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PERTEKLINIS LIETUVOS GYVENTOJU MIRTINGUMAS
COVID-19 PANDEMIJOS LAIKOTARPIU:
PRIEZASTYS IR PASEKMES

Faustas Stepukonis
Klaipédos universitetiné ligoniné (Lietuva)

Anotacija

Dabartiniu metu, iSplétojus gyventojy vakcinacija ir (ar) natfiraliu biidu jgijus imuniteta, daugelyje
Saliy COVID-19 pandemija slopsta. Deja, Lietuva yra labiausiai nukentéjusiy Europos ir pasaulio
Saliy sarasSe, atsizvelgiant j gyventojy netektis tiek nuo SARS-CoV-2 viruso sukeltos ligos, tieck nuo
padidéjusio mirtingumo nuo kai kuriy kity ligy. Veikiausiai ir ateityje neiSvengsime vienokiy ar ki-
tokiy pandemijy, taigi biitina analizuoti, kodél Lietuva maziau sékmingai nei aplinkinés $alys jveikia
$ig pandemija. Straipsnio tikslas — palyginti Lietuvos ir kity Saliy gyventojy perteklinj mirtinguma
COVID-19 pandemijos laikotarpiu, aptarti galimas iSskirtinai didelio Lietuvos gyventojy perteklinio
mirtingumo priezastis ir pasekmes. Medziaga ir metodai: rodikliy analizé, duomeny palyginimas.
Analizés rezultatai atskleidé, kad daugelis kaimyniniy 3aliy — Airija, Danija, Svedija, Norvegija,
Malta, Vokietija — ne tik nepatyré zenklaus perteklinio gyventojy mirtingumo, bet ir paciy COVID-19
auky, tenkanc¢iy 1 mln. gyventojy, jose buvo nepalyginamai maziau nei Lietuvoje. Kai kuriose Saly-
se — Liuksemburge, Svedijoje, Norvegijoje, Belgijoje, Danijoje — pailgéjo vidutiné tikétino gyveni-
mo trukmé, liudydama, kad visuomenés sveikatos ger¢jimas jmanomas netgi COVID-19 pandemijos
laikotarpiu. Sitilytina analizuoti Siy Saliy patirtj siekiant iSvengti visuomenés sveikatos raidos sutrik-
dymo, pasireiSkiancio isskirtinai dideliu pertekliniu gyventojy mirtingumu nuo COVID-19 ir kity
ligy bei vidutinés tikétino gyvenimo trukmés nuosmukiu.

PAGRINDINIAI ZODZIAI: COVID-19, perteklinis gyventojy mirtingumas, vidutiné tikétino gyve-
nimo trukme.

Abstract

At present, the Covid-19 pandemic is controlled in many countries by the development of the vac-
cination and/or the natural immunity of the population. Unfortunately, Lithuania is on the list of the
most affected countries in Europe and the world, taking into account the loss of population both
from the disease caused by the SARS-CoV-2 virus and from increased mortality from other diseases.
We will probably not avoid a pandemic in the future, so it is necessary to analyse why Lithuania
has been less successful than neighbouring countries in overcoming the pandemic. The aim of this
study is to compare the excess mortality of the population of Lithuania and other countries during
the Covid-19 pandemic, and to discuss the possible causes and consequences of the exceptionally
high excess mortality of the Lithuanian population. Material and methods: analysis of indicators,
comparison of data. The results of the analysis show that a number of countries (Ireland, Denmark,
Sweden, Norway, Malta and Germany) not only did not experience significant excess mortality, but
their Covid-19 victims per one million population were also incomparably fewer than in Lithuania. In
some countries (Luxembourg, Sweden, Norway, Belgium, Denmark), life expectancy increased, sug-
gesting that improvements in public health have been possible even during the Covid-19 pandemic.
It is recommended that the experience of these countries be analysed, in order to avoid disruption to
public health resulting in exceptionally high excess mortality from Covid-19 and other diseases and
a decline in life expectancy.

KEY WORDS: Covid-19, excess mortality, life expectancy.

DOI: http://dx.doi.org/10.15181/tbb.v88i1.2409
32




PERTEKLINIS LIETUVOS GYVENTOJU MIRTINGUMAS COVID-19 PANDEMIJOS...

Ivadas

Pasaulyje per 2020 ir 2021 metus oficialiai uzregistruota 5,94 mln. mirc¢iy nuo
COVID-19, ta¢iau zvelgiant per iSaugusio mirtingumo prizme¢ miré keleriopai dau-
giau — nuo 14,9 iki 18,2 min. gyventojy (WHO, 2022a; The Lancet, 2022). Toks
didelis oficialiai uzregistruoto ir perteklinio mir¢iy skaiciaus neatitikimas susida-
ré dél neissamaus COVID-19 miréiy diagnozavimo ir registravimo bei iSaugusio
mirtingumo nuo kity nei COVID-19 ligy. Mirtingumas nuo kity ligy savo ruoztu
gal¢jo padidéti dél pandemijos laikotarpiu taikyty griezty jprastinés gyvensenos
ribojimy, karantino, sutrikdyto sveikatos priezitiros priecinamumo (The Lancet,
2022; Our World in Data, 2022a).

Lietuva suminiu perteklinio gyventojy mirtingumo rodikliu pandemijos metu
(21 proc. daugiau miréiy, palyginti su tikétinu miréiy skai¢iumi, jei nebiity buve
pandemijos), 2022 m. balandzio 17 d. duomenimis, tarp viso pasaulio Saliy uzima
Sesta vieta. Europos Sajungoje mus lenkia tik Bulgarija (27 proc.) (Our World in
Data, 2022b). Nuo 2020 m. pradzios iki 2022-05-05 misy Salyje miré 20 050 gy-
ventojy daugiau, nei tikétasi nesant pandemijos, i$ jy 9121 — nuo COVID-19 (Our
World in Data, 2022c¢).

Neramina ir tai, kad, skirtingai nei daugelyje kity kaimyniniy Europos Saliy,
kuriose padidéjusio mirtingumo ir mir¢iy nuo COVID-19 rodikliai daugmaz vie-
ni kitus atitinka, Lietuvoje pertekliniy mir¢iy skaicius, remiantis véliausiais duo-
menimis (2022-05-05), daugiau nei dvigubai (2,2 karto) vir§ija mirusiyjy nuo
COVID-19 ligos gyventojy skaiciy. Tai didziausias rodikliy skirtumas tarp visy ES
Saliy (Our World in Data, 2022d).

ISskirtinai didelis Lietuvos tikétiny ir faktiniy mirtingumo rodikliy neatitikimas
neiSvengiamai kelia klausima, kokios to priezastys? Deja, Lietuvos vyriausybinése
institucijose $is klausimas ilgai ignoruotas ar papras¢iausiai neigtas, remiantis kai
kuriais ekspertais, kurie duomeny neatitikimg aiSkina COVID mirc¢iy registravimo
praktikos ypatumais. Iki §iol tik pavieniai medikai, politikai, specialistai sické at-
kreipti démes;j j iSaugusj Lietuvos gyventojy mirtinguma ne tik nuo COVID, bet ir
dél kity priezasciy.

Vis tik Lietuvai nepaliaujamai verziantis j pasaulio lyderes perteklinio mirtin-
gumo klausimu, §i nemaloni lyderysté ima kelti susirGipinima kai kurioms institu-
cijoms, ziniasklaidai, visuomenei, galiausiai ir politikams. Seimo Zmogaus teisiy
komiteto 2022 m. vasario 2 d. pranesime ziniasklaidai teigiama, kad COVID-19
nepaaiskina didelés dalies pertekliniy miréiy Salyje. Nurodoma, kad didele dalimi
perteklinj mirtinguma sukélé pandemijos laikotarpiu apribotas sveikatos paslaugy
prieinamumas, dél ko padaugéjo kitomis nei COVID ligomis serganciyjy mirciy.
PraneSimo autoriai ragina Vyriausybe atkurti sveikatos priezitros paslaugy teiki-
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mg (Lietuvos Respublikos Seimas, 2022). Taigi jau imama suvokti, kad apie 20
tikstanciy daugiau nei tikétasi mirusiy Lietuvos gyventojy nebegalima ,,nurasyti‘
vien tik SARS-Cov-2 koronavirusui.

Dabartiniu metu, iSplétojus gyventojy vakcinacija ir (ar) natiiraliu budu jgijus
imunitetg, daugelyje Saliy COVID pandemija slopsta. Deja, Lietuva yra labiau-
siai nukentéjusiy Europos ir pasaulio Saliy sarase, atsizvelgiant j gyventojy netek-
tis tiek nuo SARS-CoV-2 viruso sukeltos ligos, tiek nuo kity ligy. Veikiausiai ir
ateityje neiSvengsime vienokiy ar kitokiy pandemijy, tad biitina analizuoti, kodél
Lietuva maziau s¢kmingai nei aplinkinés Salys jveikia Sig pandemija.

Sios studijos tikslas: palyginti Lietuvos ir kity $aliy gyventojy perteklinj mir-
tingumg COVID-19 pandemijos laikotarpiu, aptarti iSskirtinai didelio Lietuvos gy-
ventojy perteklinio mirtingumo galimas priezastis ir pasekmes.

Medziaga ir metodai: rodikliy analizé, duomeny palyginimas.

1. Rezultatai ir jy aptarimas

1.1. Perteklinio mirtingumo rodikliai ir jy patikimumas

Perteklinio mirtingumo rodiklis atskleidzia mirusiyjy skai¢iaus padidéjima, ku-
ris virsija tikéting mirusiyjy skaiciy, jei nebuty buve COVID-19 pandemijos (The
Lancet, 2022; WHO, 2022a). Norint §j rodiklj apskai¢iuoti, biitini mirusiyjy skai-
Ciaus (i$ viso) bei tikétino mirusiyjy skai¢ius duomenys (WHO, 2022b). Tikétinas
mirusiyjy skaiCius paprastai nustatomas skai¢iuojant keleriy mety iki pandemijos
mirtingumo rodikliy vidurkj. Matematiskai vertinant, tai tikslesnis metodas, nei
rémimasis vieneriy mety, pvz., paskutiniy iki pandemijos, mirtingumo rodikliu,
kadangi leidzia iSvengti atsitiktinio mirtingumo duomeny ,,iSsibarstymo* per ke-
lerius metus. Siuo metodu, kaip skirtumg tarp pandemijos laikotarpio ir net 20
ankstesniy mety mirtingumo vidurkio, Lietuvos statistikos departamento analitikai
nustaté, kad preliminarus ir labai apytikslis pandemijos laikotarpio (iki 2022 m.
vasario) pertekliniy mir¢iy skaicius Lietuvoje — 11 tiikst. gyvybiy (Valstybés duo-
meny analitika, 2022a).

Taciau Lietuvos gyventojy mirtingumo duomenys likus penkeriems metams
iki pandemijos buvo ne ,,iSsibarst¢®, o nuosekliai maz¢jo, taigi tolesnis gyventojy
mirtingumo maz¢jimas buvo labiausiai tikétinas, jei nebiity prasidéjusi COVID-19
pandemija. Tokj Lietuvos gyventojy mirtingumo mazéjimo tikimybinj scenarijy
ateinantiems po 2019 mety, taigi dar iki pandemijos pradzios, JT analitikai pateiké
2019 metais (UN, 2019). Todél Siuo atveju, nusistatant tikéting mirtingumo lygme-
nj po 2019 mety, tiksliau biity remtis ne keleriy ar juo labiau keliolikos ikipande-
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1 pav. Mirusiyjy skaicius pries ir prasidéjus COVID-19 pandemijai Lietuvoje
Saltiniai: Mirusiyjy skai¢ius 2015-2021 m. (i§ viso), COVID-19 registruoty mirusiyjy skai¢ius (OSP, 2022c);
Tikétinas mirusiyjy skaicius 2020 ir 2021 m.: autoriaus apskaiciuota i§ mirusiyjy skaiciaus (i§ viso)
atimant perteklinj mirtinguma (atitinkamai 2021 m. sausio 4 d. ir 2022 m. sausio 3 d. bukl¢),
remiantis ,,The Economist™ (2022) pateiktais duomenimis.

miniy mety vidurkiu, o tikétinu mirtingumo lygmeniu, atsizvelgiant j mirtingumo
mazéjimo tendencija.

Remdamiesi $ia nuostata (1 pav.), jverting tam tikras papildomas aplinkybes
COVID pandemijos laikotarpiu, perteklinj mirtinguma pasaulio Salyse kompiute-
rinio modeliavimo budu apskaiciavo ir pateiké ,,The Economist* duomeny anali-
tikai (The Economist, 2022). Jie nurodé, kad Lietuvos gyventojai dél perteklinio
mirtingumo per 2020-2021 metus prarado 17,5 tikst. gyventojy. Sie skaiiai be-
veik sutampa su PSO, kurios duomenimis Lietuva per 2020-2021 metus perte-
kliniai prarado 17,3 tikst. gyvybiy, pateikta informacija (WHO, 2022b). Be to,
apytikriai ,,The Economist™ duomenys atitinka ,,The Lancet™ pateiktus duomenis.
Tiesa, pastarojo Saltinio vertinimu, Lietuva per 2020-2021 metus pertekliniai pra-
rado dar daugiau — nuo 19,2 iki 20,8 tiikst. gyventojy (The Lancet, 2022).

Norint kuo tiksliau apskaiciuoti perteklinj mirtinguma, biitini patikimi mirties
fakty nuo visy galimy priezasCiy registravimo duomenys. Galime pasidziaugti,
kad bent jau ES Salyse gyventojy mirciy registravimo duomenys gana patikimi, ka-
dangi kiekvieno gyventojo mirties faktas paprastai nedelsiant fiksuojamas mirties
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liudijime. Beveik nejmanoma daugiau nei keliais procentais susumuoty gyventojy
mirciy duomeny iSkreipti, nebent i§ viso §iy duomeny neregistruoti ar neskelbti,
bet vakarietiSky demokratijy Salims tai nebiidinga. Taigi Sioje analizéje ,,The Eco-
nomist“ skelbiamais ES Saliy perteklinio mirtingumo rodikliais COVID pandemi-
jos laikotarpiu galime pasikliauti. Nors tai ir nerecenzuojamas Saltinis, jy teikiami
duomenys sutampa su kituose Saltiniuose skelbiama informacija, yra nuolat atnau-
jinami, paremti aiskia bei skaidria metodika ir placiai prieinami (WHO, 2022c).

1.2. COVID-19 mirciy rodikliai, jy patikimumas

Vertinat duomeny patikimuma, abejoniy kyla, kai mirties priezastimi nurodoma
COVID-19. Pasaulio mediky bendruomené iki Siol nesusidaré bendros nuomonés,
kokiais atvejais infekuotyjy SARS-CoV-2 mirtys turéty buti registruojamos kaip
mirtys nuo COVID-19 ligos (The Lancet, 2022). Tad oficialiis COVID-19 mirciy
duomenys neretai skiriasi iki keliy karty, tai priklauso nuo jy registravimo ypatu-
my. Zemiau paminésime tik keleta aplinkybiy, kurios lemia nemenka painiava,
mirtingumo apskaitoje kaip mirties priezastj nurodant COVID-19 liga.

Visy pirma, nors PSO rekomenduoja mirties atvejus, priskirtinus COVID-19,
registruoti atsizvelgiant j Tarptautinj statistinj ligy ir sveikatos sutrikimy klasifika-
cijos desimtgjj pataisyta ir papildyta leidimg (TLK-10-AM), neretai Salys susiku-
ria savas metodikas ir paaisSkinimus, kokiais atvejais mirties prieZastimi laikoma
COVID-19 liga (Our World in Data, 2022c). Stai, pvz., Lietuvos Oficialios
statistikos portalas Lietuvos gyventojy COVID-19 miréiy suminius skaicius
(2022-05-11 duomenimis), pateikia net pagal tris apibrézimus (Zr. 2 pav.):

1. 9123 mirtys, remiantis COVID mirties apibrézimu Nr. 1 — ,,nuo COVID*:
mirusiy asmeny, kuriy mirties liudijime gydytojai kaip pagrindine mirties
priezastj nurodé COVID-19 liga, skaicius. Nejtrauktos iSorinés mirties prie-
zastys.

2. 15 568 mirtys, remiantis apibrézimu Nr. 2: papildomai apima ir kitus mirties
atvejus, kuriuose pagrinding, tiesioginé, tarpiné mirties priezastys ar kita
svarbi patologiné¢ biiklé gydytojy nurodyta COVID-19 liga arba su ja susiju-
si informacija. Nejtrauktos iSorinés mirties priezastys.

3. 18727 mirtys, remiantis apibrézimu Nr. 3 —,,su COVID*: papildomai apima
ir kitus mirties atvejus, kai asmuo miré¢ turédamas ne senesnj nei keturiy sa-
vaiciy teigiama diagnostinio tyrimo atsakyma. Nejtrauktos iSorinés mirties
priezastys (OSP, 2022a).
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Mirtys

Miré vakar * I$ viso Mirties apibrézimas

1 9123 COVID mirties apibrézimas 1 ("nuo COVID")
7 15568 COVID mirties apibrézimas 2

1 18727 COVID mirties apibrézimas 3 ("su COVID")
60 - Visos LT mirtys

*Paskutinés paros COVID miréiy skaiius yra ISANKSTINIS ir per kelias dienas pasipildo véluojanéiais jraais (padidéja vidutiniskai 30%)

2 pav. Lietuvos oficialios statistikos COVID-19 mirciy statistika
Saltinis: OSP, 2022b.

Taigi oficialioje Lietuvos statistikoje, atsizvelgiant | apibrézimo interpretacija,
su COVID sietinas mirusiyjy skaicius skiriasi daugiau nei du kartus. Tarptautinéms
duomeny bazéms Lietuva pateikia COVID mirtingumo apskaitg pagal pirmajj api-
brézima, jei pateikty pagal treciajj, i$ dabartinés 12-os (3452 COVID mirtys mln.
gyv.) vietos pakiltume j pirma vietg pasaulyje (biity 7061 mirtys mln. gyv.) pagal
COVID mir¢iy skai¢iy, tenkantj milijonui gyventojy, aplenke dabarting pasaulio
lydere Peru — 6297 mirtys min. gyv. (Worldometer, 2022).

Antra, pirminiai COVID mirtingumo duomenys dazniausia paremti gydytojy
jrasais gyventojy mirties liudijimuose, remiantis logika, kad gydytojai tiksliausiai
numano pagrinding mirtj sukélusia ligg. Zinant, kad daugelis senyvo amziaus pa-
cienty, serganciy COVID-19 liga, prie$ mirtj sirgo dar keliomis kitomis létinémis
ligomis, nelengva net ir patyrusiems gydytojams nuspresti, kuri i§ ty ligy nulémé
mirtj. Stai Lietuvos gydymo institucijy duomenys rodo, kad atsizvelgiant j mirties
liudijimy santykine dalj, kai mirtis iStiko per maziau nei 28 dienas nuo teigiamo
COVID testo, kaip pagrindiné mirties priezastis ,,nuo COVID* nurodoma nuo 0
iki 87,3 proc. (3 pav.). Toks didelis duomeny ,,iSsibarstymas* liudija esminius gy-
dymo institucijy skirtumus COVID mirciy diagnozavimo praktikoje, taigi geriau-
siu atveju zinome tik apytiksli (paklaidos riba — deSimtys procenty ar net karty)
COVID auky skaiciy Lietuvoje.

Trecia, esama ir daugiau rimty abejoniy COVID mirtingumo duomeny tarptau-
tiniu palyginamumu, pvz.: a) veikiausiai COVID mir¢iy skaicius yra didesnis, nei
skelbia paskiry Saliy statistikos Saltiniai, nes ne visose Salyse taikomas COVID-19
ligos testavimas; b) kai kuriose Salyse apskaitomi visi gyventojy COVID mirc¢iy
atvejai, kai kuriose — tik ty, kurie miré ligoninése; c¢) daliai mirusiyjy nuo COVID
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(atsizvelgiant j mirties liudijimy skaiciy, kuomet mirtis iStiko per maziau kaip 28 d. nuo teigiamo COVID testo)

VertikalTs stulpeliai yra pasikliautiniai intervalai, jy
centre esantys kvadratéliai - apskaiciuoti procentai

Aibé “miré nuo COVID" yra aibés “miré su
COVID* poaibis. Kitaip tariant, “miré nuo COVID” yra
skaitiklis, o “miré su COVID* yra vardiklis (100%)

Ar mirusysis pateks | aibg “miré nuo
COVID" - priklauso nuo gydytojo

sprendimo, kompetencijos,
kruops$tumo.

Ar mirusysis pateks | aibe “miré su
COVID" - priklauso tik nuo jo mirties

datos ir jo paskutinio teigiamo

diagnostinio tyrimo atsakymo datos

Cia rodomos tik tos sveikatos priezitiros jstaigos, kurios nuo
2020 m. spalio mén. isra8é daugiau kaip 300 mirties
liudijimy (dél bet kokios mirties priezasties)

* Viesoji jstaiga Vilniaus miesto klinikiné ligonine (979 / 1122 = 87.3%)
Viesoji jstaiga Respublikin Siauliy ligoniné (820 / 992 = 82.7%)
Viesoji jstaiga Jonavos ligoniné (129 / 156 = 82.7%)
Viesoji jstaiga Marijampolés ligonine (292 / 377 = 77.5%)
Viedoji jstaiga Ukmergés ligoniné (198 / 257 = 77%)
Viesoji staiga Respublikin Klaipedos ligonine (381 /515 = 74%)
Viesoji jstaiga Respublikiné Panevézio ligonine (615 / 833 = 73.8%)
Viesoji jstaiga Panevézio rajono savivaldybés poliklinika (25 / 34 = 73.5%)
Lietuvos sveikatos moksly universiteto Kauno ligoniné (1017 / 1419 = 71.7%)
Viesoji jstaiga Tauragés ligoniné (213 / 305 = 69.8%)
Viesoji jstaiga Prieny ligoniné (100 / 148 = 67.6%)
Viesoji jstaiga Mazeikiy ligoniné (119 / 177 = 67.2%)
Viesoji jstaiga Jurbarko ligoniné (143 / 233 = 61.4%)
Vie3oji jstaiga Alytaus apskrities S. Kudirkos ligonine (224 / 375 = 59.7%)
Viesoji jstaiga Silutés ligoniné (82 / 138 = 59.4%)
Viesoji staiga Regioniné Telsiy ligoning (102 / 172 = 59.3%)
e30ji jstaiga Rokiskio rajono ligoniné (73 / 137 = 53.3%

jono centring poliklinika (15 / 46 = 32.6%)
alnio poliklinika (16
Viesoji Radviliskio ligoniné (26 / 87 = 29.9!
Viesoji jstaiga Klaipédos universiteting ligoniné (167 / 586 = 28.5%)
Viesoji jstaiga Anykséiy rajono savivaldybés ligoning (17 /61 = 27.9%)
Viegoji jstaiga Karoliniskiy poliklinika (4 / 15 = 26.7%)
Viesoji jstaiga Kelmés ligoniné (22 / 88 = 25%)
Viesoji jstaiga Vilkaviskio ligoning (9 / 37 = 24.3%)
Viesaji jstaiga Visagino ligoniné (33 / 134 = 24.6%)
Viesoji jstaiga Svencioniy rajono ligoniné (15 / 74 = 20.3%)
Viesoji staiga Raseiniy ligoniné (9 / 48 = 18.8%)
VieSoji jstaiga Seskinés poliklinika (2 /13 = 15.4%)
UAB MediCA Kiinika (5 / 34 = 14.7%)
Vieoji jstaiga Mykolo Marcinkeviciaus ligoniné (42 / 277 = 15.2%)
Viesoji jstaiga Klaipédos jarininky ligoniné (14 / 96 = 14.6%)

ie3oji jstaiga Sv. Roko ligoniné (17 / 126 = 13.5%)
Viesoji staiga Klaipédos medicininés slaugos ligoniné (10 /85 = 11.8%)
VieSoji jstaiga centro poliklinika (3 / 31 = 9.7%)
Vie3oji jstaiga Marijampolés pirminés sveikatos prieZitros centras (4 / 43 = 9.3%)
V3] Kauno miesto poliklinika (6 / 64 = 9.4%)
Viesoji jstaiga Sakiy ligoniné (4 / 47 = 8.5%)
Viesoji jstaiga Respubliking Vilniaus universitetiné ligoniné (17 / 262 = 6.5%)
Viesoji jstaiga Vilniaus rajono Nemeninés poliklinika (0 / 49 = 0%)

Viesoji jstaiga K. Griniaus slaugos ir palaikomojo gydymo ligonine (0 / 54 = 0%) Paskutiniai jtraukti duomenys: 2022-02-04

u Viesoji jstaiga Panevézio palaikomojo gydymo ir slaugos ligonine (0 / 121 = 0%) Feb: Valstybés duomeny analitika
el Viesoj jstaiga Vilkpédes ligoniné (0 / 247 = 0%) Lietuvos statistikos departamentas

3 pav. Mir¢iy ,,nuo COVID* santykiné dalis, kai mirtis iStiko
per maziau kaip 28 dienas nuo teigiamo COVID testo
Saltinis: Valstybés duomeny analitika, 2022b

diagnoz¢ nustatoma gerokai véliau nei mirties diena (WHO, 2022b; Our World in
Data, 2022).

Atsizvelgiant j visas metodologines vilkduobes registruojant COVID priskiria-
mas mirtis, darytina iSvada, kad Sie duomenys ypa¢ priklauso nuo interpretacijos,
COVID priskiriamy mirciy skaicius toje pacioje Salyje skiriasi iki keliy karty, to-
dél nelabai palygintini tarptautiniu lygmeniu.

Nors perteklinj mirtinguma tiesiogiai ar netiesiogiai sukélé COVID pandemija,
mirtingumo nuo COVID ligos rodikliai nepatikimi, tad toliau, analizuodami pan-
demijos pasekmes, visy pirma remsimés kur kas tikslesne ir patikimesne pertekli-
nio mirtingumo dél visy priezasciy rodikliy analize ir palyginimais.
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1.3. Lietuvos ir kity Saliy gyventojy perteklinio mirtingumo
palyginimas

Duomenys iliustruoja isskirtinai didelj suminj perteklinj Lietuvos gyventojy
mirtinguma ES 3aliy kontekste (4 pav.). Siuo rodikliu (6334 mirtys 1 mln. gyven-
tojy) 1§ Europos Saliy mus lenkia tik Bulgarija (9574 mirtys 1 mln. gyventojy).

Atlike elementarius skaiCiavimus, t. y. i§ ,,The Economist® pateikiamo suminio
perteklinio mirciy skaiciaus (20,1 tiikst.) atéme suminj mirusiyjy ,,nuo COVID*
skaiCiy (9,1 tukst.), suzinome, kad iki $iol (2022-05-11) apie 11 tikst. Lietuvos
gyventojy pertekliniy mir¢iy negalime paaiSkinti susirgimais SARS-Cov-2
koronavirusu.

Deja, pagrindinis eksperty, ziniasklaidos, politiky démesys iki Siol sutelktas j
mirtingumo ar sergamumo COVID tematika, beveik visiskai ignoruojant gerokai
iSaugusj mirtinguma dél kity priezas¢iy. Perteklinis mirtingumas, daugiau nei du
kartus virSijantis mirtinguma ,,nuo COVID®, paprastai neigiamas, aiSkinant tuo,
kad jokio zenklaus neatitikimo néra, tereikia COVID sukeltas mirtis registruoti
remiantis treciuoju apibrézimu ,,su COVID®.

Excess mortality: Cumulative number of deaths from all causes compared
to projection based on previous years, per million people =
The cumulative difference between the reported number of deaths since 1 January 2020 and the projected number of deaths

for the same period based on previous years. The reported number might not count all deaths that occurred due to incomplete
coverage and delays in reporting.
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Mar 1, 2020 Nov 16, 2020 Jun 4, 2021 May 1, 2022

Source: Human Mortality Database (2022), World Mortality Dataset (2022) CCBY

4 pav. Perteklinés mirtys 1 mln. gyventojy nuo 2020 m. pradzios
Saltinis: Our world in Data, 2022b.
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Estimated cumulative excess deaths during COVID-19, Lithuania

For countries that have not reported all-cause mortality data for a given week, an estimate is shown, with
uncertainty interval. If reported data is available, that value only is shown. For comparison, cumulative confirmed
COVID-19 deaths are shown

— Central excess death estimate

3,500 Upper bound, 95% uncertainty

3,000
2,500
2,000
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0 v
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Source: The Economist (2021), Johns Hopkins University (2021) CCBY

5 pav. Pertekliniy mirciy ir mir¢iy nuo COVID raida Lietuvoje
pirmaisiais pandemijos ménesiais
Saltinis: Our World in Data, 2022c.

Sio straipsnio autoriaus nuomone, esami duomenys tokiu paaiskinimu vercia
abejoti, kadangi:

Pirma, Lietuvoje perteklinis mirtingumas sparciai iSaugo jau per pacius pir-
muosius pandemijos ménesius, kol dar registruota santykinai nedaug mir¢iy nuo
COVID. Stai iki 2020 m. spalio 26 d. Lietuvoje registruotos i§ viso 2462 perte-
klinés mirtys, i§ jy tik 124 mirtys — ,,nuo COVID* (5 pav.). Nejmanoma, kad jau
tada perteklinj mirtinguma sukélé mirtys ,,nuo* ar ,,su* COVID, nes pandemijos
pradzioje tikrai negaléjo biiti, kad tiikstanciai gyventojy buty mir¢ dél Sios ligos.

Antra, jei padidéjusj mirtinguma nuo kity nei COVID susirgimy priskirtume il-
galaikéms anksciau persirgtos COVID ligos pasekméms (angl. Long-covid — poko-
vidinis sindromas ar pan.), logiska buty tikétis, kad ilgainiui perteklinis mirtingu-
mas visose Salyse vis labiau virSys tiesioginiy mirc¢iy nuo COVID skaiciy. Taciau
daugelio ES saliy duomenys $iy tendencijy anaiptol nepatvirtina. Kaip iliustracija
pateikiame Lietuvos, Belgijos ir Svedijos perteklinio mirtingumo pandemijos lai-
kotarpiu duomenis, kurie atskleidzia, kad prieSingai nei Lietuvoje (6 pav.) Belgijo-
je (7 pav.) ir Svedijoje (8 pav.) perteklinis mirtingumas netgi atsilieka nuo COVID
priskiriamy miréiy. Pazymétina, kad pastaryjy dviejy $aliy — Belgijos ir Svedijos —
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Estimated cumulative excess deaths during COVID-19, Lithuania
For countries that have not reported all-cause mortality data for a given week, an estimate is shown, with

uncertainty interval. If reported data is available, that value only is shown. For comparison, cumulative confirmed

COVID-19 deaths are shown.
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Source: The Economist (2022), Johns Hopkins University (2022) OurWorldIinData.org/coronavirus « CC BY

6 pav. Sumingés perteklinés ir COVID-19 priskiriamos mirtys Lietuvoje
Saltinis: Our World in Data, 2022c.

duomenys iSsiskiria ypatingu tikslumu registruojant COVID-19 mirtis, kadangi jie
audituojami ir kruopsciai statistiskai registruojami (The Lancet, 2022).

Trecia, mir¢iy pagausé¢jimo del kai kuriy priezasciy, pvz., alkoholinés kepeny
ligos, psichikos ir elgesio sutrikimy (SAM, 2022), tikrai negalime priskirti COVID
ligai (1 lentelé), veikiau tai drastiSky priemoniy, skirty pandemijai suvaldyti, ,,Sa-
lutinis* efektas.

Apibendrinant §j poskyrj, darytina iSvada, kad Lietuvoje COVID pandemijos
laikotarpiu pertekliniy mir¢iy nuo kity nei COVID priezas¢iy ne ka maziau, o gal
ir daugiau nei tiesiogiai nuo COVID ligos. Siame straipsnyje nesiekiu analizuoti,
kokia dalimi Lietuvoje perteklinj mirtingumg nulémé vyriausybiy veiksmai, sie-
kiant jveikti COVID pandemija, ar kiti veiksniai, padiding mirtinguma nuo kity
nei COVID priezaséiy, tai biisimy analiziy uzdavinys. Cia tik paneigiu nuomone,
kad padidéjes mirtingumas nesusijes su kitomis nei COVID ligomis, ir pateikiu
izvalgy apie perteklinio mirtingumo pasekmes dabarties bei ateities visuomenés
sveikatai.
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Estimated cumulative excess deaths during COVID-19, Belgium

For countries that have not reported all-cause mortality data for a given week, an estimate is shown, with
uncertainty interval. If reported data is available, that value only is shown. For comparison, cumulative confirmed
COVID-19 deaths are shown.
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7 pav. Suminés perteklinés ir COVID-19 priskiriamos mirtys Belgijoje
Saltinis: Our World in Data, 2022e.

Estimated cumulative excess deaths during COVID-19, Sweden

For countries that have not reported all-cause mortality data for a given week, an estimate is shown, with
uncertainty interval. If reported data is available, that value only is shown. For comparison, cumulative confirmed
COVID-19 deaths are shown.
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Source: The Economist (2022), Johns Hopkins University (2022) OurWorldInData.org/coronavirus « CC BY

8 pav. Suminés perteklinés ir COVID-19 priskiriamos mirtys Svedijoje
Saltinis: Our World in Data, 2022f.
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1 lentelé. Lietuvos gyventojy mirties priezastys ir mirusiyjy amziaus vidurkiai

Mirties prieZastys

2016-2019 m. i
L L S 202';:“; eirEy 1?2";"" 2021 m. 11 mén. mirgiy  mirusiyjy
Mirties priezastys AM Splta z::&mr;:‘: z‘; y :‘:;h‘f: palyginimas su 2016-2019 m. am¥iaus
kedas iduekde (abs.ské. ir %) vidurkis 11 mén, vid, [abs.ske, ir %) vidurkis
- hipertenzinés ligos 110115 78 +769 (+82,6 %) +1052 (+124,6%)
Endokrininés, mitybos ir medziagy
ko Kece, B 50 E0D-E89 73 4237 (+47,3 %) 73 +244 (+53,1%) 73
- cukrinis diabetas £10-E14 74 +276 (+48,8 %) 74 +229 (+54 %) 73
Virskinimo sistemos ligos, i§ jy:  K00-K93 67 +165 (+8,3 %) 66 +224 (+12,2 %) 64
- alkoholiné kepeny liga K70 53 +50 (+19,8 %} 63 +98 (+42,3 %) 52
- kepeny cirozé ir fibrozé K74 57 +63 (+15 %) 56 +71 (+18,6 %) 56
I'l':n’:“;;‘:"““ bei jutimo organy o igs 70 +148 (+20,4 %) n +151 (+23 %) 72
- Parkinsono liga 620 81 +43 (+26,3 %) 20 +40 (427 %) 82
- Alzheimerio liga G30 82 +37 [+16,8 %) 82 +54 (27,4 %) 23
Piktybinial navikal €00-C96 70 +144 (+1,8%) 71 301 (4,1 %) 70
Psichikos ir elgesio sutrikimai, i jy: FOO-F99 20 +134 (+53,4 %) 82 +168 (74 %) 83
- demencija FO1-FO3 85 +122 (+58'%) g5 +161 (+84,7 %) 86

SAM ini/Mirties prieZastys

1.4. Perteklinio mirtingumo COVID-19 pandemijos
laikotarpiu pasekmés visuomenés sveikatai

Gyventojy mirtingumas, net ir laikinai padidéjes, pats savaime visuomenés
sveikatos prastéjimo nerodo, kadangi Siaip ar taip, atéjus senatvei, visi mirsime.
Svarbu, kad iSgyventume iki garbingo amziaus kuo ilgiau iSlikdami sveiki, ne-
mirtume anksciau laiko nei gamtos uzbréztoji amziaus riba, kurig perzengus dél
geometrine progresija besikaupianciy senatviniy létiniy ligy sveikatos buklé tampa
nebesuderinama su gyvybe. Teoriskai taip suvokta visuomenés sveikatg geriau-
siai turéty atskleisti sveiko gyvenimo trukmés rodiklis (SGT, angl. Healthy Life
Expectancy — HLE), dar vadinamas gyvenimo be negaliy trukme (angl. Disability
Free Life Expectancy — DFLE). TaCiau praktiskai §is rodiklis taikomas ne taip pla-
¢iai dél tam tikry duomeny kokybés triikumy, jy nesuderinamumo, subjektyvumo
elemento jsivertinant sveikatg ir tarptautinio palyginamumo ribotumo.

Tinkamiau, visa aprépianciai visuomeneés sveikatos biikle atskleidzia vidutinés
tikétinos gyvenimo trukmés rodiklis (VGT), apimantis tiek sveiko, tiek nesveiko
gyvenimo trukme ir fizing bei psiching socialing visuomenés sveikata, jos gerove.
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Todél sis rodiklis laikomas vienu pagrindiniy visuomenés sveikatos, geroves ir
pazangos rodikliy (Our World in Data, 2022g; Heuveline, 2022). PaZymétina, kad
VGT, skirtingai nei SGT, yra tikslus ir objektyvus rodiklis, nes jo reikSmée ap-
skaiiuojama remiantis gyventojy mirtingumo duomenimis pagal amziaus grupes
(Human mortality database, 2022). Vakarietiskos demokratijos Salyse gyventojy
gimimo ir mir¢iy daty duomenys gana tikslis, tad patikimas, tikslus yra ir VGT
rodiklis, jo apskai¢iuotoji reik§mé nuo tikrosios VGT nesiskiria daugiau nei de-
Simtosiomis procento dalimis.

Kaip visuomenes sveikatos rodiklis VGT pasizymi savybe nedelsiant reaguoti
reik§mingus pokycius visuomenés sveikatai, jei jie iSties reikSmingi. Daugelio pa-
saulio Saliy gyventojy VGT kartu su geré¢jancia visuomenés sveikata gana nuose-
kliai ilgejo iki pat COVID pandemijos pradzios. Neabejotina, kad biitent COVID
pandemija pirmg karta po 1950 mety sukélé globalinj mazdaug 1,6 mety VGT
smukteléjima pastaraisiais metais (9 pav.), nes jokiy kitokiy reikSmingy gamtiniy,
socialiniy ar ekonominiy sukrétimy pasaulyje tuo metu nejvyko. Beje, Siuo metu
Rusijos vykdomas nepaskelbtas karas pries Ukraing, kur Ziista ir zudomi zmonegs,
niokojama nusistovéjusi gyvensena, neabejotinai sutrikdys VGT raida, kartu su-
teiks galimybe Siuo visa apibendrinanciu rodikliu jrodyti karo pasekmes abiejy,
o gal ir daugiau $aliy gyventojy visuomenés sveikatai. Tad VGT islieka labiausiai
prieinamas, mirtinguma apibendrinantis rodiklis, teikiantis unikaliy tarptautinio

71
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9 pav. Pasaulio gyventojy VGT 2010-2021 metais

Saltinis: Heuveline, 2022.
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palyginamumo galimybiy vertinant visy kriziy, jskaitant COVID pandemija, pa-
sekmes.

Kaip per SGT ar VGT rodikliy prizme turétume vertinti COVID pandemijos po-
veikj Lietuvos ir kity Saliy visuomeniy sveikatai? Visuotinai zinoma, kad COVID
liga pavojingiausia garbingo amziaus sulaukusiems zmonéms (Heuveline, 2022),
ypac jei jie jau serga keliomis kitomis senatvinémis létinémis ligomis. Vidutinis
mirusiyjy nuo COVID amzius Lietuvoje — mazdaug 77,3 mety, jauny — iki 30
mety Zzmoniy mirtys nuo COVID ligos ypac retos, Lietuvoje iki Siol (2022-05-12)
uzregistruotos tik 26 Sios amziaus grupés zmoniy mirtys, tai tesudaro 0,28 proc.
visy uzregistruoty COVID mirciy (OSP, 2022b). Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministerija (toliau — SAM), deja, iSsamesniy duomeny apie serganciyjy ir
mirusiyjy nuo COVID ligos gretutinius susirgimus nepateikia, nors Sie duomenys
bty svarbiis nustatant gyventojy padidintos rizikos grupes.

Siekiant susidaryti bent fragmentiska vaizda apie serganciuosius ir mirusiuo-
sius nuo COVID ligos, ¢ia pateiksime tik Klaipédos universitetinéje ligoningje
(toliau — KUL) pastaruoju laikotarpiu mirusiyjy, kuriems gydymosi metu kaip pa-
grinding ar gretutine liga diagnozuota COVID-19, apibendrintus duomenis. I$ viso
laikotarpiu nuo 2021-10-01 iki 2022-03-31 KUL stacionare gydyti 1732 pacientai,
kuriems diagnozuota COVID-19. I§ jy 63, remiantis jraSais mirties liudijimuose,
miré nuo COVID-19, kaip pagrindinés ligos, sukélusios mirtj. Jy vidutinis mir-
ties amzius — 74,7 mety (95 %, PI 71,3-78,1). IS jy tik vienas pacientas gretuti-
niy susirgimy neturéjo, vidutini$skai Siems pacientams gydymosi laikotarpiu, be
COVID-19 ligos, diagnozuoti dar 5,3 gretutinio susirgimo. Dazniausi §ie gretuti-
niai susirgimai: kvépavimo sistemos, kraujotakos sistemos bei endokrininés, mity-
bos ir medziagy apykaitos ligos.

Lietuvoje per visg pandemijos laikotarpj ir KUL pastaraisiais ménesiais miru-
siyjy nuo COVID pacienty vidutinis mirties amzius (atitinkamai 77,3 ir 74,7 mety)
i$ esmes nesiskiria nuo visos Lietuvos gyventojy VGT — 75,1 mety (2020 m. duo-
menimis), bet gerokai virsija Lietuvos vyry ir motery SGT rodiklius — atitinkamai
56,0 ir 59,1 mety (2019 m. duomenimis) (OSP, 2022c¢).

Visi Sie duomenys rodo, kad COVID liga tiek visos Lietuvos gyventojy at-
zvilgiu, tiek KUL atveju VGT, juo labiau sveiko gyvenimo trukmeés (SGT) ne-
trumpina, dazniausia téra dar viena pridétiné liga prie esamy keleriy kity létiniy
senatviniy ligy, galiausiai lémusiy paciento mirtj.

Kadangi VGT sutrumpéjimo Lietuvoje negalima paaiskinti susirgimais ir mir-
timis nuo COVID ligos, ypa¢ neraminti turéty tai, kad pandemijos laikotarpiu jos
gyventojy VGT vis délto sutrumpéjo nuo 76,4 m. 2019 metais iki 75,1 m. 2020
metais (OSP, 2022c). Lietuvos gyventojy VGT nuosmukis yra vienas didZiausiy
tarp 37 pasaulio Saliy (turimi patikimi ir i§samiis mirtingumo duomenys, remiantis
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10 pav. VGT pokytis, lyginant 2020 ir 2019 metus
Saltinis: Islam ir kt., 2021.

Human mortality database, 2022), tik Rusijoje, JAV ir Bulgarijoje registruotas dar
didesnis VGT krytis pirmaisiais pandemijos metais (10 pav.) (Islam ir kt., 2021).

Jau paskelbti preliminariis 2021 mety VGT duomenys atskleidzia, kad palygin-
ti su 2019 metais, vyry ir motery VGT tarp ES Saliy pailgéjo tik Liuksemburge,
Svedijoje, Belgijoje bei Danijoje. Deja, Lietuva islieka tarp ES autsaideriy, joje
jau ir taip trumpa VGT dar labiau sutrumpéjo: vyry — 2,5 mety (nuo 70,3 iki 67,8),
motery — 3,2 mety (nuo 81,3 iki 78,1). Dar ryskiau nei Lietuvoje vyry VGT su-
trumpéjo Bulgarijoje, Slovakijoje ir Rumunijoje (atitinkamai 4,3, 2,9 ir 2,9 mety),
motery — tik Bulgarijoje — 4 metais (Heuveline, 2022).

Pazymeétina, kad mirusieji nuo COVID vidutini$kai yra vyresnio amziaus, paly-
ginti su mirusiaisiais dél daugelio kity priezasciy, todél mirtys nuo COVID maziau
trumpina VGT nei mirtys dél daugelio kity priezasciy (Heuveline, 2022). Jei ne
COVID, tai dél kokiy kity mirciy priezasciy taip ryskiai sutrumpéjo Lietuvos gy-
ventojy VGT? SAM duomenys (SAM, 2022) atskleidzia, kad Lietuvoje padaugéjo
Sirdies kraujagysliy, onkologiniy, vir§kinimo sistemos ligy sukelty mir¢iy. ,,Pajau-
néjo nuo kai kuriy ligy mirStanciyjy amzius. Mir¢iy nuo alkoholiniy kepeny ligy
skaiCius iSaugo beveik dvigubai, nuo jy mirusiyjy amziaus vidurkis sumazéjo iki
52 mety (1 lentele). Tokiy ligy pagauséjimo priezastys galimai yra pandemijos lai-
kotarpiu taikyty karantiny, jy sukelty jprastinés gyvensenos sutrikdymy, sveikatos
priezitros ribojimo pasekmés (Lietuvos Respublikos Seimas, 2022; The Lancet,
2022; Aburto ir kt., 2022). Ir Klaipédos universitetinés ligoninés patirtis patvirtina,
kad COVID pandemijos laikotarpiu buvo sutrikdyta ir apribota sveikatos priezit-
ra, ypac planiné (Janusonis ir kt., 2021, JanusSonyté ir kt., 2021).
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Taigi Lietuvoje serganciyjy kitomis nei COVID ligomis mirtys nulémé VGT,
kartu ir visuomenés sveikatos nuosmukj pastaraisiais metais. Belicka apgailestau-
ti, kad net ir pasibaigus COVID pandemijai, dar kelerius metus visuomenés svei-
katos ger¢jimg trikdys ne tik ilgalaikés COVID ligos pasekmeés, bet ir padidéjes
mirtingumas nuo kity susirgimy, kadangi padaugéjo gyventojy, kuriy ligos laiku
nediagnozuotos ir negydytos (Aburto ir kt., 2022).

2. Apibendrinimas

Besibaigianti COVID pandemija suteikia mums galimybe jvertinti jos nevie-
nareik§mes pasekmes. Ne visos jos neigiamos. Kai kuriais pasiekimais, ypac eko-
nominiais, net nustebinome patys save vydamiesi ar net aplenkdami kai kurias
Europos senbuves. ISmokome dirbti nuotoliniu biidu. Maziau keliaudami maziau
kad COVID pandemija Lictuvos visuomenés sveikatg ir gerove sutrikdé skaus-
mingiau nei daugelyje aplinkiniy $aliy. Eilé ES $aliy — Airija, Danija, Svedija,
Malta, Vokietija — ne tik nepatyré Zenklaus perteklinio gyventojy mirtingumo, bet
ir pac¢iy COVID auky, tenkan¢iy 1 mln. gyventojy, jose buvo nepalyginamai ma-
ziau nei Lietuvoje (Our World in Data, 2022b; Worldometer, 2022). Kai kuriose
kaimyninése Salyse — Liuksemburge, Svedijoje, Norvegijoje, Belgijoje, Danijoje —
VGT pailgéjo, liudydama, kad visuomenés sveikatos geréjimas jmanomas netgi
COVID pandemijos laikotarpiu. Tad pirmiausia turétume analizuoti $iy Saliy patir-
ti jveikiant pandemijg. Norétysi tikéti, kad Sios pandemijos pasekmés Lietuvai bus
tinkamai iSanalizuotos, o iSmoktos pamokos leis i§vengti pandemijos suvaldymo
klaidy, pasireiskianciy iSskirtinai dideliu pertekliniu gyventojy mirtingumu ne tik
nuo COVID, bet ir nuo kity ligy, bei vidutinés tikétino gyvenimo trukmés nuos-
mukiu.

ISvados

1. COVID-19 pandemijos laikotarpiu Lietuva, palyginti su ES ir kitomis pa-
saulio Salimis, i$siskyre dideliu gyventojy pertekliniu mirtingumu ne tik nuo
COVID, bet ir nuo kity ligy, bei vidutinés tikétino gyvenimo trukmeés nuos-
mukiu.

2. Perteklinio Lietuvos gyventojy mirtingumo negalima paaiskinti vien tik
COVID-19 mirtimis. Ne ka mazesne, o gal net didesne dalimi ji nulémeé
vyriausybiy veiksmai, siekiant jveikti COVID pandemijg, ar kiti veiksniai,
padidine mirtinguma dél kity nei COVID priezasciy.
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3. Bitina i$samiau tirti nes¢kmiy Lietuvoje suvaldant COVID-19 pandemija
priezastis, siekiant iSvengti pandemijos suvaldymo klaidy, pasireiskianciy
iSskirtinai dideliu pertekliniu gyventojy mirtingumu nuo COVID ir kity ligy
bei vidutinés tikétino gyvenimo trukmés nuosmukiu.
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EXCESS MORTALITY IN THE LITHUANIAN POPULATION
DURING THE COVID-19 PANDEMIC:
CAUSES AND CONSEQUENCES

Faustas Stepukonis
Summary

At present, the Covid-19 pandemic is controlled in many countries by the de-
velopment of the vaccination and/or the natural immunity of the population. Un-
fortunately, Lithuania is on the list of the most affected countries in Europe and
the world, taking into account the loss of population both from the disease caused
by the SARS-CoV-2 virus and from the increased mortality from other diseases.

The aim of this study is to compare excess mortality in the population of Lithu-
ania and of other countries during the Covid-19 pandemic, and to discuss the pos-
sible causes and consequences of the exceptionally high excess mortality of the
Lithuanian population.

Material and methods: analysis of indicators, comparison
of data.The article suggests using the excess mortality data for EU countries
during the Covid pandemic published by The Economist. Although not a peer-
reviewed source, its data are in good agreement with other sources, are constantly

49


https://www.15min.lt/naujiena/aktualu/sveikata/prie-brangiu-tyrimu-ir-pas-gydytojus-nematytos-eiles-mirciu-skaiciu-isaugino-ne-tik-covid-19-541-1638718?copied
https://www.15min.lt/naujiena/aktualu/sveikata/prie-brangiu-tyrimu-ir-pas-gydytojus-nematytos-eiles-mirciu-skaiciu-isaugino-ne-tik-covid-19-541-1638718?copied
https://ourworldindata.org/grapher/excess-deaths-cumulative-economist?tab=table&country
https://ourworldindata.org/grapher/excess-deaths-cumulative-economist?tab=table&country
https://doi.org/10.1016/S0140-6736(21)02796-3
https://population.un.org/wpp/Graphs/Probabilistic/POP/TOT/440
https://population.un.org/wpp/Graphs/Probabilistic/POP/TOT/440
https://www.facebook.com/watch/?v=893638724641633
https://www.facebook.com/photo/?fbid=125714966632872&set=a.118719777332391
https://www.facebook.com/photo/?fbid=125714966632872&set=a.118719777332391
https://www.un.org/en/desa/149-million-excess-deaths-associated-covid-19-pandemic-2020-and-2021?msclkid=e2a7ff27d0fb11ec8234848794f974e3
https://www.un.org/en/desa/149-million-excess-deaths-associated-covid-19-pandemic-2020-and-2021?msclkid=e2a7ff27d0fb11ec8234848794f974e3
https://www.who.int/publications/i/item/estimating-global-and-country-specific-excess-mortality-during-the-covid-19-pandemic
https://www.who.int/publications/i/item/estimating-global-and-country-specific-excess-mortality-during-the-covid-19-pandemic
https://www.who.int/publications/i/item/estimating-global-and-country-specific-excess-mortality-during-the-covid-19-pandemic
https://www.who.int/publications/i/item/estimating-global-and-country-specific-excess-mortality-during-the-covid-19-pandemic
https://www.worldometers.info/coronavirus/?msclkid=d9b3a0dfd12b11ec89313316d8493ed3
https://www.worldometers.info/coronavirus/?msclkid=d9b3a0dfd12b11ec89313316d8493ed3

Faustas Stepukonis

updated, are based on a clear and transparent methodology, and are widely avail-
able (WHO, 2022c).

When assessing the reliability of other indicators, doubts arise when the cause
of death is Covid-19. The global medical community still disagrees on cases in
which deaths from SARS-CoV-2-infected individuals should be recorded as deaths
due to Covid-19 (The Lancet, 2022). As a result, official Covid-19 deaths often dif-
fer by up to several times, depending on the nature of their registration. As excess
mortality was directly or indirectly caused by the Covid pandemic, but mortality
rates from Covid are unreliable, the further analysis of the consequences of the
pandemic relies primarily on much more accurate and reliable comparisons of ex-
cess mortality from all causes. This chapter concludes that in Lithuania during the
Covid pandemic, surplus people died from causes other than Covid, no less, and
perhaps more, than directly from Covid itself.

The next section of the article analyses the public health consequences of ex-
cess mortality during the Covid-19 pandemic. In assessing these consequences,
it is suggested to use an indicator of life expectancy that better reflects the state
of public health than other indicators, encompassing both physical, mental and
social public health and well-being (Our World in Data, 2022¢; Heuveline, 2022).
It is argued that the life expectancy indicator has the ability to respond imme-
diately to significant changes in public health. There is no doubt that it was the
Covid pandemic that, for the first time since 1950, caused a global decline in life
expectancy of about 1.6 years in recent years, as no other significant natural, so-
cial or economic shocks occurred in the world at that time. Even Russia’s current
undeclared war against Ukraine, which kills people and destroys their way of life,
will undoubtedly disrupt the development of life expectancy, while providing an
opportunity to demonstrate the effects of the war on the public health of both and
maybe more countries. Therefore, the article states that life expectancy remains the
most accessible indicator summarising mortality, providing unique opportunities
for international comparability to assess the consequences of any crisis, includ-
ing the Covid pandemic. Preliminary data on life expectancy for 2021 show that,
compared to 2019, life expectancy for men and women in EU countries increased
only in Luxembourg, Sweden, Belgium and Denmark. Unfortunately, Lithuania
remains one of the outsiders in the EU, where the already short VGT has been
further reduced, by 2.5 years for men (from 70.3 to 67.8), and 3.2 years for women
(from 81.3 to 78.1). The life expectancy of men declined in Bulgaria, Slovakia
and Romania even more significantly than in Lithuania (by 4.3, 2.9 and 2.9 years
respectively), and of women only in Bulgaria by four years (Heuveline, 2022). In
Lithuania, deaths from non-Covid diseases have led to a decline in life expectancy,
and at the same time a decline in public health, in recent years.
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To sum up, the article states that the end of the Covid pandemic gives us an
opportunity to assess its ambiguous consequences. Not all of them are negative.
With some achievements, especially economic ones, we have even surprised our-
selves by chasing and even bypassing some of Europe’s ancestors. We learned to
work remotely. Travelling less is less harmful to nature, reducing traffic accidents
and fatalities. Still, we have to admit that the Covid pandemic affected the health
and well-being of Lithuanian society more painfully than in many other countries.
A number of EU countries (Ireland, Denmark, Sweden, Malta and Germany) not
only not experienced a significant excess mortality, but also the Covid victims
themselves, who account for one per million of the population, were incomparably
fewer than in Lithuania (Our World in Data, 2022b; Worldometer, 2022). In some
countries (Luxembourg, Sweden, Norway, Belgium and Denmark), life expectan-
cy increased, proving that improvements in public health were possible even dur-
ing the Covid pandemic. Therefore, we should first analyse the experience of these
countries in overcoming the pandemic. It is to be hoped that the consequences of
the pandemic for Lithuania will be properly analysed and that the lessons learned
will help to avoid pandemic management errors resulting in exceptionally high
excess mortality, not only from Covid but also from other diseases, and declining
life expectancy. At the end of the study, it concludes that:

1. During the Covid-19 pandemic, compared to the EU and the world, Lithu-
ania was distinguished by high excess mortality, not only from Covid but also from
other diseases, as well as a decline in life expectancy.

2. Excess mortality in the Lithuanian population cannot be explained by Cov-
id-19 deaths alone; it was driven to a no lesser extent by government actions to
tackle the Covid pandemic, and other factors that increased mortality from non-
Covid causes.

3. The causes of failure in the management of the Covid-19 pandemic in Lithu-
ania need to be further investigated, in order to avoid pandemic management errors
resulting in exceptionally high excess mortality from Covid and other diseases and
a decline in life expectancy.

Faustas Stepukonis — daktaras (socialiniai mokslai — sociologija), Klaipédos
universitetinés ligoninés Medicininés apskaitos ir statistikos skyriaus vedéjas, vy-
riausiasis specialistas.
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51



	_Hlk103331984
	_Hlk100051670
	_Hlk100235431
	_Hlk100234134
	_Hlk100234563
	_Hlk103167922
	_Hlk102633128
	_Hlk100236303
	_Hlk103178700
	_Hlk103238949
	_Hlk104809660
	_Hlk100237909
	_Hlk103334670
	_Hlk100731014
	_Hlk100672369
	_Hlk103257591
	_Hlk103168330
	_Hlk103257444
	_Hlk103163192
	_Hlk103176771
	_Hlk104810465
	_Hlk103167883
	_Hlk104810583
	_Hlk104810616
	_Hlk103249025
	_Hlk103244693
	_Hlk103173478
	_Hlk100233980
	_Hlk103169985
	_Hlk104809471
	_Hlk104809352
	_Hlk104890080
	_Hlk103175652
	_Hlk103338668
	_GoBack

