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GRUSSWORT OBERBURGERMEISTER

Liebe Biirgerinnen und Blirger,

bereits Oscar Wilde wusste ,Gesundheit ist die erste Pflicht im Leben®. Aus diesem Grund
freue ich mich ganz besonders, lhnen heute den Regionalen Gesundheitsbericht 2016 fur die
Stadt und den Landkreis Wirzburg zur Verfligung stellen zu kénnen. Der Stadt Wiirzburg ist
es stets ein Anliegen, die Gesundheitsforderung und Pravention in allen Lebenslagen zu ver-
bessern und eine moglichst optimale Gesundheitsversorgung der Einwohnerinnen und Ein-
wohner zu sichern.

In dem hier vorliegenden Gesundheitsbericht werden wesentliche Gesundheitsindikatoren
der Stadt und des Landkreis Wirzburg aufgezeigt. Neben den relevanten Daten fir die ge-
sundheitliche Entwicklung der Stadtbevolkerung im zeitlichen Verlauf, werden diese zudem
mit Vergleichswerten von Bayern, Unterfranken sowie einer vergleichbaren Grof3stadt im
Freistaat als Vergleichsregion dargestellt. Dies ermoglicht eine Aussage Uber die gesundheitli-
che Lage und Versorgung der Blirgerinnen und Burger in unserer Stadt Wiirzburg.

Besonders freue ich mich zudem Uber den in Teil B gegebenen Uberblick zur Kindergesund-
heit in der Stadt Wirzburg. Die Gesundheit unserer Kinder und Jugendlichen zu fordern und
zu erhalten ist ein zentraler Aspekt fur die zukunftige Gesundheitsentwicklung in der Stadt
Wirzburg.

Der Bericht soll als Diskussionsgrundlage fir einen konstruktiven Dialog aller Fachleute und
Akteure, denen die Gesundheit in unserer Stadt ein Anliegen ist, dienen, um aufgezeigte Ge-
sundheitsprobleme bewaltigen zu kdnnen. Hier ist zudem auf die Arbeit der seit dem Jahr
2015 geforderten Gesundheitsregion? Stadt und Landkreis Wiirzburg hinzuweisen, deren
vornehmliche Zielsetzung darin liegt, die Gesundheitsakteure in Stadt und Landkreis Wiirz-
burg zu koordinieren, zu unterstiitzen und zu vernetzen, sodass wir uns in diesem Bereich
bereits auf einem sehr guten Weg befinden.

An dieser Stelle geht mein besonderer Dank an die Geschaftsstelle der Gesundheitsregion?
Stadt und Landkreis Wirzburg fur die Erarbeitung und Erstellung des gemeinsamen Gesund-

heitsberichtes.

Ich wiinsche Ihnen eine interessante und informationsreiche Lektire.

/ULA

Christian Schuchardt
Oberblirgermeister



GRUSSWORT LANDRAT

Liebe Mitbtirgerinnen und Mitblirger,

ich freue mich, Thnen den ersten gemeinsamen Gesundheitsbericht der Stadt und des Land-
kreises Wurzburg vorstellen zu durfen.

Der Bericht soll dazu dienen, Erkenntnisse Uiber den Gesundheitszustand der Einwohnerinnen
und Einwohner im Landkreis Wirzburg zu gewinnen, sie statistisch aufbereitet darzustel-
len und auszuwerten. Der Gesundheitsbericht soll auch als Grundlage fur weitere Verbesse-
rungen in der Gesundheitsforderung, Pravention und Gesundheitsversorgung im Landkreis
Wirzburg dienen.

Es ist mir ein besonderes Anliegen, die gesundheitliche Versorgung im Landkreis Wirzburg
auch zukunftig auf einem qualitativ hohen Niveau zu halten. Aufgrund der Altersstruktur un-
serer Arztinnen und Arzte ist jedoch zu erwarten, dass sich diese Versorgungssituation in
den kommenden Jahren verandern wird. Gerade fur die Gesundheitsversorgung der alteren
und hochbetagten Bewohnerinnen und Bewohner in den Landkreisgemeinden stellt dies eine
ernstzunehmende Herausforderung dar.

Wir als Landkreis sind bestrebt, unsere Blirgerinnen und Blrger bestmoglich bei der Erhaltung
ihrer Gesundheit, sowie bei der Gesundheitsforderung und Pravention zu unterstiitzen. Dabei
freue ich mich, durch die gute Zusammenarbeit mit der Stadt Wiirzburg diese Herausforde-
rungen gemeinsam anzugehen.

An dieser Stelle sei auf das Gesundheitsforum der Gesundheitsregion® Stadt und Landkreis
Wurzburg verwiesen, in welchem bereits alle wichtigen Akteure des Gesundheitswesens zu-
sammengebracht werden, um gemeinsame Losungswege flr die aufgezeigten Problemfelder
zu entwickeln und die interdisziplinare Zusammenarbeit zu fordern.

Mein besonderer Dank geht an alle Mitwirkenden an diesem Gesundheitsbericht, insbeson-
dere an die Geschaftsstelle der Gesundheitsregion?s Stadt und Landkreis Wiirzburg.

Wir als Landkreis sind bereit, die aufgezeigten Herausforderungen anzugehen und ich danke
allen, die bereit sind, ihre Tatkraft und ihre Ideen dazu einzubringen.

lhr

Eberhard Nuf§
Landrat
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Entwicklung

EINFUHRUNG

Die Gesundheitsberichterstattung ist Auf-
gabe des Offentlichen Gesundheitsdiens-
tes. Ihr Ziel ist, die gesundheitliche Lage und
Versorgung der Bevolkerung in der Region zu
beschreiben und dabei nach Moglichkeit den
vordringlichen Handlungsbedarf aufzuzei-
gen. Den Blrgerinnen und Biirgern soll damit
erleichtert werden, sich einen Uberblick tiber
das Gesundheitswesen zu verschaffen und
sich an der Diskussion regionaler Fragen der
Gesundheitsversorgung zu beteiligen.

Wesentliche Themen der Gesundheitsbe-
richterstattung sind die Bevdlkerung, die
Sozialstruktur, die gesundheitlichen Risiko-
faktoren, die Krankheiten und die Gesund-
heitsstorungen sowie die Inanspruchnahme
des Gesundheitssystems. Die in diesem Kon-
text ermittelten Daten und Informationen
kénnen z.B. als Grundlage fur die Planung
der medizinischen Versorgung oder von Ge-
sundheitsférderung und Pravention dienen.
Die Gesundheitsberichterstattung zieht in
der Regel regional vorhandene Daten- und
Informationsquellen heran. Dazu steht ne-
ben der amtlichen Statistik online auch der
bayerische Gesundheitsindikatorensatz zur

Verfugung  (http://www.Igl.bayern.de/ge-

sundheit/gesundheitsberichterstattung/
gesundheitsindikatoren/index.htm). Auf sei-
ner Grundlage wurde fur Bayern ein Gesund-
heitsatlas entwickelt, der Regionaldaten in
Form von Karten bereitstellt. (http://www.
Igl.bayern.de/gesundheit/gesundheitsbe-
richterstattung/gesundheitsatlas/)

Im Folgenden werden ausgewahlte Indika-
toren der Gesundheitsberichterstattung fur
die Stadt und den Landkreis Wurzburg dar-
gestellt. Die Indikatoren sind nach Themen-
bereichen gegliedert und umfassen id.R.
jeweils eine Seite flr einen Indikator. Diese
enthalt neben einer Definition und Beschrei-
bung des Indikators seine Entwicklung im
zeitlichen Verlauf, sofern entsprechende Da-
ten vorliegen. Ferner erfolgt zum Zeitpunkt
des aktuellsten verfligbaren Datenstands
eine Gegenlberstellung mit vergleichbaren
Regionen sowie mit dem Wert des Regie-
rungsbezirks Unterfranken und dem bayeri-
schen Durchschnitt. Ausgewahlt wurden als
Vergleichsregionen die Stadt und der Land-
kreis Regensburg, da diese eine ahnliche Be-
volkerungs- und Sozialstruktur wie die Stadt
und der Landkreis Wiirzburg aufweisen.
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Die durchschnittliche Jahresbevolkerung ist
das arithmetische Mittel der zwolf Monats-
durchschnitte. Diese berechnen sich jeweils
als arithmetisches Mittel aus dem Anfangs-
und Endbestand des betreffenden Monats.
Fir die Kreise und kreisfreien Stadte wird
meist ein vereinfachtes Verfahren angewen-
det, bei dem die arithmetischen Mittelwer-
te aus dem Bevolkerungsstand am 31.12. des
Vorjahres und am 31.12. des Berichtsjahres
gebildet werden. Das zweite Verfahren wird
vom Bayerischen Landesamt fir Statistik
und Datenverarbeitung angewandt.

Die Indikatoren im ,Teil A: Gesundheitsprofil”
des Berichts geben einen schnellen Uberblick
uber wichtige Gesundheitsdaten in einer
Form, die einfach — unter anderem im baye-
rischnen Gesundheitsindikatorensatz — auch
flr andere Landkreise zu finden sind. In Teil
B geht es um ausgewahlte Schwerpunkte fur
die Stadt und den Landkreis Wiirzburg, in die-
sem Jahr um das Thema Kindergesundheit.
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GESUNDHEITSPROFIL

TEIL A

UBERSICHT ZUM GESUNDHEITSPROFIL
STADT UND LANDKREIS WURZBURG

Stadt
Wiirzburg
1. BEVOLKERUNG

Bevolkerungsdichte (Einwohner/innen je km?) 2015 1425,
Jugendquotient = . B 2015 18,2
(Zahl der 0- bis 19-jahrigen Personen je 100 20- bis 64-Jahrige) ’
Altenquotient (Zahl der 65-jahrigen und &lteren Personen 2015 30,0
je 100 20- bis 64-Jahrige)
Lebendgeborene je 1.000 Frauen im Alter von 15 bis 44 Jahren 2014
Sterbefalle je 100.000 Einwohner/innen 2014 1.033,3
Lebenserwartung bei Geburt (Jahre)
Mannlich 2011-2013 78,1
Weiblich 2011-2013 82,4
Krankenhausfalle je 100.000 Einwohner/innen 2014 21.313,6
Pflegebediirftige je 100.000 Einwohner/innen 2013 3.4975
(S;_ﬂl:gf;}ﬂgj:!lﬁg;e 1.000 Lebendgeborene 2010-2014 28
Krebs-Neuerkrankungen je 100.000 Einwohner/innen 2013 410,3
Suizidfalle je 100.000 Einwohner/innen (5-Jahres-Mittelwerte) 2010-2014 13,9
Herzinfarkt: Krankenhausfalle: je 100.000 Einwohner/innen 2014 180,0
Schlaganfall: Krankenhausfalle: je 100.000 Einwohner/innen 2014 380,8
Verungliickte im StraBenverkehr je 100.000 Einwohner/innen 2014 7471
Body Mass Index bei Schulanfangern: Anteil Adiposer (%) 2012
Einwohner/innen je 6ffentlicher Apotheke 2015 2.656,9
Impfquote 2. Masern-Impfung bei Kindern 2014 95,3
Einwohner/innen je Arzt/Arztin in ambulanten Einrichtungen 2015 238,3

Quelle: https://www.lgl.bayern.de/gesundheit/gesundheitsberichterstattung/gesundheitsatlas/profile/atlas.html?detectflash=



ZUSAMMENFASSUNG
DER GESUNDHEITSPROFILE

Die Gesundheitssituation und -versorgung der Bevolkerung in Stadt und Landkreis Wiirz-
burg ist insgesamt gut. Im Folgenden sind die Indikatoren im Verhaltnis zum bayernwei-
ten Schnitt kurz zusammengefasst:
_ Die Stadt Wurzburg weist eine hohere Bevolkerungsdichte auf als Bayern insgesamt, im
1657 182,0 Landkreis Wurzburg entspricht die Bevolkerungsdichte hingegen dem bayerischen Durch-
schnitt. Der Jugendquotient hat in der Stadt Wirzburg den geringsten Wert im gesam-
26,2 25,9 ten bayerischen Vergleich, im Landkreis Wirzburg entspricht der Wert dem Mittelwert.
Die Anzahl der Lebendgeborenen je 1.000 Frauen im gebarfahigen Alter liegt in der Stadt
Wiurzburg deutlich unter dem bayerischen Wert.
Die Lebenserwartung ist sowohl bei Frauen als auch bei Mannern im Landkreis Wiirzburg

32,0 31,5

48,8 49,0 hoher und in der Stadt Wirzburg etwas niedriger als die durchschnittliche bayernweite

_ Lebenserwartung. Im Vergleich zu Bayern insgesamt gibt es in Stadt und Landkreis Wirz-

burg eine erhohte Rate an Krebs-Neuerkrankungen.

892,9 9814 Die Anzahl der Krankenhausfalle liegt in beiden Gebietskorperschaften unter dem baye-
rischen Schnitt und unter dem Gesamtschnitt von Unterfranken. Die Anzahl der Pflege-
80,1 78,5 bedirftigen ist in der Stadt Wiirzburg allerdings im Vergleich zur Gesamtanzahl in Bayern
83,9 82,9 erhoht.
= e Auffallig ist zudem, dass die Anzahl der Verungliickten im StraRenverkehr in der Stadt
2.366,6 2,618, Wiirzburg deutlich Gber der durchschnittlichen Quote in Bayern und dem Regierungsbe-
3,6 2,9 zirk Unterfranken liegt.
Im Landkreis Wiirzburg stehen den Einwohnern/innen im Vergleich zu Bayern insgesamt
386,3 361,0 weniger Arzte in ambulanten Einrichtungen und weniger 6ffentliche Apotheken zur Ver-
1,2 14,0 fugung. In der Stadt Wiirzburg stehen im analogen Vergleich hingegen deutlich mehr Arz-
1825 2376 te und offentliche Apotheken zur Verfiigung.
341,9 421, Der prozentuale Anteil der Kinder und Jugendlichen (0-17 Jahre) ist im Landkreis Wirzburg
43,6 554,2 hoher und in der Stadt Wurzburg deutlich geringer als im bayerischen Durchschnitt. Im
2,8 3,3 Landkreis Wirzburg gibt es durchschnittlich weniger Kinderarzte/innen und weniger Kin-
der- und Jugendlichenpsychotherapeuten/innen als durchschnittlich in Unterfranken und
_ in Bayern. Die Anzahl der Hebammen/Entbindungspfleger liegt hingegen im Schnitt. In
4.221,8 3.968,9 der Stadt Wurzburg gibt es im analogen Vergleich durchschnittlich deutlich mehr Kinder-
95,3 912 arzte/innen, mehr Hebammen/Entbindungspfleger und mehr Kinder- und Jugendlichen-
6657 4883 psychotherapeuten/innen.

Die von der WHO vorgeschriebene Impfquote von 95 % zur Eliminierung der Masern konn-
false stand: 06.02.2017 te zuletzt sowohl in der Stadt als auch im Landkreis Wirzburg tiberschritten werden. Die
Inanspruchnahme der Friherkennungsuntersuchungen J1und U9 liegt in beiden Gebiets-
korperschaften hoher als in ganz Bayern. Der Anteil der adiposen Kinder an den unter-
suchten Schulanfangern/innen zum Zeitpunkt der Schuleingangsuntersuchung ist in
Stadt und Landkreis Wirzburg geringer als im bayerischen und unterfrankischen Durch-
schnitt. Im Vergleich zu Bayern und Unterfranken gab es in der Stadt Wirzburg mehr und

im Landkreis Wurzburg deutlich weniger Schulabganger/innen mit Hochschulreife.
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Bedeutung/ Ziele

Entwicklung/
Regionalvergleich

Ergebnisse/
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Datenhalter

1. BEVOLKERUNG

BEVOLKERUNGSDICHTE

Mittlere Anzahl der Einwohner/innen je km? (Gebietsflache)

Eine hohe Bevdlkerungsdichte ist oft verbunden mit umweltbedingten Gesundheitsproble-
men und Beeintrachtigungen der Lebensqualitat. Der Indikator bezieht die Einwohnerzahl
(Wohnbevélkerung) der Stadt und des Landkreises Wiirzburg jeweils zum 31.12. eines Jahres
auf die Gebietsflache.

Die Bevolkerungsdichte ist in der Stadt Wirzburg zwischen 2010 und 2011 leicht gesunken.
Seit dem Jahr 2012 steigt dieser Wert hingegen wieder geringfligig an. Im Landkreis Wrz-
burg blieb die Bevolkerungsdichte weitestgehend stabil. Im Vergleich mit dem Landkreis
Regensburg, aber auch mit dem Regierungsbezirk Unterfranken hat der Landkreis Wiirzburg
die hochste Bevolkerungsdichte.

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2015
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Die Bevolkerungsdichte gibt Hinweise auf die regionalen Siedlungsstrukturen. Diese pragt in
der Regel nicht nur die Nahe zur medizinischen Versorgung. Die Bevolkerungsdichte hangt
jedoch von unterschiedlichen Faktoren ab. Oft sind Stadtgrenzen willkirlich aus historischen
Entwicklungen heraus entstanden. Auch die Wohnungsbelegung, d.h. die Anzahl der Perso-
nen pro Wohnungseinheit, hat einen Einfluss auf die Bevolkerungsdichte.

Bayerisches Landesamt flir Statistik



ALTERSSTRUKTUR DER BEVOLKERUNG: JUGENDQUOTIENT

Jugendquotient: Zahl der O- bis 17-jahrigen Personen je 100 18- bis 64-Jahrige

Die Beziehung zwischen den verschiedenen Altersgruppen ist ein Charakteristikum flr den
Alterungsprozess einer Bevolkerung. Der Jugendquotient errechnet sich dabei aus dem Quo-
tienten der Kinder und Jugendlichen dividiert durch die 18- bis 64-Jahrigen in Prozent. Grund-
lage fiir die Berechnung ist die Bevélkerung (Wohnbevolkerung) jeweils zum Jahresende. Ana-
log zum Jugendquotienten wird auch der im Anschluss dargestellte Altenquotient gebildet.

Der Jugendquotient ist im Landkreis Wirzburg seit 2011 stetig gesunken, das heif3t, der Anteil
der Kinder und Jugendlichen an der Bevolkerung im Landkreis nimmt ab. Im Vergleich zu den
anderen Regionen zeigt sich, dass der Jugendquotient im Jahr 2015 im Vergleichslandkreis liber
dem Wert des Landkreises Wirzburg liegt. Der Landkreis Wiirzburg weist dennoch mit 26,2 %
einen etwas hoheren Jugendquotienten als Bayern (25,9 %) auf. In der Stadt Wiirzburg steigt
der Jugendquotient seit 2011 hingegen kontinuierlich an, wobei der aktuelle Wert (18,2 %)
dennoch der Niedrigste in ganz Bayern ist.

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2015
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Im Lebenszyklus andert sich die Anfalligkeit fir Krankheiten und Unfalle und somit der me-
dizinische Versorgungsbedarf. Veranderungen im Altersspektrum einer Region ziehen somit
Veranderungen des Versorgungsbedarfs nach sich. Dieser Quotient ist zwar nur ein relativ
grobes Maf fur die tatsachliche Entwicklung der Altersstruktur, eignet sich jedoch fiir einen
ersten Uberblick. Jugend- und Altenquotient geben auch Aufschluss tber den Bevolkerungs-
anteil, der noch nicht bzw. nicht mehr am Erwerbsleben teilnimmt.

Bayerisches Landesamt flir Statistik
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1. BEVOLKERUNG

ALTERSSTRUKTUR DER BEVOLKERUNG: ALTENQUOTIENT

Altenquotient: Zahl der 65-jahrigen und alteren Personen je 100 18- bis 64-Jahrige

Die Beziehung zwischen den verschiedenen Altersgruppen ist ein Charakteristikum fir den
Alterungsprozess einer Bevolkerung. Der Altenquotient beschreibt das Verhaltnis der Perso-
nen im potenziell erwerbsfahigen Alter zwischen 18 und unter 65 Jahren zu Personen im Alter
von 65 Jahren und alter, also zu Personen, die nicht mehr im Erwerbsleben stehen. Grundlage
flr die Berechnung ist die Bevolkerung (Wohnbevdlkerung) jeweils zum Jahresende.

Der Altenquotient in der Stadt und dem Landkreis Wirzburg ist seit 2011 kontinuierlich gestie-
gen, das heilst, der Anteil der 65-jahrigen und alteren Personen an der Bevolkerung nimmt zu.
Der Altenquotient verzeichnet in diesem Zeitraum einen Anstieg von 29,4 % auf 30,0 % in der
Stadt und von 29,3 % auf 32,0 % im Landkreis. Im Vergleich zeigt sich, dass der Altenquotient
der Stadt Wiirzburg zwar unter dem bayerischen Durchschnitt (31,5%) liegt, aber hoher als
in der Vergleichsregion (25,9 %) ist. Im Jahr 2015 ist der Altenquotient im Landkreis Wirzburg
erstmals Uber den bayerischen Durchschnittswert angestiegen.

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2015
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Uberwiegend &ltere Menschen sind von der Pflegebedurftigkeit betroffen. Dies gilt auch fur
viele Krankheiten wie beispielsweise Erkrankungen des Herz-Kreislauf-Systems und Neubil-
dungen (Krebs). Die kiinftige Anzahl zu pflegender Menschen und stationar zu behandeln-
der Patienten/innen dirfte daher entscheidend von der zahlenmaRigen Entwicklung der
Menschen im hoheren Alter abhangen. Betrachtet man die strukturellen Veranderungen
der Bevolkerung im Landkreis Wirzburg, so zeichnet sich eine deutliche Verschiebung der
Altersstruktur hin zu den héheren Altersklassen ab. Jugend- und Altenquotient geben zudem
Aufschluss tber den Bevolkerungsanteil, der noch nicht bzw. nicht mehr am Erwerbsleben
teilnimmt.

Bayerisches Landesamt flir Statistik



LEBENDGEBORENE

Lebendgeborene je 1.000 Frauen im Alter von 15 bis 44 Jahren

Die Zahl der Lebendgeborenen zeigt, ob das jeweils aktuelle Geburtenverhalten langfristig
ausreichen wiirde, um die Bevolkerung zahlenmalig auf einem gleichbleibenden Stand zu
halten. Das Verhaltnis der in einem Jahr lebendgeborenen Kinder zu 1.000 der 15- bis 44-jah-
rigen Frauen (durchschnittliche weibliche Bevolkerung) ergibt die allgemeine Fruchtbarkeits-
ziffer (Fertilitatsrate).

Die Anzahl der Lebendgeborenen je 1.000 Frauen liegt im Landkreis Wirzburg mit einem
Wert von 48,8 unter dem bayerischen Durchschnitt (49,0 %). Die Stadt weist mit 38,4 im Ver-
gleich einen sehr niedrigen Wert auf. Fast nirgends sonst kommen so wenige Kinder pro 1.000
Frauen in Bayern auf die Welt. Auch der Landkreis Wirzburg hat im Vergleich zu anderen
Landkreisen eine unterdurchschnittliche Geburtenrate.

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2014
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Bevolkerungsveranderungen hdangen von der Geburtenhaufigkeit, der Sterblichkeit (Lebens-
erwartung) und von den Zu- und Abwanderungen (Migration) ab. In Bayern ubersteigt die
Zahl der Sterbefalle seit Jahren die Zahl der Geburten.
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2. GESUNDHEIT

STERBEFALLE

Sterbefalle je 100.000 Einwohner/innen

Die Anzahl der Sterbefélle je 100.000 Einwohner/innen liefert einen Uberblick Gber das Ster-
begeschehen und dokumentiert bei einer weiteren Differenzierung die Ursachen der Sterb-
lichkeit in einer Region. Die Zahl der Gestorbenen enthalt nicht die Totgeborenen; auch einige
besondere Gruppen unter den Todesfallen werden nicht erfasst (z.B. Gestorbene der im Bun-
desgebiet stationierten auslandischen Streitkrafte). Fir die Registrierung der Sterbefalle ist
die letzte Wohngemeinde, bei mehreren Wohnungen die Hauptwohnung des Gestorbenen
mallgebend. Bezugsgrofe ist die durchschnittliche Bevolkerung.

Die Anzahl der Sterbefalle je 100.000 Einwohner/innen stieg im Landkreis Wiirzburg von 2010
bis 2013 kontinuierlich an. Im Jahr 2014 war ein Riickgang der Rate zu beobachten, diese lag
mit 892.9 unter dem bayerischen Durchschnitt von 981,4. Ebenso ist die Anzahl der Sterbefalle
in der Stadt Wirzburg seit dem Jahr 2011 stetig rucklaufig. Jedoch liegt die Sterblichkeit im
Jahr 2014 dennoch tber dem bayerischen Durchschnitt sowie Uber dem der Vergleichsregio-
nen.

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2014
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In den letzten Jahren hat in Bayern die Anzahl der Sterbefalle je 100.000 Einwohner/innen
kontinuierlich ab- und die Lebenserwartung zugenommen. Die wichtigste Ursache hierfur ist
die Verbesserung der allgemeinen Lebensbedingungen. Hinzu kommt die ansteigende Opti-
mierung der medizinischen Versorgung. Die hier dargestellten rohen Sterbeziffern (Sterbe-
falle pro 100.000 Einwohner/innen) hangen vom Altersaufbau der Bevolkerung ab, das heif3t,
dort, wo es mehr alte Menschen gibt, ist tendenziell auch die Anzahl der Gestorbenen hoher.
Daher werden im bayerischen Gesundheitsindikatorensatz auch altersstandardisierte Ster-
beziffern ausgewiesen. Die im nachsten Indikator dargestellte Lebenserwartung hangt, wie
auch die alterstandardisierten Sterbeziffern, nicht vom Altersaufbau der Bevélkerung ab.
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LEBENSERWARTUNG BEI GEBURT

Durchschnittliche Lebenserwartung bei Geburt in Jahren (3-Jahres-Mittelwerte) Definition

Die mittlere Lebenserwartung erlaubt allgemeine Ruckschlisse auf die gesundheitliche Lage, Bedeutung/ Ziele
die medizinische Versorgung und den Lebensstandard einer Bevolkerung. Die Lebenserwartung

entspricht der um die Alterseffekte bereinigten Sterblichkeit und eignet sich deshalb besonders

flr die vergleichende Analyse regionaler Unterschiede. Da die Zufallsschwankungen auf der

kommunalen Ebene nicht zu vernachldssigen sind, werden hier 3-Jahres-Mittelwerte gebildet.

Im zeitlichen Verlauf betrachtet, bleibt die Lebenserwartung bei Geburt in Stadt und Land- Entwicklung/
kreis Wirzburg bei beiden Geschlechtern nahezu konstant. Dabei ist 2011-2013 ein leichter Regionalvergleich
Rickgang der Lebenserwartung bei Frauen in Stadt und Landkreis Wiirzburg zu beobachten.

Die Lebenserwartung entspricht fir die Jahre 2011-2013 in der Stadt sowohl bei den Mannern

(78,1) als auch bei den Frauen (82,4) ungefahr dem bayerischen Durchschnitt (78,5 bzw. 82,9).

Dagegen liegt die Lebenserwartung im Landkreis mit 1,0 Jahren bei den Frauen und 1,6 Jahren

bei den Mannern uber dem bayerischen Durchschnitt und ist auch deutlicher hoher als in den

Vergleichsregionen.

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2011-2013
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Die Lebenserwartung hat sich in Bayern im letzten Jahrhundert etwa verdoppelt und weist Ergebnisse/
auch in den letzten Jahrzehnten noch einen kontinuierlichen Zugewinn von mehr als zwei Bewertung

Jahren pro Jahrzehnt auf. Die stetig steigende Lebenserwartung ist unter anderem auf die
deutlich verringerte Sauglingssterblichkeit seit den 1970er Jahren sowie die Verbesserung der
allgemeinen Lebensbedingungen zurlckzuflihren. Im hoheren Alter hat die Sterblichkeit auf-
grund der verbesserten gesundheitlichen Vorsorge und Gesundheitsversorgung betrachtlich
abgenommen.

Fur die Deutung regionaler Unterschiede der Lebenserwartung mussen vielfaltige, einfluss-
nehmende Faktoren wie die ckonomische Situation, die medizinische Versorgung, die ethni-
sche Zusammensetzung der Bevolkerung usw. berticksichtigt werden.

Bundesinstitut fiir Bau-, Stadt- und Raumforschung im Bundesamt fiir Bauwesen und Raumordnung Datenhalter
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2. GESUNDHEIT

KRANKENHAUSFALLE

Vollstationar behandelte Kranke je 100.000 Einwohner/innen

Daten uber stationare Behandlungen ermoglichen eine Einschatzung, wie hoch der Anteil der
stationaren Versorgung am gesamten medizinischen Versorgungssystem ist und ob es im
Zeitverlauf zu Veranderungen der stationaren Morbiditat kommt. Da in der Regel nur schwe-
rere Erkrankungen einen stationaren Aufenthalt erfordern, lassen sich dariiber auch Informa-
tionen Uber die Gesundheit der Bevolkerung ableiten. Ferner sind sie wichtige Strukturdaten
flr die Planung und Gestaltung der Krankenhausversorgung. Die Krankenhausfalle berech-
nen sich aus der Anzahl der Patienten/innen, die in ein Krankenhaus aufgenommen, vollsta-
tionar behandelt und im Berichtsjahr entlassen wurden. Dabei sind Stunden- und Sterbefalle
enthalten. BezugsgroRe ist die bayerische Wohnbevolkerung.

Seit 2010 nimmt die Zahl der Menschen in Stadt und Landkreis Wirzburg, die im Krankenhaus
vollstationar behandelt werden mussten, kontinuierlich zu. Im Jahr 2014 waren es 20.325,7 Falle
je 100.000 Einwohner/innen im Landkreis und 21.313,6 Falle in der Stadt Wirzburg. Mit diesen
Werten liegen Stadt und Landkreis Wiirzburg unter dem bayerischen Durchschnitt (22.703,9).

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2014
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Die Entwicklung der Krankenhausfalle lasst durch den Bezug auf 100.000 der Einwohnerzahl
an der vollstationaren Behandlungshaufigkeit des Landes einen Vergleich der Kreise, kreis-
freien Stadte und Regierungsbezirke innerhalb Bayerns zu. Betrachtet man die Entwicklung,
nahm die Anzahl der vollstationar behandelten Kranken in Bayern je 100.000 Einwohner/in-
nen in den vergangenen Jahren zu.

Anderungen in der Haufigkeit von Krankenhausfallen kdnnen nicht zwangslaufig auf eine
Veranderung der Krankenhausfalle (Morbiditat) zuriickgefiihrt werden. Sie sind auch Aus-
druck von Verschiebungen zwischen dem ambulanten und dem stationaren Versorgungs-
sektor und dem Pflegebereich. Ferner sollte bei der Interpretation der Fallzahlen beachtet
werden, dass Personen, die innerhalb eines Jahres mehrfach in ein Krankenhaus eingewiesen
wurden, auch mehrfach als Krankenhausfall zahlen. Gerade in den hoheren Altersklassen sind
Mehrfacheinweisungen unter anderem auch aufgrund der Multimorbiditat nicht selten.

Bayerisches Landesamt flir Statistik



PFLEGEBEDURFTIGE

Pflegebedurftige Menschen pro 100.000 Einwohner/innen

Pflegebedrftigkeit bezeichnet einen Zustand, in dem ein Mensch dauerhaft nichtin der Lage ist,
alltaglichen Aktivitaten und Verrichtungen selbststandig nachzugehen. Die Anzahl der pflege-
bedlrftigen Menschen spiegelt somit wider, wie viele Menschen aufgrund einer Krankheit oder
Behinderung Hilfe zur Bewaltigung der daraus resultierenden Defizite benétigen. Darlber hin-
aus gibt die Anzahl der pflegebedirftigen Menschen Auskunft liber die Nachfrage nach pflege-
rischer Versorgung. Als pflegebediirftig gelten hierbei alle Personen, die aufgrund der Entschei-
dung der Pflegekasse bzw. privater Versicherungsunternehmen eine Pflegestufe (einschlieRlich
Hartefalle) haben. Der Bezug erfolgt auf die Wohnbevolkerung mit Stichtagsdaten zum 31.12.
eines Jahres. Datengrundlage ist die seit 1999 zweijahrlich durchgeflihrte Pflegestatistik.

Die Anzahl der Pflegebedurftigen je 100.000 Einwohner/innen hat in der Stadt und im Land-
kreis Wurzburg in den letzten Jahren stetig abgenommen. Mit 2.604,0 Personen je 100.000
Einwohner/innen, welche als pflegebedurftig eingestuft wurden, lag die Stadt Wirzburg je-
doch weiterhin Uber dem bayerischen Durschnitt (1.908,7), wohingegen der Landkreis Wiirz-
burg (1.871,4) im Vergleich weniger pflegebedurftige Menschen aufweist. Die Anzahl der Pfle-
gebedurftigen in Stadt und Landkreis Wirzburg liegt Gber der Rate in den Vergleichsregionen.

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2013
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In Bayern lasst die Zunahme alterer und hochbetagter Menschen und die damit verbundene Zu-
nahme der chronischen Krankheiten die Zahl der pflegebedurftigen Menschen generell weiter
steigen. In diesem Zusammenhang spielt der Anstieg der Lebenserwartung eine besondere Rolle.
Entweder erhoht sich das Pflegerisiko, weil die Menschen zwar Lebensjahre hinzugewinnen, sich
aber nur die Krankheits- und Pflegezeiten verlangern. Es ist aber auch moglich, dass sich die Krank-
heits- und Pflegejahre hinausschieben und die Menschen mit der Verlangerung der Lebenszeit re-
lativ gesunde Jahre hinzugewinnen. Die Ergebnisse der bisher vorliegenden Erhebungen sprechen
eher fur die letztgenannte Entwicklung. Dies ist jedoch derzeit nur schwer abschatzbar. Der Trend
zu einem hoheren Sterbealter und der Wandel in den Familienformen fiihren zukiinftig dazu, dass
die gesundheitliche Betreuung alterer Menschen zunehmend durch professionelle Pflege in Pfle-
geheimen und in Form von Pflege durch ambulante Pflegedienste geleistet werden muss.
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2. GESUNDHEIT

SAUGLINGSSTERBEFALLE

Sauglingssterbefalle je 1.000 Lebendgeborene (5-Jahres-Mittelwerte)

Die Sauglingssterblichkeit driickt den gesundheitlichen Standard der Bevolkerung und insbe-
sondere die Qualitat der medizinischen Versorgung aus. Neben dem Geschlecht beeinflussen
auch soziale Faktoren die Sauglingssterblichkeit. Die Sauglingssterblichkeit beinhaltet lebend
geborene Kinder, die nachgeburtlich verstorben sind. Totgeborene Kinder sind darin nicht ein-
geschlossen. Die Sauglingssterblichkeit bezieht sich auf im ersten Lebensjahr Gestorbene je
1.000 Lebendgeborene eines Kalenderjahres. Da die Zufallsschwankungen bei der Sauglings-
sterblichkeit auf der kommunalen Ebene wegen der geringen Raten sehr hoch sind, werden
in der Gesundheitsberichterstattung 5-Jahres-Mittelwerte gebildet, um bessere Abschatzun-
gen zu erhalten.

Bei den Sduglingssterbefallen liegt der Landkreis Wirzburg mit 3,5 Sterbefdllen je 1.000
Lebendgeborene tber und die Stadt Wiirzburg mit 2,5 Sterbefallen unter dem bayerischen
Durchschnitt (2,9) sowie den Vergleichsregionen. Dabei hat sich die Sduglingssterblichkeit im
Zeitverlauf im Landkreis Wurzburg erhoht, wohingegen diese im letzten Berichtszeitraum
erstmalig wieder riicklaufig ist. In der Stadt nimmt die Rate bereits seit dem Berichtszeitraum
2006-2010 kontinuierlich ab.

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2009-2013
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Der Regionalvergleich zeigt, dass es trotz der Fortschritte bei der Sauglingssterblichkeit im-
mer noch Verbesserungsmoglichkeiten gibt. Dabei geht es insbesondere darum, Schwan-
gere und Mutter noch starker in VorsorgemafRnahmen einzubeziehen. Generell wirde die
Sauglingssterblichkeit noch weiter sinken, wenn unerwiinschte Schwangerschaften sowie
Risikoschwangerschaften vermieden wirden. Wichtig ware es auch, wahrend der Schwan-
gerschaft Tabak- und Alkoholkonsum zu minimieren. Beides lasst die Zahl der Kinder steigen,
die untergewichtig und mit Fehlbildungen geboren werden und damit einem erhohten Ster-
berisiko ausgesetzt sind.

Bayerisches Landesamt fiir Statistik



KREBS-NEUERKRANKUNGEN

Gemeldete Neuerkrankungen an bosartigen Neubildungen je 100.000 Einwohner/innen

Die Neuerkrankungsrate (Inzidenz) an bosartigen Neubildungen (Krebs) bildet eine wichtige
Grundlage fur die zeitliche Beurteilung des Krankheitsgeschehens in der Bevolkerung und kann
zur frithzeitigen Aufdeckung neuer Krebsgefahren beitragen oder Effekte von Praventions- oder
Friherkennungsprogrammen reflektieren. Nicht eingeschlossen ist der sogenannte weif3e Haut-
krebs, der aufgrund seines meist nicht metastasierenden Verlaufs nur unzureichend gemeldet
wird.

Die Anzahl der gemeldeten Neuerkrankungen je 100.000 Einwohner/innen ist im Vergleich zum
Vorjahr in der Stadt und im Landkreis Wiirzburg mit 410,3 bzw. 386,3 deutlich angestiegen. Da-
bei war die Neuerkrankungsrate in den Jahren zuvor vornehmlich konstant. Dennoch liegt die
Anzahl der gemeldeten bdsartigen Neubildungen in Stadt und Landkreis Wiirzburg unter der in
den Vergleichsregionen, aber Uber dem bayerischen Durchschnitt (361,0).

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2013
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Bosartige Neubildungen stellen nach den Erkrankungen des Herz-Kreislaufsystems die zweit-
haufigste Todesursache dar. Kenntnisse Uber die Neuerkrankungsraten sind wichtige Pla-
nungshilfen fur die bedarfsgerechte medizinische Versorgung.

In den letzten Jahrzehnten zeichnet sich nicht nur in Bayern bei Erkrankungen bosartiger Neu-
bildungen im Hinblick auf die Sterblichkeit ein positives Bild ab. Flr Frauen ist bereits seit den
1970er Jahren, fiir Manner seit Ende der 1980er Jahre ein kontinuierlicher Riickgang der Sterb-
lichkeit zu beobachten. Dieser Riickgang der Sterblichkeit bei einer gleichzeitig zunehmenden
Erkrankungshaufigkeit ist im Wesentlichen auf die friihzeitigere Entdeckung und Behandlung
von Krebs sowie auf therapeutische Fortschritte zurtickzufuhren.

Bevolkerungsbezogenes Krebsregister Bayern
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2. GESUNDHEIT

SUIZIDSTERBEFALLE

Gestorbene infolge vorsatzlicher Selbstbeschadigung (Suizidsterbefalle) je 100.000 Einwoh-
ner/innen (5-Jahres-Mittelwerte)

Die Anzahl der Gestorbenen je 100.000 Einwohner/innen zeigt die Haufigkeit der Todesfalle
infolge vorsatzlicher Selbstbeschadigung (Suizidsterbefalle). Der Indikator bezieht die Todes-
falle auf die jeweilige durchschnittliche Wohnbevolkerung fur die Verwaltungseinheiten Bay-
erns pro Berichtsjahr. Da die Zufallsschwankungen bei den Suizidfallen auf der kommunalen
Ebene wegen der geringen Raten sehr hoch sind, werden in der Gesundheitsberichterstat-
tung 5-Jahres-Mittelwerte gebildet, um diese auszugleichen.

Die Anzahl Gestorbener infolge vorsatzlicher Selbstbeschadigung (Suizidsterbefalle) betragt
im Landkreis Wrzburg im Mittel der Jahre 2010-2014 11,2 je 100.000 Einwohner/innen und in
der Stadt Wirzburg 13,9. Damit liegen beide Gebietskorperschaften unter dem bayerischen
Wert (14,0). Zudem ist die Zahl an Suizidfallen je 100.000 Einwohner/innen in den 5-Jahres-
Mittelwerten in Stadt und Landkreis Wirzburg nahezu konstant. Lediglich im 5-Jahres-Mit-
telwert zwischen 2008-2012 lasst sich in der Stadt Wirzburg ein geringfligiger Anstieg (14,8)
und im Landkreis Wirzburg ein leichter Abfall (10,7) der Suizidsterbefalle erkennen.

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2010-2014
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Der Tod durch Suizid ist ein haufig unterschatztes Problem der 6ffentlichen Gesundheit. Dies
gilt vor allem in Relation zu anderen Gesundheitsproblemen. Die Suizidraten in Bayern sind
jedoch in den letzten Jahren nahezu gleich hoch. Allerdings ist die Anzahl der jugendlichen
Selbstmorde in Grof3stadten fast doppelt so hoch wie auf dem Land. Aufschlussreich ist auch,
dass die Rate der Suizidversuche bei Madchen dreimal hoher ist als bei Jungen. Dagegen fiih-
ren bei Jungen die Suizidversuche dreimal 6fter zum Tode als beim weiblichen Geschlecht.

Bei der Interpretation der Zahlen muss davon ausgegangen werden, dass diese von einer ho-
hen Dunkelziffer betroffen sind und sich eine Reihe unerkannter oder fehlerhaft verschliissel-
ter Suizidfalle unter den Sterbefallen durch Verkehrsunfalle und Drogenkonsum verbergen.
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HERZINFARKT: KRANKENHAUSFALLE

Krankenhausfalle nach Herzinfarkt je 100.000 Einwohner/innen

Die Krankenhausfalle nach Herzinfarkt geben Auskunft Uber die Haufigkeit dieser Erkrankung,
die in den westlichen Industriestaaten zur haufigsten Todesursache gehort. Der Herzinfarkt bil-
det dabei bei der Entlassung des Patienten die Hauptdiagnose und beeinflusst damit mafigeb-
lich die vollstationare Behandlungsdauer bzw. verursacht den groRten Anteil an medizinischen
Leistungen. Krankenhausfalle berechnen sich dabei aus der Anzahl der Patienten, die in ein Kran-
kenhaus aufgenommen, vollstationar behandelt und im Berichtsjahr entlassen wurden. Darin
sind Stunden- und Sterbefalle enthalten. Bezugsgrolie ist die bayerische Wohnbevolkerung.

Die Anzahl der Krankenhausfalle je 100.000 Einwohner/innen nach Herzinfarkt liegt 2014 in der
Stadt Wurzburg mit180,0 und im Landkreis Wirzburg mit 182,5 unter der durchschnittlichen An-
zahlin Bayern (237,6). Die Rate in der Stadt Wiirzburg ist jedoch hoher als der Durchschnittswert
in der Vergleichsregion (162,8). Der Wert im Landkreis Wirzburg liegt hingegen unter der Quote
in der Vergleichsregion (188,6).

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2014
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Herz-Kreislauf-Krankheiten sind die haufigsten Todesursachen im Erwachsenenalter, hierbei
vor allem die koronaren Herzkrankheiten. Bei diesen Erkrankungen kommt es infolge vereng-
ter Herzkranzgefalie zu einer Mangeldurchblutung des Herzens. Als akute Komplikation einer
koronaren Herzkrankheit spielt der akute Myokardinfarkt (Herzinfarkt) eine vorrangige Rolle.
Manner sind haufiger von einem Herzinfarkt betroffen als Frauen. Bei ihnen tritt der Herzin-
farkt nicht nur 6fter, sondern auch wesentlich friher auf.
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2. GESUNDHEIT

SCHLAGANFALL: KRANKENHAUSFALLE

Krankenhausfalle nach Schlaganfall je 100.000 Einwohner/innen, nach Wohnort

Die Krankenhausfalle nach Schlaganfall geben Auskunft Uber die Haufigkeit dieser Erkran-
kung, die in Deutschland zur dritthdufigsten Todesursache gehort. Der Schlaganfall bildet
dabei bei der Entlassung des Patienten die Hauptdiagnose und beeinflusst damit mafgeblich
die vollstationdre Behandlungsdauer bzw. verursacht den grofSten Anteil an medizinischen
Leistungen. Krankenhausfalle berechnen sich dabei aus der Anzahl der Patienten, die in ein
Krankenhaus aufgenommen, vollstationar behandelt und im Berichtsjahr entlassen wurden.
Darin sind Stunden- und Sterbefalle enthalten. Bezugsgrofe ist die bayerische Wohnbevolke-
rung.

Die Anzahl der Krankenhausfalle nach Schlaganfall je 100.000 Einwohner/innen ist im Land-
kreis Wirzburg mit 3479 und in der Stadt Wurzburg mit 380,8 Fallen im Vergleich mit der
Stadt und dem Landkreis Regensburg auf einem nahezu identischen Niveau. Im Vergleich mit
dem Regierungsbezirk (411,4) sowie dem bayerischen Durchschnitt (421,9) deutlich niedriger.
Dennoch ist die Zahl der Krankenhausfalle nach Schlaganfall in den letzten Jahren in der Stadt
Wirzburg leicht angestiegen. Im Landkreis Wiirzburg ist die Rate seit dem Jahr 2012 hingegen
stark abfallend.

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2014
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Schlaganfall ist die dritthdufigste Todesursache und der haufigste Grund fur erworbene Be-
hinderungen im Erwachsenenalter. Die Schlaganfall-Haufigkeit steigt mit zunehmendem
Lebensalter an, sodass aufgrund der demografischen Entwicklung in den nachsten Jahrzehn-
ten mit einer Zunahme der Krankenhausfalle infolge von Schlaganfallen zu rechnen ist.
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VERUNGLUCKTE IM STRASSENVERKEHR

Im StraBenverkehr verunglickte Personen je 100.000 Einwohner/innen, nach Ereignisort

Die Anzahl der im StraRenverkehr verungliickten Personen vermittelt Erkenntnisse iber Art und
Umfang der Gefahrdung des Lebens und der Gesundheit der Bevolkerung durch Strafenver-
kehrsunfalle. Entsprechend sind im Stralenverkehr verungliickte Personen verletzte und geto-
tete Personen, die bei Unfallen im Fahrverkehr (inkl. Eisenbahn), auf &ffentlichen Wegen und
Platzen Korperschaden erlitten haben. Unfille, die FulRganger allein betreffen (z.B. Sturz), und
Unfalle, die sich auf Privatgrundstiicken ereignen, werden nicht als StraBenverkehrsunfalle er-
fasst. Personen, die innerhalb von 30 Tagen an den Unfallfolgen sterben, rechnen nicht zu den
verletzten, sondern zu den getdteten Personen.

Im Landkreis Wurzburg liegt die Anzahl der im Stralenverkehr verungliickten Personen je
100.000 Einwohner/innen mit 437,2 deutlich unter der Anzahl der Stadt Wirzburg (633,4) sowie
den Vergleichsregionen und dem bayerischen Durchschnitt (561,7). Nachdem die Rate in den ver-
gangenen Jahren kontinuierlich gestiegen ist, konnte 2015 erfreulicherweise erstmalig ein Riick-
gang in der Stadt Wirzburg verzeichnet werden. Allerdings liegt der Wert weiterhin deutlich
uber dem bayerischen Schnitt.

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2015
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Viele Verkehrsunfalle lassen sich vermeiden. So steigt das Unfallrisiko um ein Vielfaches z.B.
beim Fahren unter Alkohol oder Drogen. Im Trend ist die Zahl der im StraRenverkehr in Bayern
Verungliickten ricklaufig. Allerdings verungliicken in Bayern im Bundesvergleich tUberdurch-
schnittlich viele Menschen im StraRenverkehr. Die Stralenverkehrsunfallstatistik der verun-
gliickten Personen ist nach dem Ereignisprinzip (Unfallort) einem Kreis oder einer kreisfreien
Stadt zugeordnet. Es ist davon auszugehen, dass Unfalle bei FuBgangern und in eingeschrank-
tem Umfang bei Fahrradfahrern haufiger am Wohnort passieren, dagegen konnen die Raten
bei Berufspendlern in den Kreisen bzw. Stadten systematisch gegenliber dem Umland erhoht
sein. Bei der Interpretation ist dies zu bertcksichtigen. Zudem weisen viele kreisfreie Stadte
Bayerns eine deutlich hohere Zahl an Verunglickten im StraBenverkehr auf, als die diese um-
gebenden und/oder benachbarten Landkreise.
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3. GESUNDHEITSVERSORGUNG

EINWOHNER/INNEN JE OFFENTLICHER APOTHEKE

Einwohner/innen je 6ffentlicher Apotheke

Die Ausstattung einer Region mit Einrichtungen des Gesundheitswesens ist ein Faktor der
regionalen Versorgungsqualitat. Der Indikator beschreibt 6ffentliche Apotheken, die der ord-
nungsgemafien Arzneimittelversorgung der Bevolkerung dienen, in Form der Versorgungs-
dichte.

Die Anzahl der Einwohner/innen je offentlicher Apotheke ist im Landkreis Wiirzburg in den
letzten Jahren angestiegen, in der Stadt Wurzburg ist der Wert fast stabil. 2015 versorgte eine
Apotheke im Landkreis Wirzburg, mit durchschnittlich 4.221,8 Einwohner/innen, deutlich
mehr Menschen als in der Stadt Wirzburg (2.656,9). So ist die Versorgungsdichte an offentli-
chen Apotheken in der Stadt Wirzburg hoher, die des Landkreises niedriger, als der bayerische
Durchschnitt (3.968,9).

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2015
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Die 6ffentlichen Apotheken sind nicht nur in Bayern ein wichtiger Bereich des Gesundheits-
wesens. lhre wichtigste Funktion ist die ordnungsgemafe Versorgung der Bevolkerung mit
Arzneimitteln. Die absolute Anzahl der 6ffentlichen Apotheken hat in der Stadt Wirzburg
seit dem Jahr 2010 leicht zu- und im Landkreis leicht abgenommen. Im Vergleich mit anderen
Landkreisen ist im Landkreis Wirzburg die Versorgungsqualitat durchschnittlich und in der
Stadt Wirzburg sehr gut.

Bayerische Landesapothekerkammer
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EINWOHNER/INNEN JE ARZT/ARZTIN

Einwohner/innen je Arzt/Arztin in ambulanten Einrichtungen

Die Anzahl der Einwohner/innen je Arzt/Arztin zeigt den Umfang der arztlichen Versorgung
in ambulanten Einrichtungen des Gesundheitswesens und spiegelt somit die Versorgungs-
qualitat wider. Ein geringerer Wert deutet auf eine bessere Versorgung hin, d.h. auf einen
leichteren Zugang zur ambulanten Versorgung. In diesem Indikator werden die Arzte/innen
ausgewiesen, die an der zustandigen Kammer als ambulant bzw. in freier Praxis tatige Arzte/
innen registriert sind.

Rein rechnerisch versorgte im Jahr 2015 im Landkreis Wiirzburg im Durchschnitt ein Arzt bzw.
eine Arztin in ambulanten Einrichtungen 665,7 Personen. Somit kommen im Landkreis W(irz-
burg auf einen Arzt bzw. Arztin in ambulanten Einrichtungen weitaus mehr Einwohner/innen
als in der Stadt Wirzburg (238,3), dem Regierungsbezirk Unterfranken (542,8) sowie Bayern
insgesamt (488,3). Lediglich der Vergleichslandkreis Regensburg weist eine hohere Anzahl an
Einwohner/innen je Arzt/Arztin in ambulanten Einrichtungen auf (748,6).

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2015
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Landkreis Wiirzburg

Den Arzten und Arztinnen in ambulanten Einrichtungen kommt in der Gesundheitsversor-
gung eine Schlisselfunktion zu. Sowohl in der Stadt, wie auch dem Landkreis Wirzburg ist
die Anzahl der Arzte bzw. Arztinnen in ambulanten Einrichtungen zwischen 2011 und 2015
leicht schwankend, tendenziell aber eher zunehmend. Die Zahl der Einwohner/innen, die von
einem Arzt bzw. einer Arztin versorgt werden, ist im Laufe der Jahre eher zuriickgegangen,
sodass eine Verbesserung des Zugangs zur ambulanten Versorgung stattgefunden hat. Im
Vergleich mit den anderen Landkreisen weist der Landkreis Wirzburg eine zumeist bessere
Versorgungsqualitat auf. Die Stadt Wurzburg liegt im bayerischen Vergleich diesbeziiglich
sogar auf Rang zwei.

Durch das Kammergesetz besteht die Meldepflicht eines jeden Arztes bei der Arztekammer
an seinem Arbeits- bzw. Wohnort. Bedingt durch die Meldepflicht ist von einer guten Daten-
qualitat auszugehen.

Bayerische Landesarztekammer | Bayerisches Landesamt fiir Statistik
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3. GESUNDHEITSVERSORGUNG

EINWOHNER/INNEN JE PSYCHOLOGISCHER PSYCHOTHERAPEUT/IN

Anzahl der Einwohner/innen je Psychologischem/r Psychotherapeut/in

Der Indikator erfasst die Psychologischen Psychotherapeuten/innen in Form der Versor-
gungsdichte auf regionaler Ebene (ab 2014 ohne verrentete Therapeuten/innen). Auf eine
nach Geschlecht differenzierte Darstellung des Indikators wird mangels inhaltlicher Aussa-
gekraft verzichtet.

Die Anzahl der Einwohner/innen je Psychologischem/r Psychotherapeut/in war in den ver-
gangenen drei Erhebungsjahren in der Stadt Wirzburg nahezu konstant. Unklar bleibt aller-
dings der rapide Anstieg der Einwohneranzahl je Therapeut/in der im Jahr 2012 in der Stadt
Wiirzburg verzeichnet ist. Die aktuelle Rate in der Stadt Wiirzburg (898,4) ist annahernd iden-
tisch mit dem Wert in der Vergleichsregion (871,0). Im Landkreis Wiirzburg ist die Einwohner-
quote je Psychologischem/r Psychotherapeut/in mit einem aktuellen Wert von 2259,5 leicht
ansteigend, jedoch weit unterhalb der Rate in der Vergleichsregion (3573,4) und auch unter
dem bayerischen Durchschnitt (2713,6).

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2015
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Durch das Kammergesetz besteht die Meldepflicht eines jeden Psychotherapeuten bei der
zustandigen Kammer an seinem Arbeits- bzw. Wohnort. Die Angaben umfassen Namen, aka-
demische Grade und Titel, Geburtsdatum und -ort, Geschlecht, Staatsangehorigkeit, Appro-
bation oder Berufserlaubnis, Weiterbildung, berufliche Tatigkeit und Ort der Berufsausiibung,
Wohnsitz. Freiwillige Angaben kdnnen von Land zu Land unterschiedlich sein.
Bedingt durch die Meldepflicht ist von einer guten Datenqualitat auszugehen.

Bayerische Landeskammer der Psychologischen Psychotherapeuten und der Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapeuten
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ANZAHL DER HAUSARZTE/INNEN (AMBULANT)

Anzahl der Hausarzte/innen (ambulant) je 100.000 Einwohner/innen Definition

Die Anzahl der Hausarzte/innen (ambulant) je 100.000 Einwohner/innen spiegelt die ambu- Bedeutung/ Ziele
lante Versorgung mit Hausarzten/innen, die an der kassenarztlichen Versorgung teilnehmen,

in Form der Versorgungsdichte auf regionaler Ebene wieder. Hausarzte/innen gehoren zu den

wohnortnah bendtigten Arztgruppen, daher sind regionale Unterschiede in der ambulanten
Versorgungsinfrastruktur von besonderem Interesse.

Die Anzahl der Hausarzte/innen je 100.000 Einwohner/innen ist im Landkreis Wirzburg in Entwicklung/
den letzten Jahren leicht abfallend, in der Stadt Wirzburg schwankt der Wert zwischen 80,0 Regionalvergleich
und 877 Arzten/innen. 2013 waren mit einer Anzahl von 85,0 Hausarzten/innen je 100.000

Einwohner/innen in der Stadt Wirzburg deutlich mehr vertreten, als in den Vergleichsregio-

nen. So ist die Versorgungsdichte an Hausarzten/innen in der Stadt Wiirzburg sehr viel hoher,

die des Landkreises hingegen identisch, wie der bayerische Durchschnitt (66,8).

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2013
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Bei der Erhebung wurden alle registrierten Mitglieder der Kassenarztlichen Vereinigung be- Ergebnisse/
ricksichtigt. Die Mitglieder sind die niedergelassenen zugelassenen Arzte/innen und die bei Bewertung

Vertragsarzten und den zugelassenen Medizinischen Versorgungszentren tatigen angestell-
ten Mediziner/innen, die mindestens halbtags tatig sind. Ebenso dazuzuzahlen sind die im
Rahmen der vertragsarztlichen Versorgung in den zugelassenen medizinischen Versorgungs-
zentren tatigen angestellten Arzte/innen und die an der vertragsarztlichen Versorgung teil-
nehmenden ermachtigten Krankenhausarzte/innen. Der Indikator weist die Hausarzte/innen
differenziert fir die bayerischen Landkreise und kreisfreien Stadte aus. Zur besseren Ver-
gleichbarkeit werden die Absolutzahlen der Hausarzte/innen in ambulanten Einrichtungen
auf 100.000 Einwohner/innen bezogen.

Die raumliche Verteilung der Hausarzte/innen in den jeweiligen Planungsbereichen von Stadt
und Landkreis Wiirzburg werden im Folgenden (4.) dargestellt.

Bayerische Landesarztekammer Datenhalter
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4. VERSORGUNGSSTRUKTUR

HAUSARZTE/INNEN IN STADT UND LANDKREIS WURZBURG

Wiirzburg Ost

Kennzahlen

® Anzahl der Arzte/Innen:
- Zahlung nach Anrechnung in der Bedarfsplanung: 42,00
- Personenzahlung: 47

® Anzahl der Einwohner/Innen: 64.109

® Versorgungsgrad: 111,1 %

Raumliche Verteilung

Anzahl Eimavohner
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Kassenarztliche Vereinigung Bayern: Versorgungsatlas Hausarzte, Stand: 25. August 2016

REGIONALER GESUNDHEITSBERICHT STADT UND LANDKREIS WURZBURG



Wiirzburg Ost

Informationen zu Alter und Geschlecht
® Anzahlder Arzte/Innen: 47
- davon weiblich: 11
- davon mannlich: 36
- davon ab 60 Jahre: 18
® Durchschnittsalter der Arzte/Innen: 55,3 Jahre (in Bayern: 55,0 Jahre)

Altersverteilung der Arzte/Innen

B Planungsbereich B Bayern gesamt

21.3% ao 19,1% 19.1% 47 49
- 10,6% 0% 10,6%
unter 45 45 bis 49 50 bis 54 55 bis 59
Jahre Jahre Jahre Jahre

Geschlechterverteilung der Arzte/Innen

23% 17% # 39% 61%

weiblich mannlich weiblicl manniicl
Planungsbereich Bayern gesamt

Kassendrztliche Vereinigung Bayern: Versorgungsatlas Hausarzte, Stand: 25. August 2016
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4. VERSORGUNGSSTRUKTUR

HAUSARZTE/INNEN IN STADT UND LANDKREIS WURZBURG

Wiirzburg Stadt

Kennzahlen

® Anzahl der Arzte/Innen:
- Zahlung nach Anrechnung in der Bedarfsplanung: 104,90
- Personenzahlung: 119

® Anzahl der Einwohner/Innen: 124.873

® Versorgungsgrad: 140,9 %

Anzahl Enwohner

2Tsd
2 - &5Tsd
5= 10T7sd
10 = 50 Tsd
50 - 100 Tsd
> 100 T=d
gememndefrees
Gebsst
— Anzahl Arzie

. (Persongnzahlung)

S5km

Datenhalter Kassenarztliche Vereinigung Bayern: Versorgungsatlas Hausarzte, Stand: 25. August 2016



Wiirzburg Stadt

Informationen zu Alter und Geschlecht
® Anzahl der Arzte/Innen: 119
- davon weiblich: 54
- davon mannlich: 65
- davon ab 60 Jahre: 43
® Durchschnittsalter der Arzte/Innen: 55,9 Jahre (in Bayern: 55,0 Jahre)

Altersverteilung der Arzte/Innen

W Planungsbereich = Bayern gesamt
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Kassenadrztliche Vereinigung Bayern: Versorgungsatlas Hausarzte, Stand: 25. August 2016 Datenhalter
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4. VERSORGUNGSSTRUKTUR

HAUSARZTE/INNEN IN STADT UND LANDKREIS WURZBURG

Wiirzburg West

Kennzahlen

® Anzahl der Arzte/Innen:
- Zahlung nach Anrechnung in der Bedarfsplanung: 37,50
- Personenzahlung: 41

® Anzahl der Einwohner/Innen: 61.071

® Versorgungsgrad: 103,7 %

Raumliche Verteilung

Anzahl Einwohner
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Kassenarztliche Vereinigung Bayern: Versorgungsatlas Hausarzte, Stand: 25. August 2016
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Wiirzburg West

Informationen zu Alter und Geschlecht
® Anzahl der Arzte/Innen: 41
- davon weiblich: 14
- davon mannlich: 27
- davon ab 60 Jahre: 16
® Durchschnittsalter der Arzte/Innen: 54,7 Jahre (in Bayern: 55,0 Jahre)

Altersverteilung der Arzte/Innen

m Planungsbereich = Bayern gesamt
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Geschlechterverteilung der Arzte/Innen
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Kassendrztliche Vereinigung Bayern: Versorgungsatlas Hausarzte, Stand: 25. August 2016 Datenhalter




4. VERSORGUNGSSTRUKTUR

HAUSARZTE/INNEN IN STADT UND LANDKREIS WURZBURG

Ochsenfurt

Kennzahlen

® Anzahl der Arzte/Innen:
- Zahlung nach Anrechnung in der Bedarfsplanung: 26,00
- Personenzahlung: 28

® Anzahl der Einwohner/Innen: 35.247

® Versorgungsgrad: 1231 %

Raumliche Verteilung

Anzahl Erwohner
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Datenhalter Kassenarztliche Vereinigung Bayern: Versorgungsatlas Hausarzte, Stand: 25. August 2016



Ochsenfurt

Informationen zu Alter und Geschlecht
® Anzahl der Arzte/Innen: 28
- davon weiblich: 7
- davon mannlich: 21
- davon ab 60 Jahre: 4
® Durchschnittsalter der Arzte/Innen: 50,9 Jahre (in Bayern: 55,0 Jahre)

Altersverteilung der Arzte/Innen
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4. VERSORGUNGSSTRUKTUR

FACHARZTE/INNEN IN STADT UND LANDKREIS WURZBURG

Augenarzte/Innen
Chirurgen/Innen
Frauenarzte/Innen
HNO-Arzte/Innen
Hautdrzte/Innen
Kinderarzte/Innen
Nervenarzte/Innen
Orthopaden/Innen

Urologen/Innen

Anhand der vorhandenen Daten lasst sich zusammenfassen, dass die allgemeine facharzt-
liche Versorgungsstruktur sowohl in der Stadt als auch im Landkreis Wirzburg tberdurch-

schnittlich gut ist.

Kassenarztliche Vereinigung Bayern: Versorgungsatlas Hausarzte, Stand: 25. August 2016
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Stadt Wiirzburg

Augenarzte/Innen 20,7 % 14,3 % 28,2 %
Chirurgen/Innen 333 % 14,3 % 24,4 %
Frauenarzte/Innen 15,8 % 18,8 % 25,4 %
HNO-Arzte/Innen 58,3 % 0% 248 %
Hautarzte/Innen 0% 0% 19,3 %
Kinderarzte/Innen 222 % 44,4 % 21,4 %
Nervenarzte/Innen 55,0 % 75,0 % 28,7 %
Orthopaden/Innen 273 % 25,0 % 18,0 %
Urologen/Innen 22,2 % Keine Daten vorhanden 18,6 %

Insgesamt liegt der prozentuale Anteil an Facharzten/Innen ab 60 Jahren in der Stadt Wurz-
burgin 6 von 9 arztlichen Fachbereichen tber dem Durchschnittswert in Bayern. Im Landkreis
Wirzburg liegt die Quote lediglich in 3 Fachbereichen Gber dem durchschnittlichen Bayern-
wert. Hierbei ist jedoch zu berlcksichtigen, dass fir Landkreis Wirzburg keine Daten Uber
den prozentualen Anteil an Urologen/Innen ab 60 Jahren vorhanden sind.

A .

hh A .l )l

' S |
-~

Kassenarztliche Vereinigung Bayern: Versorgungsatlas Hausarzte, Stand: 25. August 2016

Datenhalter




KINDERGESUNDHEIT

TEIL B

40 REGIONALER GESUNDHEITSBERICHT STADT UND LANDKREIS WURZBURG






Definition

Bedeutung/ Ziele

Entwicklung/
Regionalvergleich
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Bewertung
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1. ALTERSSTRUKTUR

ANTEIL DER KINDER UND JUGENDLICHEN AN DER BEVOLKERUNG

Prozentualer Anteil der Kinder und Jugendlichen (0-17 Jahre) insgesamt an der Bevolkerung
der Stadt und des Landkreises Wirzburg

Die Beschreibung der Altersstruktur der Bevolkerung orientiert sich an den Phasen des
Lebenszyklus Kindheit und Jugend, Erwerbs- und Familienphase sowie Ruhestand. Die Alters-

struktur hat einen weitreichenden Einfluss auf die medizinische Versorgung in den nachsten
Jahrzehnten.

Der prozentuale Anteil der Kinder und Jugendlichen (0-17 Jahre) ist im Landkreis Wiirzburg im
Zeitraum von 2011 bis 2015 kontinuierlich gesunken und liegt im Jahr 2015 bei 16,6 %. In der
Stadt Wurzburg ist der Anteil der Kinder und Jugendlichen an der Bevolkerung in den letzten
flnf Jahren nahezu konstant. Im Gegensatz zur Vergleichsregion ist die Rate der Kinder und
Jugendlichen sowohl in der Stadt als auch im Landkreis geringer, allerdings liegt der Anteil im
Landkreis Wirzburg dennoch tiber dem durchschnittlichen Wert in Bayern (16,4 %).

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2015
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Die absolute Anzahl der Kinder und Jugendlichen in der Stadt Wurzburg betragt 15109 und im
Landkreis Wiirzburg 26.580 (Stand: 31. Dezember 2014). Die Verteilung auf die Altersgruppen
ist in der folgenden Grafik abgebildet.
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2. GESUNDHEIT

BODY MASS INDEX BEI SCHULANFANGERN: ANTEIL ADIPOSER

Anteil adiposer Kinder bei der Schuleingangsuntersuchung in Prozent Definition

Der Body Mass Index (BMI) ist eine Maf3zahl firr die Bewertung des Gewichts (Kérpermasse) ei- Bedeutung/ Ziele
nes Menschen. Sie wird dazu verwendet, um auf eine gesundheitliche Gefahrdung durch Uber-

gewicht hinzuweisen. Der (BMI) wird berechnet, indem man das Koérpergewicht in Kilogramm

durch die quadrierte KorpergroRe in Metern dividiert. Die Bestimmung, ob ein Kind als adipds

gilt, wird nach altersabhangigen Grenzwerten vorgenommen. Diese Grenzwerte sind medizi-

nisch nicht eindeutig bestimmt, sondern werden statistisch aus Untersuchungen an Referenz-

stichproben der Arbeitsgemeinschaft Adipositas im Kindes- und Jugendalter (AGA) abgeleitet.

Adipositas wird hier definiert als liber dem 97. Perzentil liegend.

Die Stadt und der Landkreis Wurzburg liegen mit einem Anteil von 2,8 % adiposer Kinder zum Entwicklung/
Zeitpunkt der Schuleingangsuntersuchung flr das Schuljahr 2012/2013 sowohl unter dem Regionalvergleich
bayerischen Durchschnitt (3,3 %) als auch unter dem der herangezogenen Vergleichsregionen

(3,4 %). Dennoch ist insbesondere seit dem Schuljahr 2011/2012 ein rapider Anstieg der Rate

adiposer Kinder in Stadt und Landkreis Wiirzburg zu verzeichnen.

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2012
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Die Welt-Gesundheitsorganisation (WHO) stellt Adipositas als eine nie da gewesene gesund- Ergebnisse/
heitspolitische Herausforderung dar, die bisher noch unterschatzt und unzureichend unter- Bewertung

sucht wird. Neben den erheblichen 6konomischen Folgen von Adipositas kann es bereits bei
Kindern und Jugendlichen zu kardiovaskuldren, orthopadischen und psychischen Erkrankun-
gen kommen. Es handelt sich dabei also nicht nur um ein ,Gewichtsproblem®, sondern um
eine bereits im Kindes- und Jugendalter auftretende ernstzunehmende Gesundheitsstorung.
In den letzten Jahren ist bei den Einschulungskindern in Bayern keine Zunahme der Adiposi-
tasraten mehr zu beobachten.

Bei der Ergebnisinterpretation ist zu beachten, dass in Stadt und Landkreis Wirzburg eine
gemeinsame Datenerhebung erfolgt, da das lokale Gesundheitsamt flir beide Gebietskorper-
schaften zustandig ist.

Bayerisches Landesamt fiir Gesundheit und Lebensmittelsicherheit Datenhalter
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2. GESUNDHEIT

BODY MASS INDEX: ANTEIL UNTERGEWICHTIGER

Anteil untergewichtiger Kinder bei der Schuleingangsuntersuchung in Prozent

Der Body Mass Index (BMI) ist eine MaRzahl fuir die Bewertung des Gewichts (Kdrpermasse)
eines Menschen. Sie wird dazu verwendet, um auf eine gesundheitliche Gefahrdung durch
Unter- oder Ubergewicht hinzuweisen. Die Bestimmung, ob ein Kind als untergewichtig gilt,
wird nach alters- und geschlechtsabhangigen Grenzwerten vorgenommen. Zur Beurteilung
des Gewichtes bei Einschiilern wird die Verteilung des BMI (kg/m?) in der Referenzstichprobe
der Arbeitsgemeinschaft Adipositas im Kindes- und Jugendalter (AGA) herangezogen. Unter-
gewicht wird hier definiert als unter dem 10. Perzentil liegend.

Die Stadt und der Landkreis Wirzburg liegen mit einem Anteil von 8,9 % untergewichtiger
Kinder zum Zeitpunkt der Schuleingangsuntersuchung fiir das Schuljahr 2012/2013 zwar lber
dem bayerischen (8,7 %) und unterfrankischen (8,3 %) Durchschnitt aber unter dem der he-
rangezogenen Vergleichsregionen (9,1 %). Im Schuljahr 2012/2073 ist ein Riickgang der Rate
untergewichtiger Kinder in Stadt und Landkreis Wiirzburg zu beobachten.

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2012
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Ein auffalliges Untergewicht kann gesundheitsgefahrdend fir Kinder sein. Starkes Unterge-
wicht kann die mentale Reifung und das Langenwachstum beeintrachtigen sowie das Im-
munsystem schwachen. Eine gesunde Erndhrung, die sowohl Unter- als auch Ubergewicht
vermeidet, ist deshalb fur das gesunde Aufwachsen von Kindern sehr wichtig. In Deutsch-
land ist die Ursache von Untergewicht bei Kindern allerdings nur selten Nahrungsmangel.
Meistens handelt es sich um ein Begleitsymptom von lang andauernden oder chronischen
Erkrankungen.

Bei der Ergebnisinterpretation ist zu beachten, dass in Stadt und Landkreis Wiirzburg eine
gemeinsame Datenerhebung erfolgt, da das lokale Gesundheitsamt flr beide Gebietskorper-

schaften zustandig ist.

Bayerisches Landesamt fir Gesundheit und Lebensmittelsicherheit



BODY MASS INDEX BEI SCHULANFANGERN:
ANTEIL NORMALGEWICHTIGER

Anteil normalgewichtiger Kinder bei der Schuleingangsuntersuchung in Prozent Definition

Zur Beurteilung des Gewichtes bei Schulanfanger(n)/innen wird die Verteilung des BMI (kg/ Bedeutung/ Ziele
m?) in der Referenzstichprobe der Arbeitsgemeinschaft Adipositas im Kindes- und Jugendalter
(AGA) herangezogen. Auf eine nach Geschlecht differenzierte Darstellung des Indikators wird
verzichtet, da Unterschiede zwischen den Geschlechtern auf dem verwendeten Referenzsys-
tem beruhen kénnen. Normalgewicht wird hier definiert als zwischen dem 10. und 90. Perzentil

liegend.
Der Anteil an normalgewichtigen Kindern ist in Stadt und Landkreis Wirzburg in den vergan- Entwicklung/
genen Jahren stabil und betragt 84,6 % zum Zeitpunkt der Schuleingangsuntersuchung fur Regionalvergleich

das Schuljahr 2012/2013. Die Stadt und der Landkreis Wurzburg liegen damit Uber den erzielten
Werten in den Vergleichsregionen (82,7 %) und auch tber dem unterfrankischen und bayeri-
schen Gesamtschnitt (82,8 %).

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2012
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Eine gesunde Ernahrung und ausreichend Bewegung sind flr das gesunde Aufwachsen von Ergebnisse/
Kindern sehr wichtig. Die Lebenswelten von Kindern gestalten sich zunehmend zu Sitzwelten. Bewertung

Durch Settingansatze und kindgerechte Bewegungsangebote konnte dem gegengesteuert
werden. Sowohl Untergewicht als auch Ubergewicht und Adipositas kénnen zu Folgeerkran-
kungen fiihren. Ein groRerer Anteil an normalgewichtigen Kindern ist deshalb erstrebenswert.

Bei der Ergebnisinterpretation ist zu beachten, dass in Stadt und Landkreis Wirzburg eine
gemeinsame Datenerhebung erfolgt, da das lokale Gesundheitsamt fiir beide Gebietskorper-

schaften zustandig ist.

Bayerisches Landesamt flir Gesundheit und Lebensmittelsicherheit Datenhalter
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3. VORSORGE

IMPFQUOTE 2. MASERN-IMPFUNG BEI KINDERN

Impfquote 2. Masern-Impfung bei Schulanfangern in Prozent

Daten zum Impf- und Immunstatus sind eine Voraussetzung, um die gesundheitliche Gefahr-
dung der Bevolkerung durch Infektionskrankheiten beurteilen zu kdnnen. Zugleich geben sie
Hinweise auf die Umsetzung der Impfempfehlungen der Standigen Impfkommission (STIKO),
zur Impfakzeptanz der Bevolkerung und zu bestehenden Impflucken. Impfungen gegen Ma-
sern, Mumps und Rételn erfolgen in den meisten Fallen mit einem Kombinationsimpfstoff.
Der Indikator verwendet als Bevolkerungsbezug die Anzahl der erstmals zur Einschulungsun-
tersuchung vorgestellten Schulanfanger. Die Impfquote bezieht sich auf die Anzahl der Schul-
anfanger, die Impfdokumente zur ersten Einschulungsuntersuchung vorgelegt haben.

Die Impfquote fur die 2. Masern-Impfung in Stadt und Landkreis Wirzburg stieg bis 2012 kon-
tinuierlich auf 95,7 % an, was uber der von der WHO zur Ausrottung der Masern als notwendig
erachteten Impfquote von mindestens 95 % liegt. Nachdem die Quote im Jahr 2013 in Stadt
und Landkreis Wiirzburg (94,4 %) unter den festgelegten Referenzwert gesunken ist, wurde
2014 erneut eine Impfquote von 95,3 % erzielt. Die Rate liegt damit hoher als in den zum Ver-
gleich herangezogenen Regionen (92,5 %) und dem bayerischen Durchschnitt (91,2 %).

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2014
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Die Schutzimpfungen stellen eine wichtige Saule des Infektionsschutzes dar. Allerdings gibt
es in Deutschland keine Impfpflicht, d.h. die Eltern mussen selbst entscheiden, ob sie ihr Kind
impfen lassen. Bei leicht libertragbaren Krankheiten wie den Masern bedeuten niedrige Impf-
raten eine erhchte Ansteckungsgefahr. Die raumlichen Unterschiede erklaren sich durch regio-
nale Besonderheiten wie die kinderarztliche Versorgung, die soziale Schichtung, aber auch
durch Abweichungen bei der Definition einer ,vollstandigen® Impfung.

Bei der Ergebnisinterpretation ist zu beachten, dass in Stadt und Landkreis Wirzburg eine
gemeinsame Datenerhebung erfolgt, da das lokale Gesundheitsamt fiir beide Gebietskorper-

schaften zustandig ist.

Bayerisches Landesamt fiir Gesundheit und Lebensmittelsicherheit



INANSPRUCHNAHME DER FRUHERKENNUNGSUNTERSUCHUNG U9

Inanspruchnahme der Fritherkennungsuntersuchung U9 in Prozent

Prozentualer Anteil der Kinder, die die Friherkennungsuntersuchung U9 in Anspruch genom-
men haben, an den Kindern mit vorgelegten Unterlagen zur U9 zum Zeitpunkt der Schulein-
gangsuntersuchung. Das gesetzliche Krankheitsfriherkennungsprogramm fur Kinder ist ein
der Entwicklungsdynamik des Kindes angepasstes mehrteiliges Screening-Programm, das eine
moglichst frihzeitige Aufdeckung wesentlicher Entwicklungsstérungen und Erkrankungen
zum Ziel hat. Die U9 soll im Zeitraum vom 60. bis zum 64. Lebensmonat durchgeflihrt werden.

Die Inanspruchnahme der Friiherkennungsuntersuchung ist in Stadt und Landkreis Wirzburg
im Zeitraum 2008/2009 bis 2012/2013 auf 99,1 % gestiegen. Im Vergleich haben die Stadt und
der Landkreis Wurzburg damit eine sehr hohe Rate bei der Inanspruchnahme der Friiherken-
nungsuntersuchung U9. Wiirzburg liegt damit sogar Uber dem Wert des Regierungsbezirks
Unterfranken (96,7 %), Bayerns (96,9 %) und dem in der Vergleichsregion Regensburg (97,4 %).

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2012/2013
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Um wesentliche Entwicklungsstérungen und Erkrankungen rechtzeitig feststellen zu konnen,
ist die Teilnahme an den Friherkennungsuntersuchungen U1-U9 und J1 in Bayern seit dem
16.05.2008 gesetzlich verpflichtend. Die Inanspruchnahme der Fritherkennungsuntersuchun-
gen und die Ergebnisse dieser werden im Vorsorgeheft dokumentiert. Nimmt ein Kind weder
an der U9 beim Kinder- oder Hausarzt noch an der schuldrztlichen Untersuchung teil, so ist
das Gesundheitsamt verpflichtet, das Jugendamt zu informieren.

Bei der Ergebnisinterpretation ist zu beachten, dass in Stadt und Landkreis Wirzburg eine
gemeinsame Datenerhebung erfolgt, da das lokale Gesundheitsamt flir beide Gebietskorper-

schaften zustandig ist.

Bayerisches Landesamt fiir Gesundheit und Lebensmittelsicherheit
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3. VORSORGE

INANSPRUCHNAHME DER FRUHERKENNUNGSUNTERSUCHUNG J1

Inanspruchnahme der Fritherkennungsuntersuchung J1in Prozent

Der Indikator stellt die kumulierte 4-Jahres-Inanspruchnahme der J1von Jugendlichen, die im
Jahr 2014 15 Jahre alt waren, dar. Hierfur wurde die J1-lnanspruchnahme fir die 12-Jahrigen
2011, 13-Jahrigen 2012, 14-Jahrigen 2013 sowie 15-Jahrigen 2014 addiert und auf die Anzahl der
15-jahrigen GKV-Versicherten 2014 bezogen.

Die Entwicklung der Inanspruchnahme der Fritherkennungsuntersuchung im zeitlichen
Verlauf zeigt keine Ausreil3er und befindet sich seit Jahren auf einem stabilen Niveau. Im Ver-
gleich zum bayerischen Gesamtschnitt (41,6 %) und dem erzielten Wert in den Vergleichs-
regionen haben in Stadt und Landkreis Wurzburg im Jahr 2014 mehr Jugendliche an der J1
Untersuchung teilgenommen.

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2014
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Das gesetzliche Krankheitsfriiherkennungsprogramm fur Kinder ist ein der Entwicklungsdy-
namik des Kindes angepasstes mehrteiliges Screening-Programm, das eine moglichst frithzei-
tige Aufdeckung wesentlicher Entwicklungsstorungen und Erkrankungen zum Ziel hat. Die J1
soll zwischen dem 12. Und 14. Lebensjahr (+/- 1Jahr) durchgefiihrt werden.

Bayerisches Landesamt fiir Gesundheit und Lebensmittelsicherheit
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4. GESUNDHEITSVERSORGUNG

ANZAHL DER HEBAMMEN/ENTBINDUNGSPFLEGER

Anzahl der Hebammen und Entbindungspfleger in ambulanten Einrichtungen je 100.000
Frauen zwischen 15 und 44 Jahren

Die Anzahl der Hebammen und Entbindungspfleger in ambulanten Einrichtungen je 100.000
Frauen im gebarfahigen Alter zwischen 15 und 44 Jahren zeigt den Umfang der geburtshilf-
lichen Versorgung. Ein hoherer Wert deutet auf eine bessere Versorgung hin. In diesem Indi-
kator werden die Hebammen und Entbindungspfleger ausgewiesen, die in ambulanten Ein-
richtungen tatig sind.

Die Anzahl der Hebammen je 100.000 gebarfahiger Frauen ist in Stadt und Landkreis Wiirz-
burg zwischen 2011 und 2015 kontinuierlich angestiegen. Im Jahr 2015 gab es in der Stadt
Wiirzburg durchschnittlich 270,5 und im Landkreis Wirzburg durchschnittlich 158,3 Hebam-
men und Entbindungspfleger pro 100.000 Frauen zwischen 15 und 44 Jahren. Diese Anzahl
liegt sowohl tber der Rate in den Vergleichsregionen, als auch tiber dem bayerischen Durch-
schnitt (124,2). Lediglich die durchschnittliche Anzahl in Unterfranken (177,5) liegt tiber der des
Landkreises Wirzburg.

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2015
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Der Indikator der Anzahl von Hebammen und Entbindungspfleger ist ein Gradmesser der ge-
burtshilflichen Versorgung im ambulanten Bereich. Hebammen beraten, unterstiitzen und
betreuen die Frauen vom Beginn der Schwangerschaft bis zum Ende der Stillzeit und tragen
somit zur Frauen- und Familiengesundheit bei. Durch eine Hebammenbegleitung soll das ge-
sundheitliche Wohlergehen von Mittern und Kindern gestarkt werden.

Bayerisches Landesamt flir Gesundheit und Lebensmittelsicherheit



ANZAHL DER KINDERARZTE/INNEN

Anzahl der Kinderarzte/innen (ambulant) je 100.000 Kinder unter 15 Jahren

Der Indikator gibt die ambulante Versorgung mit Kinderarzten/innen, die an der kassenarztli-
chen Versorgung teilnehmen, in Form der Versorgungsdichte auf regionaler Ebene wieder.

In den letzten Jahren ist die Anzahl der Kinderarzte/innen auf je 100.000 Kinder unter 15 Jahren
in der Stadt Wirzburg von 108,1im Jahr 2009 auf 120,3 im Jahr 2013 angestiegen. Im Landkreis
Wiirzburg ist diese Rate hingegen von 35,1im Jahr 2009 auf 32,7 im Jahr 2013 abgefallen. In der
Stadt Wirzburg gibt es insgesamt durchschnittlich mehr Kinderarzte pro 100.000 Kinder unter
15 Jahren als in der Vergleichsregion (90,9) und im bayerischen Schnitt (50,9). Diese Rate liegt
im Landkreis Wirzburg allerdings unter der Durchschnittsanzahl in Bayern (50,9) und im Regie-

rungsbezirk Unterfranken (45,2).

125 _

100

75

50

251

Vergleich mit anderen Regionen, 2013

3%
o

Entwicklung

150

I—I———l””’./. 125 - 1203 327
- 1081 107,0 107,9 12,8 120,3

100 -

75

351 35,7 31,8 32,5 32,7 50

25 |-

. . . . ; o
2009 2010 2011 2012 2013
\O\ﬁ%
s

Kinderarzte/innen gehoren zu den wohnortnah bendtigten Arztgruppen. Daher sind regio-
nale Unterschiede in der ambulanten Versorgungsinfrastruktur von besonderem Interesse.
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Die kinderarztliche Versorgung ist relevant fur die Kindergesundheit im Landkreis.

Bundesinstitut fiir Bau-, Stadt- und Raumforschung im Bundesamt fiir Bauwesen und Raumordnung

(INKAR online: Arzteregister der Kassenarztlichen Bundesvereinigung; Stand: April 2016)
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4. GESUNDHEITSVERSORGUNG

KINDER- UND JUGENDLICHENPSYCHOTHERAPEUTEN/INNEN

Anzahl der Kinder und Jugendlichen (0-17 Jahre) je Kinder- und Jugendlichenpsychothera-
peut/in

Der Indikator erfasst die Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten/innen in Form der Ver-
sorgungsdichte auf regionaler Ebene. Bezugsbasis flr diesen Indikator ist die Bevolkerung der
0-17-Jahrigen. Je hoher die Anzahl, desto weniger Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeu-
ten/innen stehen fur die Versorgung der Kinder und Jugendlichen zur Verfliigung.

Die Anzahl der Kinder und Jugendlichen (0-17 Jahre) je Kinder- und Jugendlichenpsychothera-
peut/in schwankte im Landkreis Wiirzburg zwischen den Jahren 2010 und 2014. Das Minimum
lag in diesem Zeitraum bei 2.441,2 und das Maximum bei 3.420,3 Kinder und Jugendlichen (O-
17 Jahre) je Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeut/in. In der Stadt Wirzburg ist die Anzahl
an Kinder und Jugendlichen im selben Zeitraum kontinuierlich gefallen. Im Jahr 2014 kommen
auf einen/eine Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeut/in im Landkreis Wiirzburg 2.961,7
und in der Stadt Wirzburg 541,2 Kinder und Jugendliche. Diese Anzahl ist um ein vielfaches
geringer als in den Vergleichsregionen, dennoch liegt die Quote im Landkreis Wirzburg lber
dem bayerischen (1768,6) und dem unterfrankischen (2339,9) Durchschnitt.

Entwicklung Vergleich mit anderen Regionen, 2014
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Im regionalen Vergleich zeigt sich, dass es vor allem in der Stadt Wirzburg deutlich mehr Kin-
der- und Jugendlichenpsychotherapeuten/innen fiir die vorhandene Anzahl an Kindern und
Jugendlichen gibt. Fur eine adaquate Versorgung mussen die Kinder und deren Familien des-
halb hdufig keine weiten Anfahrtswege in Kauf nehmen. Auch fir diejenigen mit Wohnsitz im
Landkreis Wiirzburg ist dadurch eine wohnortnahe Mitversorgung moglich.

Bayerische Landeskammer der Psychologischen Psychotherapeuten und der Kinder- und Jugendlichenpsychothera-

peuten, Bayerisches Landesamt fiir Statistik
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5. BILDUNG

UBERTRITTSQUOTEN AUS DER 4. JAHRGANGSSTUFE

Anteil der Schuler/innen in Prozent, die von der Grundschule in die 5. Jahrgangsstufe in eine
Realschule oder ein Gymnasium wechselten

Das Bildungsniveau ist ein Indikator, der den beruflichen Werdegang tber den Lebensverlauf
beschreiben kann. Die Ubertrittsquoten der Schiler/innen, die von der Grundschule in die 5.
Klasse in eine Realschule oder ein Gymnasium wechseln, konnen einen Hinweis fur das Bil-
dungsniveau liefern. Im Bildungssystem ist es aber auch maoglich, Schulabschliisse nachzuholen
und/oder nach der 5. Klasse die Schulform zu wechseln. Dennoch kann dieser Indikator erste
Hinweise fur das Bildungsniveau der Kinder und Jugendlichen in Stadt und Landkreis Wirzburg
liefern.

In der Stadt Wirzburg ist der Anteil der Schilerinnen die an eine Realschule wechseln hoher als
die Quote der mannlichen Schiiler. Bei dem Ubertritt in ein Gymnasium zeigt sich dieser Trend
umgekehrt. Im Landkreis Wirzburg ist die Rate der Schilerinnen die in ein Gymnasium wech-
seln hingegen hoher als die der Jungen.

Im Schuljahr 2014/2015 wechselten insgesamt 72,8 % der Schiler/innen in der Stadt Wiirzburg
und 74,9 % der Schuler/innen im Landkreis Wirzburg an eine Realschule oder ein Gymnasium.
Damit ist die Rate hoher als in den Vergleichsregionen. Auch im Vergleich mit dem bayerischen
(67,4 %) und dem unterfrankischen Durchschnitt (67,4 %) liegt die Ubertrittsquote in eine Real-
schule oder ein Gymnasium sowohl in Stadt als auch in Landkreis Wirzburg daruber.

Ubertrittsquote, in Prozent nach Geschlecht, Ubertrittsquote, in Prozent nach Geschlecht,

Stadt Wiirzburg, Schuljahr 2014/2015 Landkreis Wiirzburg, Schuljahr 2014/2015
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Vergleich mit anderen Regionen, Gesamt,
Schuljahr 2014/2015
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Realschulen vermitteln eine breite allgemeine und berufsvorbereitende Bildung und fiihren
zu einem mittleren Schulabschluss. Sie legen den Grundstein fiir eine Berufsausbildung und
schaffen die schulischen Voraussetzungen furr den Ubertritt vorwiegend in weitere schulische
Bildungsgange bis zur Hochschulreife.

Gymnasien vermitteln die vertiefte allgemeine Bildung, die fir ein Hochschulstudium vor-
ausgesetzt wird und schaffen zudem zusatzliche Voraussetzungen fur eine berufliche Ausbil-
dung auferhalb der Hochschule.

Das Bildungsniveau macht sich vor allem bei den gesundheitsrelevanten Verhaltensweisen
bemerkbar. Bei Rauch- und Ernahrungsgewohnheiten sowie der sportlichen Betatigung und
anderen gesundheitsrelevanten Verhaltensweisen bestehen deutliche Bildungsunterschiede.
Ebenso ist eine Bildungsabhangigkeit bei der Inanspruchnahme arztlicher Vorsorge- und Ver-
sorgungsleistungen zu bemerken.

Bayerischer Landtag
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Bewertung
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5. BILDUNG

SCHULABGANGER/INNEN: OHNE ABSCHLUSS

Schulabganger/innen ohne Abschluss: Prozentualer Anteil der Schulabganger/innen allge-
meinbildender Schulen ohne Abschluss an den Personen, die im jeweiligen Jahr die allgemein-
bildende Schule beendet haben, nach Schulort

Der Schulabschluss ist ein Kriterium flr die Zugehorigkeit zu einer sozialen Schicht. Abganger/
innen ohne Abschluss sind Schiiler/innen einer allgemeinbildenden Schule mit erfillter Vollzeit-
schulpflicht, die diese Schule ohne Abschluss der Mittelschule verlassen haben und nicht auf
eine andere allgemeinbildende Schulart gewechselt haben. Der Systematik der Statistischen
Amter des Bundes und der Lander folgend, kann man folgende allgemeinbildende Schulen
ohne Abschluss der Mittelschule verlassen: Mittel-/Hauptschule, Forderzentrum, Realschule,
Realschule zur sonderpadagogischen Forderung, Gymnasium, Integrierter Gesamtschule, Freie
Waldorfschule, Wirtschaftsschule. Diese Schulzuordnung differiert geringfligig zur Schulsta-
tistik des Bayerischen Landesamts fur Statistik, da hier die Wirtschaftsschule den beruflichen
Schulen zugeordnet wird.

Der prozentuale Anteil der Schulabganger/innen ohne Abschluss lag in der Stadt Wirzburg im
Jahr 2014 bei 5,6 %. Dieser Anteil war in den beiden Jahren zuvor nahezu identisch. Im Vergleich
mit anderen Regionen liegt der Anteil der Schulabganger/innen ohne Abschluss in der Stadt
Wirzburg hoher als im bayerischen Durchschnitt (4,4 %) und auch hoher als in den Vergleichs-
regionen (4,6). Im Landkreis Wirzburg hat sich die Rate vom Jahr 2012 (2,0 %) zum Jahr 2013
(3,9%) fast verdoppelt und war im Jahr 2014 bei 2,8 %. Dennoch liegt der Schnitt unter dem
Wert in Bayern (4,4 %), aber leicht oberhalb der Rate an Abganger/innen ohne Abschluss in der
Vergleichsregion (2,7 %). Sowohl in der Stadt (7,2 %) als auch im Landkreis (3,8 %) ist ein deutlich
hoherer Anteil an mannlichen Abgangern ohne Schulabschluss zu verzeichnen.

Entwicklung, in Prozent Vergleich mit anderen Regionen, 2014
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Schulabgdnger ohne Abschluss, in Prozent nach Geschlecht, 2014
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Gesundheitsrelevantes Verhalten und Bildungsniveau hangen eng miteinander zusammen.
Ein Zusammenhang mit dem Bildungsniveau ist bei Rauch- und Erndhrungsgewohnheiten,
bei Bewegung und bei der Inanspruchnahme von FriiherkennungsmafRnahmen und Vorsorge-
und Versorgungsleistungen zu bemerken. Es ist sinnvoll, gezielt Zielgruppen in Interventionen
zu adressieren. Ein sozial sensitiver Umgang mit dem Zusammenhang von niedrigem sozio-
6konomischem Status und dem Gesundheitszustand und dem Gesundheitsverhalten sollte
angestrebt werden.

Regionaldatenbank Deutschland — Statistische Amter des Bundes und der Lander (Statistik der allgemeinbildenden

Schulen des Bundes und der Lander)
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5. BILDUNG

SCHULABGANGER/INNEN: MIT ALLGEMEINER HOCHSCHULREIFE

Schulabganger/innen mit allgemeiner Hochschulreife: Prozentualer Anteil der Schulabganger/
innen allgemeinbildender Schulen mit allgemeiner Hochschulreife an den Personen, die im je-
weiligen Jahr die allgemeinbildende Schule beendet haben, nach Schulort

Der Schulabschluss ist ein Indikator fur die Zugehdrigkeit zu einer sozialen Schicht. Die allge-
meine Hochschulreife (Abitur) wird in einer allgemeinbildenden Schule (Gymnasium, Abend-
gymnasium, Kolleg, Freie Waldorfschule) erworben. Sie berechtigt zum Hochschulstudium.
Fachoberschulen und Berufsoberschulen zahlen zu den beruflichen Schulen, daher sind die
Schulabgénger/innen dieser Schulen mit (Fach-)Hochschulreife nicht in den Schulabganger/
innen der allgemeinbildenden Schulen mit allgemeiner Hochschulreife enthalten.

Der Anteil der Schulabganger/innen mit allgemeiner Hochschulreife ist in der Stadt Wirzburg
von 40,2 % im Jahr 2012 auf 38,9 % im Jahr 2014 abgefallen. Im Landkreis Wirzburg ist die Rate
im selben Zeitraum um 3 % angestiegen. Mit durchschnittlich 38,9 % an Schulabganger/innen
mit allgemeiner Hochschulreife im Jahr 2014 liegt die Stadt Wurzburg Uber dem bayernweiten
Schnitt (27,7 %) und tber dem Schnitt in der Vergleichsregion (36,2 %). Die Rate im Landkreis
Wiirzburg (16,1 %) liegt hingegen zwar tber dem Wert in der Vergleichsregion (14,2 %) aber un-
terhalb des bayerischen Durchschnitts. Insgesamt gibt es sowohl in der Stadt (41,4 %) als auch
im Landkreis (19,8 %) Wirzburg mehr weibliche Abgangerinnen als mannliche Schulabganger
mit allgemeiner Hochschulreife.

Entwicklung, in Prozent Vergleich mit anderen Regionen, 2014
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Entwicklung in Prozent nach Geschlecht, 2014
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Gesundheitsrelevantes Verhalten und Bildungsniveau hangen eng miteinander zusammen.
Ein Zusammenhang mit dem Bildungsniveau ist bei Rauch- und Erndhrungsgewohnheiten,
bei Bewegung und bei der Inanspruchnahme von FriiherkennungsmafRnahmen und Vorsorge-
und Versorgungsleistungen zu bemerken. Es ist sinnvoll, gezielt Zielgruppen in Interventionen
zu adressieren. Ein sozial sensitiver Umgang mit dem Zusammenhang von niedrigem sozio-
6konomischem Status und dem Gesundheitszustand und dem Gesundheitsverhalten sollte
angestrebt werden.

Bei der Bewertung der Daten ist zudem zu berucksichtigen, dass es im Landkreis Wirzburg
lediglich ein Gymnasium gibt.

Regionaldatenbank Deutschland — Statistische Amter des Bundes und der Lander (Statistik der allgemeinbildenden

Schulen des Bundes und der Lander)
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GESUNDHEITSPROFIL

TEIL A

CHANCEN UND PROBLEMFELDER
IN DER STADT WURZBURG

Die Lebenserwartung ist im zeitlichen
Verlauf sowohl bei Mannern als auch bei
Frauen ansteigend. Diese Entwicklung
ist aufgrund vielfaltiger Faktoren in ganz
Bayern zu beobachten.

Die Rate an pflegebedurftigen Men-
schen ist im zeitlichen Verlauf bis 2013
ricklaufig, liegt aber dennoch tiber dem
bayerischen Durchschnitt. Zukunftig
kann jedoch nicht davon ausgegangen
werden, dass die riicklaufige Tendenz
anhalt. Dies zeigt sich bereits durch den
stetigen Anstieg des Altenquotienten.

Die Anzahl der Krankenhausfalle mit der
Diagnosestellung Herzinfarkt ist im Ver-
gleich zu anderen bayerischen Regionen
tendenziell eher gering.

Bisher ist noch kein Arztemangel fest-
zustellen. Sowohl die arztliche Versor-
gung als auch die Versorgung durch
offentliche Apotheken ist gewahrleistet
und ist durch eine tiberdurchschnittliche
Versorgung gekennzeichnet.

Problemfelder

Der Anteil an Kindern und Jugendlichen
(0-17 Jahre) zur Bevélkerung (18-64 Jahre)
ist in der Stadt Wurzburg im gesamten
bayerischen Vergleich am Geringsten.

Der Altenquotient ist im zeitlichen
Verlauf ansteigend, aber aufgrund des
demographischen Wandels ist dieses
Phanomen in ganz Bayern zu beobach-
ten.

Die Anzahl der Lebendgeboren reicht bei
weitem nicht aus, um den Bevélkerungs-
stand zahlenmaRig auf einem gleichblei-
benden Niveau zu halten.

Die Rate der Verunglickten im StralRen-
verkehr ist sehr hoch und zudem in den
Jahren bis 2014 weiter steigend.
Erfreulicherweise konnte im Jahr 2015
erstmalig ein Abfall der Quote ver-
zeichnet werden.



CHANCEN UND PROBLEMFELDER
IM LANDKREIS WURZBURG

Die Lebenserwartung ist im zeitlichen
Verlauf sowohl bei Mannern als auch
Frauen ansteigend. Diese Entwicklung
ist aufgrund vielfaltiger Faktoren in ganz
Bayern zu beobachten.

Die Anzahl der Krankenhausfalle ist
zwar ansteigend, aber liegt dennoch
unter dem bayerischen Durchschnitt.

Im Landkreis ist die Rate an pflegebe-
durftigen Menschen im zeitlichen Ver-
lauf bis 2013 riicklaufig.

Die Anzahl der Krankenhausfalle mit
der Diagnosestellung Schlaganfall ist im
gesamten bayerischen Vergleich sehr

gering.

Bisher ist noch kein Arztemangel fest-
zustellen. Die arztliche Versorgung zeigt
sich bislang noch gewabhrleistet. Lang-
fristig ist allerdings mit einer drohenden
Unterversorgung in den Landkreisge-
meinden zu rechnen. Durch den hohen
arztlichen Versorgungsgrad in der Stadt
Wiirzburg und dem damit verbundenen
Mitversorgungseffekt des Landkreises,
kann ein zukUinftiger Mangel teilweise
kompensiert werden.

Der Altenquotient ist im zeitlichen
Verlauf ansteigend, aber aufgrund des
demographischen Wandels ist dieses
Phanomen in ganz Bayern zu beobach-
ten.

Insgesamt stehen im Vergleich mit
anderen Regionen weniger Apotheken
je Einwohner/in zur Verfuigung. Diese
Problematik kann durch die tiberdurch-
schnittliche Versorgung in der Stadt
Wiirzburg allerdings abgefangen
werden.



CHANCEN UND PROBLEMFELDER
IN DER STADT WURZBURG

Chancen und Problemfelder

Altersstruktur

Der Anteil der Kinder und Jugendlichen an der Bevolkerung zeigt sich im zeitlichen
Verlauf stabil. Den grofSten Anteil an Kinder und Jugendlichen macht die Altersgruppe
der zwischen 6 und 15-jahrigen aus.

Gesundheit

Erfreulicherweise ist der Anteil adiposer Schulanfanger/innen im bayernweiten
Vergleich sehr gering. Dementsprechend ist auch der Anteil der normalgewichtigen
Schulanfanger/innen sehr hoch und im zeitlichen Verlauf stabil.

Vorsorge

Die Impfquote fiir die 2. Masern-Impfung ist in den vergangenen Jahren kontinuierlich
angestiegen und die von der WHO vorgeschrieben Impfquote von 95 % zur Ausrottung
der Masern wird seit 2012 fast immer erfiillt. Auch die Inanspruchnahme der Friiherken-
nungsuntersuchung U9 ist in der Stadt Wiirzburg sehr hoch.

Gesundheitsversorgung

KINDERGESUNDHEIT

Im bayernweiten Vergleich kann die Stadt Wiirzburg die zweithochste Anzahl an
Hebammen je 100.000 gebarfahiger Frauen verzeichnen. Auch die padiatrische
Versorgung ist liberdurchschnittlich.

Bildung

TEIL B

Allgemein gibt es in der Stadt Wiirzburg einen hohen Anteil von Schulabganger/innen
mit allgemeiner Hochschulreife, wobei der weibliche Anteil hierbei deutlich hoher liegt.
Allerdings ist ebenfalls zu beachten, dass auch der Anteil der Schulabganger/innen
ohne Abschluss tiberdurchschnittlich ist. Hierbei liegt allerdings der mannliche Anteil
hoher. Die Ubertrittsquoten aus der 4. Jahrgangsstufe an Realschulen und / oder
Gymnasien liegen auf einem hohen Niveau.



CHANCEN UND PROBLEMFELDER
IM LANDKREIS WURZBURG

Altersstruktur

Der Anteil der Kinder und Jugendlichen an der Bevolkerung zeigt sich auch hier im zeit-
lichen Verlauf stabil. Den groBten Anteil an Kinder und Jugendlichen macht ebenfalls
die Altersgruppe der zwischen 6 und 15-jahrigen aus.

Gesundheit

Der Anteil adiposer Schulanfanger/innen im Landkreis ist im bayernweiten Vergleich
sehr gering und der Anteil normalgewichtiger Schulanfanger/innen hingegen tber-
durchschnittlich hoch.

Vorsorge

Die von der WHO vorgeschrieben Impfquote von 95 % zur Ausrottung der Masern wird
seit 2012 auch im Landkreis meist erfillt. Auch die Inanspruchnahme der Friiherken-
nungsuntersuchung U9 ist mit 99,1 % liberdurchschnittlich hoch.

Gesundheitsversorgung

Es wird deutlich, dass die Versorgung mit Kinderarzten im Landkreis im zeitlichen
Verlauf zwar stabil, aber dennoch unterdurchschnittlich ist. Durch den hohen Ver-
sorgungsgrad in der Stadt Wiirzburg kann diese Tendenz bisher noch kompensiert
werden.

Bildung

Auch im Landkreis liegt der Anteil an weiblichen Schulabganger/innen mit allgemei-
ner Hochschulreife hoher. Auffallig ist, dass die Quote von Schulabganger/innen ohne
Abschluss im bayernweiten Vergleich sehr gering ist. Die Ubertrittsquoten aus der 4.
Jahrgangsstufe an Realschulen und / oder Gymnasien liegen auf einem hohen Niveau.



HINWEISE ZUR GESUNDHEITS-
BERICHTERSTATTUNG

® Der Gesundheitsbericht fir die Stadt und den Landkreis Wiirzburg bildet den aktuells-
ten verfluigbaren Datenstand ab, den es fur die ausgewahlten Indikatoren zum gegen-
wartigen Zeitpunkt gibt. Die Datengrundlage basiert auf den zurlickliegenden Jahren,
z. B. aus den Jahren 2013 und / oder 2015. Aktuelle Veranderungen, wie beispielsweise
die Einreise von Flichtlingen, kdnnen deshalb im vorliegenden Gesundheitsbericht
nur unzureichend abgebildet werden.

® Die Gesundheitsregion? Stadt und Landkreis Wiirzburg strebt eine fortlaufende Ge-
sundheitsberichterstattung (GBE) an. Im zeitlichen Verlauf kénnen die Veranderun-
gen der Indikatoren so beobachtet und dargestellt werden.

e Die dargestellten Indikatoren stellen eine Auswahl der wichtigsten Parameter dar.
Es gibt darlber hinaus — je nach Fragestellung — diverse weitere Indikatoren, die eine
wichtige Aussage Uber die Gesundheits- und Versorgungssituation der Bevélkerung in
Stadt und Landkreis Wiirzburg geben konnen. Im Rahmen der Aktivitaten der Gesund-
heitsregion? Stadt und Landkreis Wirzburg werden weitere Datenlagen zu ausge-
wahlten Themen zusammengetragen und in zuklnftigen Gesundheitsberichterstat-
tungen veroffentlicht.

In der Gesundheitsberichterstattung geht es um datengestutzte Darstellungen zur
Gesundheit der Bevolkerung. Sie soll dazu beitragen, in gesundheitspolitisch relevan-
ten Bereichen einen allgemeinversténdlichen Uberblick tiber die gegenwartige Ge-
sundheitssituation und Stadt und Landkreis Wurzburg zu geben. Diese datengestutz-
te Darstellung der Gesundheit der Stadt- und Landkreisbevolkerung ist eine wichtige
Grundlage fur die Erarbeitung und Umsetzung von Malinahmen zu Verbesserung der
Gesundheitsversorgung und gesundheitsbezogenen Lebensqualitat.

® Der kommunale Gesundheitsbericht fur die Stadt und den Landkreis Wiirzburg kann
eine Informationsbasis fur Diskussions- und Entscheidungsprozesse im Rahmen
der Gesundheitsregion” Stadt und Landkreis Wirzburg liefern. Das Gesundheits-
forumkann Arbeitsgruppen einsetzen und diese mit der Erarbeitung von Losungsideen
und Umsetzungsmalinahmen beauftragen. Gegenwartig wurden hinsichtlich einer
Bearbeitung von ausgewahlten aktuellen Problemfeldern, bereits die Arbeitsgruppe
Lebenswelten und die Arbeitsgruppe Migration gegriindet.

REGIONALER GESUNDHEITSBERICHT
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