошедшие 12 месяцев (Таблица N15). Доля госпитализаций растет вместе с возрастом, начиная с 8% в возрастной группе 50-59 лет, она достигает 14% среди респондентов в возрасте 70 лет и старше.   

	Таблица N15. Доля респондентов 50 лет и старше, которые находились в медицинском стационаре по крайней мере одни сутки в течение последних 12 месяцев 

	
	В течение последних 12 месяцев были ли Вы госпитализированы в больницу хотя бы на одни сутки по какой-либо причине?
	Всего

	
	Да
	Нет
	Не знают
	Отказ
	

	Пол 
	
	
	
	
	

	Мужчины 
	10,2
	89,3
	0,3
	0,2
	1717

	Женщины
	10,5
	88,9
	0,5
	0,1
	2553

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	50-59
	7,7
	91,8
	0,3
	0,2
	2038

	60-69
	11,5
	88,1
	0,5
	
	1174

	70+
	14,4
	84,9
	0,5
	0,1
	1058

	Местожительство
	
	
	
	
	

	Город
	9,5
	90,0
	0,4
	0,1
	2347

	Село
	11,4
	87,9
	0,4
	0,2
	1923

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный 
	9,9
	89,2
	0,6
	0,2
	832

	Южный 
	10,4
	89,0
	0,5
	0,1
	1606

	Центральный 
	6,4
	93,6
	
	
	301

	Западный
	8,6
	90,6
	0,5
	0,2
	619

	Восточный 
	21,1
	78,9
	
	
	387

	г.Астана
	8,1
	91,8
	
	0,1
	132

	г.Алматы
	7,3
	92,3
	0,3
	0,1
	394

	Всего
	10,4
	89,1
	0,4
	0,1
	4270


N7. Оценка качества медицинской помощи

Результаты оценки качества медицинской помощи респондентами старше ғқ лет представлены в таблице N16. Около 70% респондентов оценивают качество полученной в последний раз медицинской помощи как отличное и хорошее.  В Западном регионе, где качество медицинской помощи оценивается респондентами хуже, чем в других регионах Казахстана, отличные и хорошие оценки были у чуть более половины респондентов.

Каждый десятый респондент старшего возраста скорее или полностью не удовлетворен качеством медицинской помощи в Казахстане (Таблица N17). Доля неудовлетворенных респондентов несколько выше в Северном и Западном регионах и в г.Алматы.

	Таблица N16. Оценка респондентами 50 лет и старше общего качества медицинской помощи, полученной в последний раз 

	
	Оцените качество медицинской помощи, которую Вы получили в последний раз?
	Всего

	
	Отлично
	Хорошо
	Удовлет-ворительно
	Плохо
	Очень плохо
	Не знают
	

	Пол 
	
	
	
	
	
	
	

	Мужчины 
	7,8
	62,7
	22,5
	2,3
	0,1
	4,7
	1717

	Женщины
	8,3
	62,9
	21,9
	3,0
	0,5
	3,4
	2553

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	

	50-59
	7,9
	64,1
	21,3
	2,4
	0,2
	4,1
	2038

	60-69
	8,3
	63,0
	22,6
	2,4
	0,4
	3,2
	1174

	70+
	8,2
	60,2
	23,1
	3,6
	0,7
	4,3
	1058

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	9,8
	60,0
	23,6
	2,9
	0,5
	3,1
	2347

	Село
	5,9
	66,3
	20,3
	2,4
	0,2
	4,8
	1923

	Регион
	
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	11,3
	54,4
	24,2
	4,6
	1,1
	4,4
	832

	Южный 
	3,4
	69,1
	20,1
	1,7
	0,1
	5,5
	1606

	Центральный 
	20,8
	75,7
	3,0
	
	
	0,5
	301

	Западный
	4,4
	47,2
	39,6
	6,6
	0,3
	1,9
	619

	Восточный 
	3,6
	63,0
	27,6
	0,8
	
	4,9
	387

	г.Астана
	19,2
	63,7
	16,5
	
	
	0,6
	132

	г.Алматы
	17,0
	69,3
	9,7
	1,5
	0,6
	1,9
	394

	Всего
	8,1
	62,8
	22,1
	2,7
	0,4
	3,9
	4270


	Таблица N17. Удовлетворенность респондентами 50 лет и старше качеством медицинской помощи в Казахстане 

	
	В целом, насколько вы удовлетворены качеством медицинской помощи в Казахстане?
	Всего

	
	Полностью удовлетворены
	Скорее удовлетворены
	Скорее неудовлетворены
	Совсем неудовлетворены
	Не знают
	

	Пол 
	
	
	
	
	
	

	Мужчины 
	12,2
	75,4
	7,1
	1,2
	4,2
	1717

	Женщины
	14,1
	71,5
	8,7
	1,7
	4,1
	2553

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	

	50-59
	13,6
	74,0
	7,5
	0,9
	4,0
	2038

	60-69
	12,8
	73,5
	8,5
	1,6
	3,6
	1174

	70+
	13,4
	70,6
	8,7
	2,5
	4,8
	1058

	Местожительство
	
	
	
	
	
	

	Город
	15,1
	70,1
	8,8
	1,9
	4,1
	2347

	Село
	11,2
	76,6
	7,1
	0,9
	4,1
	1923

	Регион
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	20,5
	58,6
	9,7
	4,0
	7,2
	832

	Южный 
	6,3
	82,3
	7,1
	0,8
	3,6
	1606

	Центральный 
	33,2
	66,0
	0,4
	
	0,4
	301

	Западный
	9,9
	75,0
	11,7
	1,1
	2,3
	619

	Восточный 
	5,3
	78,2
	7,5
	1,0
	7,9
	387

	г.Астана
	25,6
	72,9
	0,6
	
	0,9
	132

	г.Алматы
	21,3
	63,0
	11,6
	1,6
	2,5
	394

	Всего
	13,4
	73,0
	8,0
	1,5
	4,1
	4270


РАЗДЕЛ O. РЕПРОДУКТИВНОЕ ЗДОРОВЬЕ - ДОСТУПНОСТЬ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ ЖЕНЩИНАМ

Охрана репродуктивного здоровья охватывает репродуктивные процессы, функции и систему на всех этапах жизни. Поэтому, охрана репродуктивного здоровья подразумевает право мужчин и женщин на получение информации и на доступ к безопасным, эффективным, недорогим и доступным способам регулирования рождаемости, в соответствии с их выбором, а также право на доступ к надлежащим службам здравоохранения, которые могут обеспечить для женщин безопасные беременность и роды, а также создать для супружеских пар наилучшие возможности для того, чтобы иметь здорового ребенка.
В данном разделе представлены данные о беременностях и их исходах, антенатальном наблюдении, родовспоможении, постнатальном наблюдении, оценке качества репродуктивных услуг. Вопросы этого раздела задавались женщинам в возрасте 15-49 лет (включительно). 
О1. Беремености и их исходы

Сначала женщин просили сообщить о всех беременностях в их жизни. Таблица О1 показывает наличие беременностей у опрошенных. Из 4243 женщин 2677 или 63,1% когда-либо были беременны и, как ожидалось, данный показатель растет с возрастом.  Этот показатель был выше среди жительниц села по сравнению с горожанками (70,7% и 58,2%, соответственно). В Южном и Восточном регионах показатель был заметно выше (70,6% и 70,5%, соответственно) по сравнению с гг. Астана и Алматы (44,8% и 48,7%, соответственно).

Таблица О2 представляет процентное распределение женщин по количеству беременностей. Из 2677 женщин 30,2% имели по одной беременности, 32,9% - по две беременности, 19,4% - по три беременности, 8,6% - по четыре беременности, и 8,9% - пять и более беременностей. Женщин, имевших одну беременность, было больше среди 15-24 летних (60,7%), горожанок (36,9%) и алматинок (56,0%). Процент женщин, имевших две беременности,  был приблизительно равным во всех представленных группах. Что касается трех и больше беременностей, то самый высокий процент был в группе 35-44 лет (44,4%), среди женщин, проживающих в селе (47,8%) и жительниц Южного региона (47,3%).

	ТаблицаО1. Процентное распределение женщин по наличию беременности

	
	Были ли Вы когда-либо беременны?
	Всего

	
	Да
	Нет
	

	Возраст, лет
	
	
	

	15-24
	22,0
	77,7
	994

	25-34
	68,2
	31,4
	1387

	35-44
	80,5
	19,2
	1261

	45-49
	82,7
	17,1
	601

	Местожительство
	
	
	

	Город
	58,2
	41,6
	2586

	Село
	70,7
	28,8
	1657

	Регион
	
	
	

	Северный 
	60,6
	38,5
	685

	Южный 
	70,6
	29,1
	1528

	Центральный 
	55,6
	44,4
	347

	Западный 
	66,8
	32,8
	606

	Восточный 
	70,5
	29,5
	356

	Г. Астана
	44,8
	54,9
	446

	Г. Алматы
	48,7
	51,3
	275

	Всего
	63,1
	36,6
	4243


	ТаблицаО2. Процентное распределение женщин по количеству беременностей

	Количество беременностей

	
	1
	2
	3
	4
	5 и более
	Всего

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	

	15-24
	60,7
	30,6
	6,8
	1,4
	0,5
	219 

	25-34
	33,1
	32,7
	18,9
	8,8
	6,6
	946 

	35-44
	23,1
	32,5
	21,8
	10,5
	12,1
	1015 

	45-49
	25,8
	35,2
	21,1
	7,2
	10,5
	497 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	

	Город
	36,9
	34,7
	16,4
	6,0
	5,9
	1505 

	Село
	21,6
	30,6
	23,3
	11,8
	12,7
	1172 

	Регион
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	33,0
	34,7
	19,3
	6,3
	6,7
	415 

	Южный 
	22,3
	30,4
	20,9
	12,9
	13,5
	1079 

	Центральный 
	38,9
	35,8
	16,6
	5,2
	3,1
	193 

	Западный 
	30,1
	34,6
	21,5
	7,7
	6,2
	405 

	Восточный 
	25,5
	33,1
	23,9
	6,0
	11,6
	251 

	Г. Астана
	47,0
	37,0
	11,0
	3,0
	2,0
	200 

	Г. Алматы
	56,0
	32,1
	10,4
	1,5
	0,0
	134 

	Всего
	30,2
	32,9
	19,4
	8,6
	8,9
	2677


В таблице О3 представлено процентное распределение женщин по количеству беременностей, завершившиеся родами. Как свидетельствуют данные таблицы, родами закончилась одна беременность у 33,7% женщин, две -  у 34,1%, три  - у 16,4%, четыре -  у 7,2%, 5 и более беременностей   - у 3,7%  женщин. Женщин, имевших одни роды, было больше среди 15-24 летних (52,1%), горожанок (40,5%), астанчанок и алматинок (47,0 и 47,8%, соответственно). Процент женщин, имевших две беременности, закончившиеся родами, растет с увеличением возраста от 24,2% среди 15-24-летних до  35,8% среди 44-49-летних. был приблизительно равным в городе и селе, самым высоким в Северном регионе (37,8%) по сравнению с г.Алматы (18,7%). Что касается трех и больше родов, то самый высокий процент был в группе 35-44 лет (33,6%), среди женщин, проживающих в селе (36,6%) и жительниц Южного региона (39,3%).
	Таблица О3. Процентное распределение респондентов по количеству беременностей, завершившихся родами

	Количество беременностей, завершившихся родами 

	
	0
	1
	2
	3
	4
	5 и более
	Всего

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	

	15-24
	20,1
	52,1
	24,2
	3,2
	0,5
	0,0
	219 

	25-34
	7,0
	34,4
	34,6
	15,3
	6,4
	2,3
	946 

	35-44
	1,3
	30,0
	35,1
	18,5
	9,9
	5,2
	1015 

	45-49
	1,4
	31,8
	35,8
	20,1
	6,0
	4,6
	497 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	6,4
	40,5
	33,1
	13,3
	4,7
	2,1
	1505 

	Село
	2,9
	25,0
	35,5
	20,5
	10,4
	5,7
	1172 

	Регион
	
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	3,4
	39,5
	37,8
	14,2
	3,1
	1,9
	415 

	Южный 
	3,3
	23,9
	33,5
	21,2
	11,3
	6,8
	1079 

	Центральный 
	5,7
	39,4
	36,3
	10,9
	6,2
	1,0
	193 

	Западный 
	4,0
	34,8
	33,1
	19,0
	6,4
	2,7
	405 

	Восточный 
	2,8
	41,8
	37,1
	11,6
	5,2
	1,6
	251 

	Г. Астана
	5,5
	47,0
	37,0
	8,5
	2,0
	0,0
	200 

	Г. Алматы
	26,1
	47,8
	18,7
	6,0
	1,5
	0,0
	134 

	Всего
	4,9
	33,7
	34,1
	16,4
	7,2
	3,7
	2677


Возраст женщин при первой беременности является важным демографическим индикатором, который отражается как на здоровье матери, так и ребенка. Таблица О4 показывает, что 56,0% женщин при первой беременности были в возрасте 20-24 лет, 18,9% в возрасте моложе 20 лет, 18%  -  в возрасте 25-29 лет и 5,3% в возрасте 30 и старше. В более раннем возрасте (моложе 20 лет и 2-24 лет) впервые беременели чаще сельские женщин (20,2% и 57,4%) по сравнению с городскими (17,2% и 54,9%). Средний возраст женщин при первой беременности составил  почти 23 года; по регионам показатели схожи, с небольшим повышением в г.Алматы.

	Таблица О4. Процентное распределение женщин по возрасту при первой беременностей.

	Возраст при первой беременности 

	
	< 20
	20-24
	25-29
	30 и старше
	Средний возраст
	Всего 

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	

	15-24
	34,7
	65,3
	0
	0
	20,2
	219 

	25-34
	16,4
	58,7
	20,8
	2,0
	22,6
	946 

	35-44
	19,8
	50,4
	19,6
	8,0
	23,2
	1015 

	45-49
	14,7
	58,1
	17,1
	8,7
	23,3
	497 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	

	Город
	17,8
	54,9
	18,9
	6,5
	23,0
	1505 

	Село
	20,2
	57,4
	16,7
	3,8
	22,5
	1172 

	Регион
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	21,2
	52,5
	17,3
	7,0
	22,8
	415 

	Южный 
	19,8
	57,4
	16,9
	4,4
	22,6
	1079 

	Центральный 
	21,2
	51,3
	21,8
	4,1
	22,5
	193 

	Западный 
	14,8
	59,5
	19,5
	4,4
	22,8
	405 

	Восточный 
	19,9
	59,8
	15,1
	3,2
	22,3
	251 

	Г. Астана
	17,0
	52,0
	20,5
	8,0
	23,4
	200 

	Г. Алматы
	13,4
	50,7
	20,1
	12,7
	24,3
	134 

	Всего
	18,9
	56,0
	18,0
	5,3
	22,8
	2677


В таблице О5 представлена информация об исходе первой беременности. Из 2677 опрошенных женщин у 89,5% первая беременность закончилась рождением живого ребенка, 1,5% мертворождением и у 1,9% и 3,2% было искусственное прерывание беременности и выкидыш, соответственно.

Как и ожидалось, первая беременность заканчивалась рождением живого ребенка чаще у сельских женщин (91,7%), чем городских (87,8%), в то время как 2,4% жительниц города использовали аборт по сравнению с 1,4 % сельских. В региональном разрезе картина по показателям живорождения, абортов и выкидышей существенно отличается в г.Алматы от всех регионов (кроме Восточного региона): процент женщин с беременностями, закончившимися живорождением, в г.Алматы самый низкий по сравнению с остальными регионами (68,7%), и самый высокий  - по абортам и выкидышам (3,7% и 5,2%, соответственно). Заметно выделяются показатели по Восточному региону, низкие по живорождению и беременности в настоящее время (82,% и 0,4%, соответственно), высокие по искусственному прерыванию беременности и выкидышам  (7,2% и 8,8%, соответственно). 
	ТаблицаО5. Процентное распределение женщин по исходу первой беременности, Казахстан 2012

	первая беременность закончилась 

	
	Живорожде-ние
	Мертворож-дение
	Аборт

(искусствен-ное прерывание)
	Выкидыш
	В настоящее время впервые беременна
	Всего

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	

	15-24
	72,6 
	2,7 
	2,3 
	4,1 
	18,3 
	219 

	25-34
	88,3 
	1,1 
	1,6 
	3,4 
	5,7 
	946 

	35-44
	92,1 
	1,9 
	2,5 
	3,0 
	0,6 
	1015 

	45-49
	94,2 
	1,0 
	1,4 
	3,0 
	0,2 
	497 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	

	Город
	87,8 
	1,4 
	2,4 
	3,3 
	5,0 
	1505 

	Село
	91,7 
	1,6 
	1,4 
	3,2 
	2,1 
	1172 

	Регион
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	92,8 
	1,7 
	2,4 
	0,5 
	2,7 
	415 

	Южный 
	90,5 
	1,9 
	1,2 
	3,5 
	2,8 
	1079 

	Центральный 
	91,2 
	0,5 
	2,1 
	2,1 
	3,6 
	193 

	Западный 
	92,6 
	1,2 
	0,2 
	2,5 
	3,5 
	405 

	Восточный 
	82,5 
	1,2 
	7,2 
	8,8 
	0,4 
	251 

	Г. Астана
	92,5 
	1,0 
	0,5 
	1,5 
	4,5 
	200 

	Г. Алматы
	68,7 
	0,7 
	3,7 
	5,2 
	21,6 
	134 

	Всего
	89,5

	1,5
	1,9
	3,2
	3,8
	2677


Как показано в таблице О6, в целом у 86,5% женщин аборт при первой беременности  закончился без осложнений. Аборт осложнился кровотечением у 1,9 %, в то время как воспаление и температура после аборта были у 7,7%.
	ТаблицаО6. Процентное распределение респондентов по осложнениям после аборта

	Осложнения после аборта     

	
	Кровотече-ние
	Воспаление, температура
	Другие
	Не было осложнений
	Всего

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	15-24
	0,0 
	0,0 
	0,0 
	100,0 
	5 

	25-34
	6,7 
	0,0 
	0,0 
	93,3 
	15 

	35-44
	0,0 
	4,0 
	8,0 
	88,0 
	25 

	45-49
	0,0 
	42,9 
	0,0 
	57,1 
	7 

	Местожительство
	
	
	
	
	

	Город
	0,0 
	11,1 
	2,8 
	86,1 
	36 

	Село
	6,3 
	0,0 
	6,3 
	87,5 
	16 

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный 
	0,0 
	10,0 
	0,0 
	90,0 
	10 

	Южный 
	7,7 
	0,0 
	7,7 
	84,6 
	13 

	Центральный 
	0,0 
	50,0 
	0,0 
	50,0 
	4 

	Западный 
	0,0 
	0,0 
	0,0 
	100,0 
	1 

	Восточный 
	0,0 
	5,6 
	0,0 
	94,4 
	18 

	Г. Астана
	0,0 
	0,0 
	0,0 
	100,0 
	1 

	Г. Алматы
	0,0 
	0,0 
	20,0 
	80,0 
	5 

	Всего
	1,9
	7,7
	3,8
	86,5
	52


О2. Антенатальное наблюдение.

Таблица О7 представляет информацию по тому, при каком сроке женщины вставали на учет при последней беременности, которая закончилась родами. Около 80 % ответили, что они встали на учет в сроке до 12 недель, 19,9% с 13 по 28 недель и 2,7% женщин вообще не вставали на учет. 
	ТаблицаО7. Процентное распределение респондентов по тому, при каком сроке встали на учет при последней беременности, которая закончилась родами

	При каком сроке встали на учет при последней беременности

	
	до 12 недель
	с 13 по 28 неделю
	позже 28 недели
	вообще не вставала на учет
	не было родов
	Всего


	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	

	15-24
	63,3
	14,8
	0,5
	0,5
	1,9
	210 

	25-34
	71,2
	17,0
	0,7
	3,4
	1,9
	914 

	35-44
	71,5
	23,2
	0,8
	2,3
	1,5
	985 

	45-49
	72,4
	20,7
	1,0
	2,9
	2,5
	482 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	

	Город
	70,2
	19,3
	0,7
	2,3
	2,3
	1456 

	Село
	71,8
	20,6
	0,9
	3,2
	1,3
	1135 

	Регион
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	63,9
	26,4
	2,4
	1,2
	3,4
	413 

	Южный 
	76,8
	13,9
	0,2
	5,0
	1,2
	1041 

	Центральный 
	84,1
	6,9
	0,0
	2,1
	2,6
	189 

	Западный 
	65,8
	28,4
	1,0
	1,3
	0,0
	395 

	Восточный 
	71,2
	25,3
	0,4
	0,4
	2,2
	229 

	Г. Астана
	77,7
	15,7
	1,0
	0,5
	0,5
	197 

	Г. Алматы
	29,9
	37,0
	0,8
	0,8
	8,7
	127 

	Всего
	70,9
	19,9
	0,8
	2,7
	1,9
	2591


Из 2 372 опрошенных респондентов, 62,7 процента получили рекомендации по подготовке уголка для новорожденного и  грудному вскармливанию; 72,4 обследование состояния здоровья; 70,2% рекомендации по здоровому образу жизни (режим, питание, гигиена); 58,1% необходимые  препараты. В 22,7% медицинский работник вообще не приходил в рамках дородового патронажа и в 13,7 посещал, но подобная помощь не была оказана. Процент женщин, прошедших услуги дородового патронажа, выше в городе в отличие от села. Данный показатель по всем видам услуг дородового патронажа, значительно выше в  Центральном регионе и городе Астане. 

	Таблица О8. Процентное распределение респондентов по виду помощи на дому, оказанной медицинским работником во время дородового патронажа,  Казахстан 2012

	Помощь оказанная медицинским работником на дому во время дородового патронажа

	
	Рекомендации по подготовке уголка для новорожденного и  грудному вскармливанию
	Обследование состояния здоровья
	Рекомендации по здоровому образу жизни (режим, питание, гигиена)
	Выдача необходимых препаратов (йодосодержащих, железосодержащих/фолиевая кислота) и рекомендации по их использованию
	Медицинский работник посещал, но подобная помощь не была оказана
	Не приходил вообще
	Всего



	
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	Да
	Нет
	Всего

	Пол
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Женщины 
	62.7
	37.3
	72.4
	27.6
	70.2
	29.8
	58.1
	41.9
	13.7
	86.3
	22.7
	77.3
	2 372

	 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	64.2
	35.8
	75.8
	24.2
	72.1
	27.9
	64.8
	35.2
	13.9
	86.1
	21.8
	78.2
	165

	25-34 
	62.4
	37.6
	74.1
	25.9
	71.1
	28.9
	60.2
	39.8
	15.0
	85.0
	22.5
	77.5
	812

	35-44 
	62.2
	37.8
	70.7
	29.3
	70.1
	29.9
	56.6
	43.4
	13.2
	86.8
	24.4
	75.6
	941

	45-49 
	63.7
	36.3
	71.6
	28.4
	68.1
	31.9
	54.8
	45.2
	12.3
	87.7
	19.6
	80.4
	454

	 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	65.1
	34.9
	74.4
	25.6
	71.8
	28.2
	59.3
	40.7
	14.6
	85.4
	21.5
	78.5
	1 313

	Село
	59.7
	40.3
	69.9
	30.1
	68.2
	31.8
	56.7
	43.3
	12.6
	87.4
	24.2
	75.8
	1 059

	 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный регион 
	73.4
	26.6
	80.7
	19.3
	80.2
	19.8
	65.8
	34.2
	16.7
	83.3
	31.1
	68.9
	383

	Южный регион 
	49.2
	50.8
	61.7
	38.3
	59.0
	41.0
	45.6
	54.4
	12.2
	87.8
	22.3
	77.7
	947

	Центральный регион 
	89.5
	10.5
	95.9
	4.1
	91..9
	8.1
	80.2
	19.8
	12.2
	87.8
	5.2
	94.8
	172

	Западный регион 
	69.1
	30.9
	76.6
	23.4
	72.9
	27.1
	67.6
	32.4
	15.7
	84.3
	19.7
	80.3
	376

	Восточный регион 
	51.4
	48.6
	66.2
	33.8
	66.7
	33.3
	52.3
	47.7
	8.1
	91.9
	41.0
	59.0
	222

	Астана
	87.6
	12.4
	89.2
	10.8
	84.9
	15.1
	75.8
	24.2
	20.4
	79.6
	8.1
	91.9
	186

	Алматы
	57.0
	43.0
	67.4
	32.6
	70.9
	29.1
	52.3
	47.7
	10.5
	89.5
	22.1
	77.9
	86

	 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Всего
	62.7
	37.3
	72.4
	27.6
	70.2
	29.8
	58.1
	41.9
	13.7
	86.3
	22.7
	77.3
	2 372


	ТаблицаО9. Процентное распределение женщин по выполнению рекомендаций,  которые были даны медицинским работником  во время дородового патронажа, Казахстан 2012

	Рекомендации медицинских работников  

	
	Выполнила все рекомендации
	Выполнила часть рекомендаций
	Не выполнила рекомендации  
	Всего

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24
	85,5 
	10,3 
	4,2 
	165 

	25-34
	85,7 
	11,5 
	2,8 
	812 

	35-44
	85,3 
	12,2 
	2,4 
	941 

	45-49
	83,3 
	13,0 
	3,7 
	454 

	Местожительство
	
	
	
	

	Город
	85,0 
	12,5 
	2,5 
	1313 

	Село
	85,2 
	11,3 
	3,5 
	1059 

	Регион
	
	
	
	

	Северный 
	82,8 
	15,1 
	2,1 
	383 

	Южный 
	85,9 
	10,9 
	3,3 
	947 

	Центральный 
	96,5 
	2,9 
	0,6 
	172 

	Западный 
	74,2 
	21,0 
	4,8 
	376 

	Восточный 
	91,4 
	8,1 
	0,5 
	222 

	Г. Астана
	87,1 
	7,5 
	5,4 
	186 

	Г. Алматы
	90,7 
	8,1 
	1,2 
	86 

	Всего
	85,1
	12,0
	3,0
	2372


Таблица О9 представляет процентное распределение респонденток по выполнению рекомендаций, которые были даны медицинским работником  во время дородового патронажа. Из 2372 респонденток города и села, независимо от возраста, 85% ответили, что они выполнили все  рекомендации, данные медицинским работником во время дородового патронажа, 12% выполнили часть рекомендаций и данный показатель повышается с возрастом от 10,3% у группы 15-24 лет до 13% в самой старшей группе. Вообще не выполнили рекомендации 3% и возрастные группы 15-24 и 45-54 лет делали это чаще (4,2% и 3,7%, соответственно) по сравнению с группами 25-34 и 35-44 (2,8% и 2,4%, соответственно). По регионам заметно выделяется Западный регион по всем трем показателям: 74,2%, 21%, 4,8%, соответственно  по сравнению с 85,1%, 12%, 3%, соответственно,  среди жительниц Южного региона.  
В таблице О10 показано, что из 284 женщин, которые не выполняли рекомендации медицинских работников во время дородового патронажа, 33,5 процентов из-за отсутствия времени (работа, детей и т.д.); 32,0% по причине отсутствия  материальных и жилищных возможностей; у 29,6% не было желания и 42,6 % респондентов не видят пользы от соблюдения данных рекомендаций и не хотят  отказаться от привычного образа жизни. Отсутствие  материальных и жилищных возможностей для жительниц села (39,2%) явилось основной причиной, по которой они не выполняли рекомендации медицинских работников  по сравнению с городскими (26,8%).   Более занятые для выполнения рекомендаций оказались возрастные группы 35 лет и старше (37,4% и 37,3%), в отличие от 11,8%  от 15 до 24 лет. 

	ТаблицаО10. Процентное распределение женщин по не выполнению рекомендаций,  которые были даны медицинским работником  во время дородового патронажа, Казахстан 2012

	Причины по которым не выполнялись рекомендации медицинских работников

	
	Отсутствие времени из-за работы, детей и т.д
	Отсутствие  материальных и жилищных возможностей
	Не было желания
	Не вижу пользы от соблюдения данных рекомендаций
	Не могла отказаться от привычного образа жизни
	Другое
	Всего

	
	Да 
	Нет 
	Да 
	Нет 
	Да 
	Нет 
	Да 
	Нет 
	Да 
	Нет 
	Да 
	Нет 
	Всего

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15-24
	11,8
	88,2
	41,2
	58,8
	41,2
	58,8
	47,1
	52,9
	29,4
	70,6
	29,4
	70,6
	17

	25-34
	30,1
	69,9
	30,1
	69,9
	28,0
	72,0
	19,4
	80,6
	20,4
	79,6
	25,8
	74,2
	93

	35-44
	37,4
	62,6
	33,9
	66,1
	26,1
	73,9
	13,0
	87,0
	21,7
	78,3
	14,8
	85,2
	115

	45-49
	37,3
	62,7
	28,8
	71,2
	35,6
	64,4
	22,0
	78,0
	30,5
	69,5
	18,6
	81,4
	59

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	37,2
	62,8
	26,8
	73,2
	27,4
	72,6
	18,9
	81,1
	25,6
	74,4
	19,5
	80,5
	164

	Село
	28,3
	71,7
	39,2
	60,8
	32,5
	67,5
	19,2
	80,8
	20,8
	79,2
	20,8
	79,2
	120

	Регион
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	31,0
	69,0
	29,3
	70,7
	31,0
	69,0
	36,2
	63,8
	24,1
	75,9
	25,9
	74,1
	58

	Южный 
	25,2
	74,8
	34,0
	66,0
	21,4
	78,6
	10,7
	89,3
	10,7
	89,3
	25,2
	74,8
	103

	Центральный 
	20,0
	80,0
	40,0
	60,0
	20,0
	80,0
	0,0
	100,0
	0,0
	100,0
	20,0
	80,0
	5

	Западный 
	34,2
	65,8
	34,2
	65,8
	44,3
	55,7
	21,5
	78,5
	43,0
	57,0
	12,7
	87,3
	79

	Восточный 
	44,4
	55,6
	27,8
	72,2
	22,2
	77,8
	22,2
	77,8
	22,2
	77,8
	11,1
	88,9
	18

	Г. Астана
	71,4
	28,6
	21,4
	78,6
	21,4
	78,6
	0,0
	100,0
	7,1
	92,9
	7,1
	92,9
	14

	Г. Алматы
	71,4
	28,6
	28,6
	71,4
	14,3
	85,7
	14,3
	85,7
	42,9
	57,1
	28,6
	71,4
	7

	Всего
	33,5
	66,5
	32,0
	68,0
	29,6
	70,4
	19,0
	81,0
	23,6
	76,4
	20,1
	79,9
	284


Как показано в таблице О11, 45,7% беременных  до 28 недель посещала врача акушер-гинеколога 2-4 раза, 42,2% - от 5 до 9 раз и 3,4% - вообще не посещали врача. Женщин, ни разу не посещавших акушер-гинеколога до 28 недель, было больше в два раза больше среди сельских жительниц (4,7%) по сравнению с городскими (2,4%). Наблюдаются и региональные различия: больше всего женщин, которые вообще не посещали акушер-гинеколога до 28 недель, проживают в Северном регионе (7,8%), затем идет Южный регион (4,5%), зато  в г.Астана таких женщин не было совсем. 
	ТаблицаО11.Процентное распределение женщин по количеству посещений акушер-гинеколога  до 28 недель при данной беременности  

	Количество посещений акушер-гинеколога  до 28 недель 

	
	Не посещал
	1
	2-4
	5-9
	10 и более
	Всего

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	

	15-24
	3,6
	3,6
	50,9
	33,3
	6,1
	165 

	25-34
	3,2
	2,5
	44,0
	44,0
	3,9
	812 

	35-44
	3,5
	2,3
	45,1
	43,3
	3,1
	941 

	45-49
	3,5
	2,2
	48,0
	40,1
	3,1
	454 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	

	Город
	2,4
	2,0
	47,1
	42,6
	2,7
	1313 

	Село
	4,7
	3,0
	43,8
	41,7
	4,6
	1059 

	Регион
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	7,8
	6,0
	58,2
	17,5
	6,8
	383 

	Южный 
	4,5
	2,1
	41,1
	46,4
	3,7
	947 

	Центральный 
	0,6
	0,0
	48,8
	45,9
	0,0
	172 

	Западный 
	0,3
	3,7
	58,2
	33,2
	2,7
	376 

	Восточный 
	1,4
	0,0
	10,8
	75,2
	6,3
	222 

	Г. Астана
	0,0
	0,5
	47,8
	51,6
	0,0
	186 

	Г. Алматы
	3,5
	0,0
	64,0
	32,6
	0,0
	86 

	Всего
	3,4
	2,4
	45,7
	42,2
	3,6
	2372


После 28 недель беременности половина женщин посещали акушер-гинеколога  от 5  до 9 раз, одна третья часть - 2-4 раза и  2% вообще не посещали врача (таблица О12). Как и в предыдущей таблице, больше женщин, которые вообще не посещали или посещали только один раз,  проживали  в селе (2,9% и 0,8%, соответственно), а в городе таких женщин было 1,4 и 0,7%, соответственно. 

	ТаблицаО12. Процентное распределение респондентов по количество посещений акушер-гинеколога после 28 недель при данной беременности

	Количество посещений акушер-гинеколога  после 28 недель

	
	Не посещал
	1
	2-4
	5-9
	10 и более
	Всего

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	

	15-24
	1,8
	1,2
	30,9
	50,9
	13,3
	165 

	25-34
	1,6
	0,6
	29,8
	53,8
	10,3
	812 

	35-44
	2,4
	0,9
	35,7
	47,4
	9,2
	941 

	45-49
	2,2
	0,7
	35,7
	48,0
	10,4
	454 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	

	Город
	1,4
	0,7
	35,0
	48,7
	10,4
	1,313 

	Село
	2,9
	0,8
	31,3
	51,5
	9,8
	1,059 

	Регион
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	6,8
	2,3
	32,9
	21,7
	29,5
	383 

	Южный 
	1,9
	0,3
	19,4
	63,9
	10,7
	947 

	Центральный 
	0,6
	0,6
	44,2
	53,5
	0,6
	172 

	Западный 
	0,3
	0,5
	55,3
	38,8
	3,5
	376 

	Восточный 
	0,5
	0,0
	32,0
	57,7
	1,8
	222 

	Г. Астана
	0,0
	1,1
	43,5
	53,8
	0,5
	186 

	Г. Алматы
	2,3
	1,2
	52,3
	36,0
	8,1
	86 

	Всего
	2,1
	0,8
	33,3
	50,0
	10,1
	2372


Таблица О13 представляет данные по наличию осложнений в последние три месяца данной беременности, которые свидетельствуют, что 95,5% респондентов ответили, что у них не было осложнений в последние 3 месяца беременности. Осложнения отмечались больше у сельских женщин (5,9%) по сравнению с городскими (3,4%), а также в Восточном (11,7%) и Северном (7%) регионах по сравнению с другими регионами.
	ТаблицаО13. Процентное распределение респондентов по наличию осложнений в последние три месяца данной беременности

	Осложнения в последние три месяца беременности

	
	Да
	Нет
	Всего 

	Возраст, лет
	
	
	

	15-24
	5,4
	94,6
	166 

	25-34
	5,1
	94,9
	843 

	35-44
	4,5
	95,5
	964 

	45-49
	3,4
	96,6
	468 

	Местожительство
	
	
	

	Город
	3,4
	96,6
	1346 

	Село
	5,9
	94,1
	1095 

	Регион
	
	
	

	Северный 
	7,0
	93,0
	388 

	Южный 
	4,1
	95,9
	999 

	Центральный 
	0,0
	100,0
	176 

	Западный 
	1,0
	99,0
	381 

	Восточный 
	11,7
	88,3
	223 

	Г. Астана
	5,3
	94,7
	187 

	Г. Алматы
	3,4
	96,6
	87 

	Всего
	4,5
	95,5
	2441


Данные по осложнениям во время беременности и их госпитализации (Таблицы О14 и О15), не являются статистически  достоверными и значимыми , так как общее число респондентов  составило всего 111 человек.

О3. Родовспоможение. 

В таблице О16 показано время госпитализации в родильный дом до начала родов.  Из 2441 опрошенных женщин 63,1% поступили в родильный дом за несколько часов до родов, 28,7% -  за 1-2 дня и 3,4% - находились в родильном доме больше 5 дней до начала родов. За несколько часов до родов чаще поступают более молодые женщины 15-24 лет (69,3%), за более 5 дней - возрастные группы 25-34 и 35-44 лет 61,6 и 63,9%, соответственно).  Меньше сельских жительниц поступают в родильный дом за несколько часов до родов и больше за 5 и более дней (62,0% и 4,2%, соответственно) по сравнению с городскими (64,0% и 2,7%, соответственно). В разрезе регионов можно отметить Центральный и Западный регионы, где по сравнению с остальными регионами меньше женщин поступают в родильный за несколько часов (51.11 и 46,2%, соответственно) и больше за 1-2 дня до родов 45,5 и 40,4%, соответственно).

	Таблица О16. Процентное распределение женщин по времени госпитализации в родильный дом до начала родов 

	Поступили в родильный дом до начала родов 

	
	За несколько часов до родов
	За 1-2 дня
	За 3-5 дней
	Более 5 дней
	Рожала не в роддоме
	Всего

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	69.3
	24.1
	4.8
	1.8
	0.0
	166 

	25-34 
	61.6
	30.4
	3.8
	4.2
	0.1
	843 

	35-44 
	63.9
	27.0
	5.5
	3.6
	0.0
	964 

	45-49 
	62.0
	31.0
	4.7
	1.9
	0.4
	468 

	Местожительство
	
	
	
	
	
	

	Город
	64.0
	28.6
	4.7
	2.7
	0.1
	1346 

	Село
	62.0
	28.9
	4.7
	4.2
	0.2
	1095 

	Регион
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	69.3
	17.8
	5.2
	7.5
	0.3
	388 

	Южный 
	66.3
	28.7
	2.3
	2.7
	0.0
	999 

	Центральный 
	51.1
	45.5
	2.8
	0.6
	0.0
	176 

	Западный 
	46.2
	40.4
	11.5
	1.8
	0.0
	381 

	Восточный 
	63.2
	26.0
	3.6
	6.7
	0.4
	223 

	Г.Астана
	72.7
	19.8
	5.9
	1.6
	0.0
	187 

	Г.Алматы
	75.9
	18.4
	4.6
	0.0
	1.1
	87 

	Всего
	63.1
	28.7
	4.7
	3.4
	0.1
	2441


В таблице О17 представлена информация о присутствии близких во время родов. Из 2441 респонденток 88,8% рожали без присутствия близких, у 11,2% во время родов рядом находился отец ребенка или другой человек. Процент тех, кто рожал без присутствия близких растет с возрастом от 78,3% для 15-24 до 94,2% в группе 45-54 лет. В тоже время, число тех, с кем рядом во время родов находился отец ребенка или другой человек, уменьшалось с увеличением возраста от 21,6% в группе 15-24 лет до 5,7% 45-54 лет. Сельские жительницы рожают больше одни или в присутствии другого близкого человека, но не отца. Что касается регионов, то в одиночку рожают больше женщин Северного региона (94,3%) и г.Алматы (95,4%); отец ребенка присутствует во время родов чаще в Астане (16,6%) и Западном регионе (13,9%); Южный регион лидирует по участию в родах другого человека (8,5%).
	Таблица О17. Процентное распределение женщин по присутствию близких во время родов.

	Кто из близких присутствовал во время родов

	
	Никто, рожала одна
	Отец ребенка
	Другой человек
	Всего

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24 
	78,3
	10,2
	11,4
	166 

	25-34 
	85,1
	7,7
	7,2
	843 

	35-44 
	91,2
	5,4
	3,4
	964 

	45-49 
	94,2
	2,1
	3,6
	468 

	Местожительство
	
	
	
	

	Город
	87,7
	7,5
	4,8
	1346 

	Село
	90,0
	3,9
	6,0
	1095 

	Регион
	
	
	
	

	Северный 
	94,3
	3,6
	2,1
	388 

	Южный 
	89,8
	1,7
	8,5
	999 

	Центральный 
	89,2
	10,8
	0,0
	176 

	Западный 
	81,1
	13,9
	5,0
	381 

	Восточный 
	91,9
	3,1
	4,9
	223 

	Г.Астана
	80,2
	16,6
	3,2
	187 

	Г.Алматы
	95,4
	3,4
	1,1
	87 

	Всего
	88,8
	5,9
	5,3
	2441


Из числа тех женщин, у кого в родах присутствовали близкие, 70,4% ответили, что это им помогло; в 20,4% - не помогло (таблица О18).   Присутствие близких оказалось более эффективным для городских женщин и в возрастной группе 45-49 лет (72,7% и 81,5%, соответственно)
	ТаблицаО18. Процентное распределение респондентов в зависимости от эффективности присутствия близких во время родов,  Казахстан 2012

	Помогло ли присутствие близких во время родов

	
	Да
	Нет
	Не знают
	Всего

	Возраст, лет
	
	
	
	

	15-24 
	72,2
	25,0
	2,8
	36

	25-34 
	77,0
	11,9
	11,1
	126

	35-44 
	56,5
	32,9
	10,6
	85

	45-49 
	81,5
	14,8
	3,7
	27

	Местожительство
	
	
	
	

	Город
	72,7
	17,0
	10,3
	165

	Село
	67,0
	25,7
	7,3
	109

	Регион
	
	
	
	

	Северный 
	68,2
	27,3
	4,5
	22

	Южный 
	86,3
	5,9
	7,8
	102

	Центральный 
	89,5
	10,5
	0,0
	19

	Западный 
	27,8
	51,4
	20,8
	72

	Восточный 
	94,4
	0,0
	5,6
	18

	Г.Астана
	94,6
	5,4
	0,0
	37

	Г.Алматы
	25,0
	75,0
	0,0
	4

	Всего
	70,4
	20,4
	9,1
	274


У 2268 (92,9%) из 2441 женщин роды прошли в срок и без осложнений; 4,7% имели осложнения во время родов,  1,9% - преждевременные роды (таблица О19). Преждевременные роды чаще встречаются у женщин молодого и старшего возрастов (2,4% и 2,1%, соответственно). В целом по регионам не отмечаются различия, за исключением Северного региона и г. Алматы, где выше показатели преждевременных родов (2,1 и 3,4%, соответственно) и родов с осложнениями (9,3 и 10,3%, соответственно),  

	ТаблицаО19. Процентное распределение женщин в зависимости от осложнений во время родов

	Как проходили роды и были ли осложнения

	
	В срок без осложнений
	В срок с осложнениями
	Преждевре-менные
	Поздние
	Всего

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	15-24 
	92,2
	5,4
	2,4
	0,0
	166 

	25-34 
	93,8
	4,0
	1,8
	0,4
	843 

	35-44 
	92,2
	5,6
	1,9
	0,3
	964 

	45-49 
	92,9
	3,8
	2,1
	1,1
	468 

	Местожительство
	
	
	
	
	

	Город
	92,8
	4,8
	2,0
	0,4
	1346 

	Село
	93,1
	4,7
	1,8
	0,5
	1095 

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный 
	88,1
	9,3
	2,1
	0,5
	388 

	Южный 
	94,4
	3,0
	1,9
	0,7
	999 

	Центральный 
	97,2
	2,8
	0,0
	0,0
	176 

	Западный 
	92,9
	4,5
	2,4
	0,3
	381 

	Восточный 
	92,8
	4,9
	2,2
	0,0
	223 

	Г.Астана
	94,1
	3,7
	1,6
	0,5
	187 

	Г.Алматы
	86,2
	10,3
	3,4
	0,0
	87 

	Всего
	92,9
	4,7
	1,9
	0,5
	2441


Данные таблицы О20 свидетельствуют,что  в 24,9 процентых роды осложнились кровотечением и 35,8 % разрывом  промежности. У жительниц села больше родов, осложненных кровотечением (28,9%), чем гордских (21,6%); в тоже время разрыв промежности чаще встречается в городе (39,2%), чем в селе (31,6%). В разрезе регионов, показатель кровочения наиболее высокий в Астане (63.6%) и низкий в Западном регионе (3,7%); разрыв промежности значительно отличается у жительниц Западного региона. 
	ТаблицаО20. Процентное распределение женщин в зависимости от вида осложнений во время родов

	
	Кровотечение
	Разрыв промежности
	Другое 
	Всего



	
	Yes
	No
	Yes
	No
	Yes
	No
	

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	30,8
	69,2
	30,8
	69,2
	46,2
	53,8
	13

	25-34 
	21,2
	78,8
	40,4
	59,6
	38,5
	61,5
	52

	35-44 
	25,3
	74,7
	36,0
	64,0
	37,3
	62,7
	75

	45-49 
	27,3
	72,7
	30,3
	69,7
	39,4
	60,6
	33

	Местожительство
	
	
	
	
	
	
	

	Город
	21,6
	78,4
	39,2
	60,8
	44,3
	55,7
	97

	Село
	28,9
	71,1
	31,6
	68,4
	31,6
	68,4
	76

	Регион
	
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	34,8
	65,2
	41,3
	58,7
	30,4
	69,6
	46

	Южный 
	19,6
	80,4
	16,1
	83,9
	53,6
	46,4
	56

	Центральный 
	20,0
	80,0
	20,0
	80,0
	20,0
	80,0
	5

	Западный 
	3,7
	96,3
	66,7
	33,3
	25,9
	74,1
	27

	Восточный 
	31,3
	68,8
	18,8
	81,3
	43,8
	56,3
	16

	Г.Астана
	63,6
	36,4
	54,5
	45,5
	36,4
	63,6
	11

	Г.Алматы
	16,7
	83,3
	50,0
	50,0
	33,3
	66,7
	12

	Всего
	24,9
	75,1
	35,8
	64,2
	38,7
	61,3
	173


Данные таблицы О21 свидетельствуют о том, что подавляющее большинство женщин (84,4%) считают, что медицинская помощь по поводу осложнений была  оказана своевременно, Это показатель несколько ниже у женщин возрастной группы 25-34 лет (80,8%) по сравнению с другими возрастными группами,  среди жительниц села (82,9%) по сравнению с городскими (85,6%), жителей г.Алматы (75%) и Южного региона (73,2%) по сравнению с жителями г.Астана (100%), Северного (89,1%), Восточного (100%), Центрального (100%) и Западного (85,2%) регионов. 
В таблице О22 представлены данные по времени выписки после родов. Они свидетельствуют о том, что 57,8% женщин выписались на третий день после родов, 32,8%  находились в родильном доме 4 суток и дольше. Удельный вес респонденток, выписавшихся на первый-второй день после родов растет с увеличением возраста от 2,9% среди 15-24-летних до 6,4,6% среди лиц 45-49 лет. Городских женщин выписывали чаще на третий день (59,7%) по сравнению с сельскими (55,4%), в то же время, больше жительниц села провели в родильном доме 4 суток и дольше (36,7%), чем городских (29,7%). 
В разрезе регионов, по сравнению с другими регионами больше женщин в Восточном регионе выписывают на 4 сутки и позже (59,4%) и меньше на первый-второй день (0,9%) и больше жительниц города Алматы и Северного региона на первый-второй день (8,6% и 7,5%). 
ТаблицаО21. Процентное распределение женщин по своевременности оказания медицинской помощи по поводу осложнений
	Своевременность оказания медицинской помощи

	
	Своевременно
	С задержкой
	Всего

	Возраст, лет
	
	
	

	15-24 
	84,6
	15,4
	13

	25-34 
	80,8
	19,2
	52

	35-44 
	85,3
	14,7
	75

	45-49 
	87,9
	12,1
	33

	Местожительство
	
	
	

	Город
	85,6
	14,4
	97

	Село
	82,9
	17,1
	76

	Регион
	
	
	

	Северный 
	89,1
	10,9
	46

	Южный 
	73,2
	26,8
	56

	Центральный 
	100,0
	0,0
	5

	Западный 
	85,2
	14,8
	27

	Восточный 
	100,0
	0,0
	16

	Г.Астана
	100,0
	0,0
	11

	Г.Алматы
	75,0
	25,0
	12

	Всего
	84,4
	15,6
	173


 ТаблицаО22. Процентное распределение респондентов по времени выписки после родов
	День выписались после родов

	
	Первый-второй день
	Третий день
	Четвертый день и позже
	Рожала не в роддоме
	Всего

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	15-24 
	2,9
	54,4
	22,8
	0,5
	206

	25-34 
	4,7
	60,6
	28,5
	0,1
	897

	35-44 
	5,1
	58,6
	35,3
	0,5
	970

	45-49 
	6,4
	52,3
	40,2
	0,6
	470

	Местожительство
	
	
	
	
	

	Город
	4,9
	59,7
	29,7
	0,2
	1423

	Село
	5,1
	55,4
	36,7
	0,6
	1120

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный 
	7,5
	54,6
	34,8
	0,3
	399

	Южный 
	5,7
	58,4
	32,4
	0,6
	1029

	Центральный 
	2,2
	79,3
	13,6
	0,5
	184

	Западный 
	4,3
	57,5
	34,7
	0,0
	395

	Восточный 
	0,9
	38,8
	59,4
	0,4
	224

	Г.Астана
	2,6
	65,8
	27,0
	0,0
	196

	Г.Алматы
	8,6
	53,4
	12,1
	0,9
	116

	Всего
	5,0
	57,8
	32,8
	0,4
	2543


О4. Постнатальное наблюдение.

В таблице О23 представлена информация по первому посещению участковой медсестры,  46,6% опрошенных ответили, что участковая медсестра посетила их на первый-второй день после родов, 27,9% - на третий день и 21,7% -  на 4 день и позднее. 

  В таблице О24 представлены данные по наличию осложнений после выписки из роддома. Около 98% ответили, что у них не было осложнений после родов.

Данные по видам осложнений, возникших после выписки из роддома (Таблица О25) и обращаемости в медицинские учреждения (Таблица О26),  не являются статистически  достоверными и значимыми , так как общее число респондентов  составило всего 52 человека.

Данные таблицы О27 показывают процент женщин, которые после родов получили от медицинского работника консультацию по вопросам планирования семьи. 

Чуть больше половины респондентов (52,7%) ответили положительно, причем процент жительниц Центрального региона (81,2%) в два раза выше, чем Южного (41,8%) и города Алматы (44,8%). В городе предоставляют консультации по вопросам планирования семьи чаще (54,1%) по сравнению с селом (51,0%).
	ТаблицаО23. Процентное распределение женщин по первому посещению участковой медсестры 

	
	Участковая медсестра после выписки из роддома пришла 
	Всего

	
	1-2 день
	3 день
	4 день и позже
	Вообще не прихо-дила
	

	Возраст, лет
	
	
	
	
	

	15-24 
	41,2
	30,9
	22,4
	5,5
	165 

	25-34 
	47,7
	29,3
	20,0
	3,0
	842 

	35-44 
	47,3
	26,4
	21,8
	4,5
	959 

	45-49 
	44,9
	27,3
	24,5
	3,2
	465 

	Местожительство
	
	
	
	
	

	Город
	45,7
	26,7
	22,6
	5,1
	1343 

	Село
	47,7
	29,4
	20,7
	2,2
	1088 

	Регион
	
	
	
	
	

	Северный 
	53,2
	19,4
	25,1
	2,3
	387 

	Южный 
	34,0
	39,0
	22,7
	4,3
	993 

	Центральный 
	52,0
	9,1
	35,4
	3,4
	175 

	Западный 
	65,1
	18,6
	12,6
	3,7
	381 

	Восточный 
	66,2
	24,8
	7,2
	1,8
	222 

	Г.Астана
	44,9
	11,8
	34,8
	8,6
	187 

	Г.Алматы
	22,1
	60,5
	17,4
	0,0
	86 

	Всего
	46,6
	27,9
	21,7
	3,8
	2431


	ТаблицаО24. Процентное распределение женщин по наличию осложнений после выписки из роддома

	Были осложнения после выписки из роддома

	
	Да
	Нет
	Всего

	Возраст, лет
	
	
	

	15-24 
	1,8
	98,2
	165 

	25-34 
	2,7
	97,3
	842 

	35-44 
	2,1
	97,9
	959 

	45-49 
	1,3
	98,7
	465 

	Местожительство
	
	
	

	Город
	1,9
	98,1
	1343 

	Село
	2,4
	97,6
	1088 

	Регион
	
	
	

	Северный 
	4,1
	95,9
	387 

	Южный 
	2,2
	97,8
	993

	Центральный 
	2,3
	97,7
	175 

	Западный 
	0,5
	99,5
	381 

	Восточный 
	2,7
	97,3
	222 

	Г.Астана
	1,1
	98,9
	187 

	Г.Алматы
	0,0
	100,0
	86 

	Всего
	2,1
	97,9
	2431


	ТаблицаО27 Процентное распределение женщин по полученным консультациям медицинского работника по вопросам планирования семьи после родов

	Получили консультацию по планированию семьи от медицинского работника после родов

	
	Да
	Нет
	Всего

	Возраст, лет
	
	
	

	15-24 
	56,6
	43,4
	166

	25-34 
	50,7
	49,3
	843

	35-44 
	54,6
	45,4
	964

	45-49 
	51,1
	48,9
	468

	Местожительство
	
	
	

	Город
	54,1
	45,9
	1346

	Село
	51,0
	49,0
	1095

	Регион
	
	
	

	Северный 
	49,5
	50,5
	388

	Южный 
	41,8
	58,2
	999

	Центральный 
	81,8
	18,2
	176

	Западный 
	63,8
	36,2
	381

	Восточный 
	60,5
	39,5
	223

	Г.Астана
	61,5
	38,5
	187

	Г.Алматы
	44,8
	55,2
	87

	Всего
	52,7
	47,3
	2441


О5. Качество медицинской помощи в время беременности, родов и послеродовом периоде. 

В таблице О27 представлены результаты опроса респондентов по оценке качества оказанной медицинской помощи в период беременности, родов и послеродовом. Оказалось, что только 0,9% респондентов оценили качество оказанной медицинской помощи как плохое, 21,0 процент удовлетворительным, 61,1%  хорошим и 16,8% как отличное. Сельские женщины больше оценили качество оказанной медицинской помощи как «хорошее» (66,5%) и «плохое» (1,3%) по сравнению с городскими (57,0% и 1,3%). Были выявлены и региональные различия: в Восточном регионе оценили качество как «отличное» только 1,3% и «удовлетворительное» 22,2%, в тоже время в Центральном по 48,9% и 4,0%, городе Астане 42,2% и 12,3%. В Западном регионе проживают наиболее неудовлетвлетворенные качеством оказанной медицинской помощи по сравнению с другими регионами.     

	ТаблицаО28. Процентное распределение женщин по оценке качества оказанной медицинской помощи в период беременности, при родах и в послеродовой период

	Оценка качества оказанной медицинской помощи в период беременности, при родах и в послеродовой период

	
	Отлично
	Хорошо
	Удовле-твори-тельно
	Плохо
	Очень плохо
	Всего

	Возраст, лет
	
	
	
	
	
	

	15-24 
	19,3
	59,0
	19,9
	1,2
	0,6
	166

	25-34 
	17,4
	60,9
	20,4
	1,3
	0
	843

	35-44 
	15,1
	62,0
	22,1
	0,7
	0
	964

	45-49 
	18,2
	61,1
	20,3
	0,4
	0
	468

	Местожительство
	
	
	
	
	
	

	Город
	19,7
	57,0
	22,7
	0,6
	0,1
	1346

	Село
	13,2
	66,5
	19,0
	1,3
	0
	1095

	Регион
	
	
	
	
	
	

	Северный 
	18,0
	59,5
	21,6
	0,8
	0
	388

	Южный 
	10,3
	74,0
	14,7
	0,9
	0,1
	999

	Центральный 
	48,9
	47,2
	4,0
	0,0
	0
	176

	Западный 
	11,0
	37,0
	49,3
	2,6
	0
	381

	Восточный 
	1,3
	76,7
	22,0
	0
	0
	223

	Г.Астана
	42,2
	45,5
	12,3
	0
	0
	187

	Г.Алматы
	31,0
	51,7
	17,2
	0
	0
	87

	Всего
	16,8
	61,2
	21,0
	0,9
	0
	2441
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