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Czas i zakres analiz w ramach GBD

• Twórcami wskaźnika DALY są Christopher Murray (Harvard University) oraz 
Alan Lopez (WHO Genewa), którzy pierwszą analizę stanu zdrowia na 
świecie z uwzględnieniem nowego miernika zdrowia - DALY) opublikowali w 
1996 roku*.

• Obecnie corocznie raporty globalne (z uwzględnieniem Polski) publikowane 
są w czołowym czasopiśmie naukowym LANCET, a projekt Global Burden of 
Disease, jest realizowany na Uniwersytecie Waszyngtońskim w Stanach 
Zjednoczonych.

• W dniu 9 listopada 2018 zespół Institute for Health Metrics and Evaluation 
(IHME) ogłosił wyniki GBD edycji 2017, które zostały opublikowane w 
LANCET, Nov18.:
• w projekcie uczestniczyło 3,676 współpracowników ze 146 krajów,
• 38 miliardów oszacowań dla 359 chorób i urazów oraz 84 czynników ryzyka w 195 

krajach. 

Murray C.J.L., Lopez A.D., red.: The Global Burden of Disease: a comprehensive assessment of mortality and disability from diseases, injuries, and risk factors
in 1990 and projected to 2020. Cambridge, Harvard University Press, 1996 



Koncepcja DALY

• Wystąpienie choroby u osoby 
zdrowej niesie ze sobą dwa 
możliwe skutki:

✓obniżenie jakości życia
(niesprawność o różnym 
stopniu w zależności od 
choroby  - YLD),

✓przedwczesny zgon (jako 
skutek istniejącej choroby -
YLL).

• Te informacje łączy w sobie wskaźnik 
DALY (lata życia z uwzględnieniem 
niesprawności, ang. disability
adjusted life years).

• Wskaźnik DALY jest sumą liczby 
utraconych lat życia z powodu 
przedwczesnego zgonu (years of life 
lost – YLL) oraz liczby lat przeżytych w 
niesprawności (years of life with 
disability – YLD). 



Na czym polegają miary DALY, YLL i YLD

Źródło: Public Health England

YLL Umieralność Oczekiwana   

długość życia

Umieralność obliczana: 
- ze względu na przyczyny zgonów 
- redystrybucja „źle zdefiniowanych/zakodowanych 

zgonów” ang. „garbage codes”.

Oczekiwana długość życia: 
- wykorzystanie tabel oczekiwanej długości życia. 

YLD Chorobowość
Dotkliwość 

choroby/stanu 
zdrowia

Wagi niesprawności

YLD obliczany na podstawie:
✓ chorobowości,
✓ dotkliwości - rozkład przypadków we wszystkich jego stanach zdrowia, np. bezobjawowy, łagodny, umiarkowany i ciężki,
✓ wag niepełnosprawności - jest oceniana od 0 (całkowite zdrowie) do 1 (śmierć).



GBD 2017 – Polska - jak długo żyjemy?
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GBD 2017 - 10 głównych przyczyn przedwczesnych zgonów 
w Polsce (YLL)



GBD 2017 - 10 głównych przyczyn niesprawności 
w Polsce (YLD)



GBD 2017 - DALY- Polska 2010 - 2017

DALY 

2010 2017

Ogółem Ogółem 

Współczynnik/
100 tys.

Procent 
Współczynnik/

100 tys.
Procent 

Wszystkie przyczyny 33 003,56 100% 32 741,56 100%

Choroba niedokrwienna serca 3 959,43 12,03% 3 700,84 11,34%

Udar mózgu 2 050,95 6,23% 1 928,61 5,90%

Rak tchawicy, oskrzeli, płuc 1 471,31 4,47% 1 560,48 4,78%

Rak piersi 385,71 1,17% 392,34 1,20%

Rak szyjki macicy 164,72 0,50% 140,92 0,43%

Rak trzonu  macicy 70,02 0,21% 81,52 0,25%

Nowotwór gruczołu krokowego 208 0,63% 227,73 0,70%

Nowotwór okrężnicy i odbytnicy 714,42 2,17% 762,45 2,34%



GBD 2017 - Główne przyczyny zmiany DALY na
100 tys. ludności w latach 2010-2017
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2007 2017

Palenie tytoniu / Tobacco 6300 5633 Palenie tytoniu / Tobacco -10,6%

Nieprawidłowe odżywianie / Dietary risk 5230 4650 Nieprawidłowe odżywianie / Dietary risk -11,1%

Wysokie ciśnienie tętnicze / High BP 4926 4060 Wysokie ciśnienie tętnicze / High BP -17,6%

Wysoki wskaźnik BMI / High BMI 3655 3714 Wysoki wskaźnik BMI / High BMI 1,6%

Wysoki poziom cukru we krwi / * 3266 3481 Wysoki poziom cukru we krwi / * 6,6%

Spożycie alkoholu / Alcohol use 3041 2904 Spożycie alkoholu / Alcohol use -4,5%

Wysoki poziom LDL / High LDL 2465 2027 Wysoki poziom LDL / High LDL -17,8%

Zanieczyszczenie powietrza / Air pollution 1707 1461 Zanieczyszczenie powietrza / Air pollution -14,4%

Ryzyka zawodowe / Occupational risks 947 1014 Ryzyka zawodowe / Occupational risks 7,0%

Niewydolność nerek / ** 840 666 Niewydolność nerek / ** -20,7%

% zmiany 2007-2017
% change 2007-2017

Ryzyka metaboliczne/ Metabolic

Ryzyka środowiskowo- zawodowe/ Environmental/Occupational

Ryzyka behawioralne/ Behavioral

* High fasting plasma glucose

** Impaired kidney function

GBD 2017 - Główne czynniki ryzyka wpływające na przedwczesną 
śmierć i/lub niepełnosprawność  - (DALY)

(zahamowanie  
spadku liczby palących
w ostatnich 3 latach)



GBD 2017 -Choroby układu krążenia - DALY

Polska
7 231,77 DALY/100 tys.



GBD 2017 - DALY ogółem z powodu choroby niedokrwiennej serca 
w 2010 i 2017 - Polska na tle innych krajów i regionów

Państwo/ region

2010 2017

Współczynnik/100 tys. Procent Współczynnik/100 tys. Procent

Świat (ogółem) 2 176,68 6,03% 2 228,60 6,83%

Europa Centralna 4 720,59 13,47% 4 472,91 12,89%

Europa Wschodnia 8 866,03 18,41% 7 629,55 17,85%

Europa Zachodnia 2 045,52 7,51% 1 920,34 7,06%

Unia Europejska 2 664,86 9,14% 2 490,45 8,58%

Irlandia 1 656,65 7,28% 1 569,13 6,91%

Szwecja 2 628,24 9,76% 2 192,73 8,46%

Niemcy 2 892,10 9,61% 2 855,71 9,29%

Polska 3 959,43 12,03% 3 700,84 11,34%

Czechy 4 390,49 13,55% 4 100,77 12,81%

Węgry 5 609,04 14,31% 5 151,63 13,94%

Rosja 8 249,34 16,56% 6 568,82 15,71%



GBD 2017 - DALY - choroby kardiologiczne w podziale na płeć
Polska na tle innych krajów i regionów



GBD 2017 - DALY - choroby kardiologiczne 1990 - 2017



GBD 2017 –Suma obciążenia chorobowego 
populacji Polski

Polska
32 741,56 DALY/100 tys.



GBD 2017 –Suma obciążenia chorobowego populacji 
Polski



GBD 2017 –Suma obciążenia chorobowego populacji 
Polski

Schorzenie DALY / 100 tys.

Choroba niedokrwienna serca 3 700,84

Udar 1 928,61

Kardiomiopatia i zapalenie m. sercowego 537,75

Inne schorzenia kardiologiczne 309,36

Migotanie i trzepotanie przedsionków 199,20

Nadciśnienie tętnicze 183,63

Tętniak aorty 104,50

Choroby tętnic obwodowych 102,03

Choroba reumatyczna serca 59,29

Choroba zastawkowa 79,70

Zapalenie wsierdzia 26,86

Razem 7 231,77



Analiza DALY dla Polski 
na poziomie województw (2019)
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Przygotowanie danych 
i analiza

AOTMiT, PZH-NIZP, DAIS MZ

2019/2020

Wyniki analizy 
i publikacja w Mapach 
Potrzeb Zdrowotnych

2020

Publikacja GBD 2019 
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„Research-based
practice”

- dane z praktyk 
lekarskich

„GBD” 
– wskaźniki DALY 

(utracone lata 
życia + lata życia 

przeżyte z 
niesprawnością 

wskutek choroby)

„Ocena potrzeb 
zdrowotnych w 

tym stanu zdrowia 
i dostępu do 

opieki” – badanie 
ankietowe

Istniejące źródła 
danych (dane 
Narodowego 

Funduszu Zdrowia, 
rejestry)

Rejestry 
epidemio-
logiczne

Elektroniczna 
karta zgonu

Rejestry 
kliniczne

Badania 
populacyjne 

(np. 
PolSenior2)

Ocena chorobowości 
i zapadalności i umieralności

potrzeby zdrowotne

mapy 

kontraktowanie i inwestycje



Podsumowanie

• Oszacowanie obciążenia chorobami wynikające z przedwczesnej umieralności oraz lat 
życia w chorobie jest najpewniejszym sposobem podsumowania potrzeb zdrowotnych.

• Porównania z innymi krajami z podobnym oraz wyższym poziomem ekonomicznym dają 
szansę na celowane i oparte na dowodach naukowych interwencje zdrowotne. 

• Planowane pogłębianie analiz uwzgledniających różnice wojewódzkie umożliwi 
dostosowanie działań w ochronie zdrowia do rzeczywistych potrzeb zdrowotnych na 
poziomie lokalnym. 

• Opracowany w ramach projektu GBD indeks dostępności i jakości opieki zdrowotnej 
wskazuje na postępującą poprawę w tym zakresie, ale jednocześnie ujawnia dystans jaki 
dzieli nas od większości innych krajów europejskich.

*„Główne problemy dotyczące zdrowia Polaków w świetle najnowszych wyników badania „Global Burden of Disease Study (GBD)” 2017, Stan zdrowia Polaków 2018



Podsumowanie

• Wyniki analiz GBD jednoznacznie wskazują na chorobę 
niedokrwienną serca jako najważniejszą od lat przyczynę utraty 
zdrowia przez mieszkańców Polski. Wskaźniki DALY dla ChNS i udarów 
zmniejszają się - konieczne jest utrzymanie pozytywnego trendu. 

• Czynnikami, które pomimo zmniejszającego się znaczenia, od lat 
najbardziej odpowiadają za utracone lata życia w zdrowiu Polaków są 
palenie tytoniu, niewłaściwe odżywianie i wysokie ciśnienie 
tętnicze.

*„Główne problemy dotyczące zdrowia Polaków w świetle najnowszych wyników badania „Global Burden of Disease Study (GBD)” 2017, Stan zdrowia Polaków 2018



Global Burden of Disease
http://www.healthdata.org/gbd


