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1. Bevezetés, általános összefüggések

• Cél: adatbázisokkal kapcsolatos kérdések áttekintése

• Aktualitás, nemzetközi kitekintés: 
– SUI, DANIEL Z. 2007: GIS and Medical Geography. Geography 
Compass 10. pp.1749-8198.

• Melyek azok a kérdések, amelyek kevésbé vizsgálhatók 
a térinformatika segítségével? (pl.)
– Milyen kapcsolatban vannak betegségek a földrajzi 
környezetükkel? (betegségökológia)

– Miért választják praxisuk helyszínéül az orvosok azt a 
települést, ahol tevékenykednek (orvosok 
„telephelyválasztása”)

– Hogyan rekesztik ki a fogyatékkal élőket bizonyos terekből?



• Melyek azok a kérdések, amelyek jól vizsgálhatók a 
térinformatika eszközeivel? (pl.)
– Milyen összefüggés van a betegségek térbeli eloszlása és 
kóroktani tényezőik térbeli eloszlása között? (földrajzi 
epidemiológia - “térepidemiológia”)

– Milyen az egyes fertőző betegségek térbeli terjedése? 
(járványföldrajz)

– Milyen térbeli különbségei vannak az egészségi állapotnak és az 
egészségügyi ellátásnak?

– Milyen az egészségügyi intézmények vonzáskörzete?



Három probléma

• 1. A „lépték” / „térségi szint” 

• 2. Az egészségföldrajz kettős tárgya: egészség és 
egészségügy
– 2.1. Az egészségi állapot térbeliségének mérése

– 2.2. Az egészségügyi rendszer térbelisége

• 3. Mire használják jelenleg az egészségföldrajzban a 
térinformatikát?

Ezeket szem előtt tartva: adatbázisok áttekintése 
példákként



2. Néhány példa az adatbázisokra

• 2.1. Globális (nemzetközi) szintű adatbázisok
– 2.1.1. Nemzetközi egészségügyi és / vagy gazdasági 
szervezetek 
• WHO
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– 2.1.1. Nemzetközi egészségügyi és / vagy gazdasági 
szervezetek 
• WHO
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– 2.1.2. Egyes egészségi problémakörökkel foglalkozó nemzetközi 
szervezetek
• UNIADS

• FAOSTAT



• 2.2. Országos szintű adatbázisok
– 2.2.1. Egészségi állapotra utaló demográfiai adatok

• KSH

– 2.2.2. A legismertebb területi statisztikai adatbázisok 
egészségföldrajzi tartalma
• T-STAR

• TEIR

– 2.2.3. Az egészségügy “működése” során keletkezett nyers 
betegforgalmi adatok
• Gyógyinfok
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– 2.2.4. Feldolgozott, vagy publikussá tett betegforgalmi adatok
• ESKI: = Egészségügyi Stratégiai Kutatóintézet

– IMEA = Internetes Magyar Egészségügyi Adattár
– MEA = Magyar Egészségadattár On-Line
– REA = Regionális Egészségügyi Adatbázis
– TEA = Tételes Egészségügyi Adatbázis

• OEK = Országos Epidemiológiai Központ
• EgészségMonitor Kutató és Tanácsadó Nonprofit Közhasznú Kft.
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• 2.3. Lokális és mikro-szintű adatbázisok
– Település: Uzzoli Annamária, Tózsa István

– Városrész: Kecskemét példája

– Háziorvosi körzet: járvány terjedése

– Intézmény: betegek mozgása

Adatvédelmi problémák



3. Térinformatika az egészségügyben

• Tájékoztatási cél

• Adatlekérdezés

• Magyarország: próbálkozások, kísérletek

• Néhány példa:
– WHO EUO

– Gyógyinfok

– KSH

– ESKI













Köszönöm a figyelmet!


