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Bevezetés
Az egészségkép elkészítéséhez, annak elméleti koncepciója szerint közösségi akarat, interszektoriális összefogás szükséges. Jelen tanulmány eszmeisége is igazodik ehhez, hiszen a város intézményrendszerének és civil szektorának együttműködéseként jött létre. 

Az elkészült anyaghoz az alábbi intézmények és civil szervezettek szolgáltattak adatokat, információkat:

· ÁNTSZ Nyugat-dunántúli Regionális Intézet

· ÁNTSZ Győri, Pannonhalmai, Téti Kistérségi Intézete

· Észak-dunántúli Környezetvédelmi, Természetvédelmi és Vízügyi Felügyelőség

· Győri Kommunális Szolgáltató KFT

· Győr Megyei Jogú Város Népjóléti Osztálya

· Győr Megyei Jogú Város Városépítési Osztálya

· Győr Megyei Jogú Város Oktatási Osztálya

· Győr Megyei Jogú Város Sportigazgatósága

· Győr-Moson-Sopron Megyei Egészségbiztosítási Pénztár

· Hajléktalanokat Segítő Szolgálat

· Kisalföld Volán Zrt.

· Nyugat-dunántúli Regionális Munkaügyi Központ

· Pannon-Víz Zrt.

· Petz Aladár Megyei Oktató Kórház

Elméleti keret

Az Egészségkép az Egészséges Városok Magyarországi Szövetsége által kiadott indikátor lista alapján készült.
Az egyes alfejezetek esetében elsőként a jelenleg rendelkezésünkre álló legfrissebb adatok, információk bemutatását tesszük meg aszerint, hogy ez egyrészt tájékozódási alapot jelentsen a helyi döntéshozók számára, másrészt Győr WHO projektvárosi minőségében is hasznos információkat szolgáltasson, lehetővé téve ezáltal a hazai és nemzetközi projektvárosokkal való összevetést. 

Az alfejezetek végén helyeztük el a korábban, 1998-ban és 2003-ban elkészült egészségképek adatival való összevetést. Sajnálatos módon az eltérő módszertan ill. eltérő adatszolgáltatás miatt erre korlátozott esetben volt lehetőségünk.
Egészségi állapot 

Demográfia
A város korfája – a lakosság kor és nem szerinti összetételét ábrázolja- az elöregedő társadalom képét vetíti fel. A születéskori fiútöbblet a magasabb és fiatalabb korban bekövetkező férfihalandóság miatt az életkor előrehaladtával kiegyenlítődik, majd az idős korosztályokban fokozatosan nőtöbblet alakul ki.  Drámai a fiatal, különösen a 15-24 éves korosztály létszámának csökkenése, figyelemre méltó azonban a 40-44 éves korosztály számbeli visszaesése is (1. ábra). Ez utóbbi a szuburbanizáció következménye is lehet.

A város lakosságának markáns öregedését mutatja, hogy míg 1996-ban 100 gyermekkorúra -0-14 évesek- 73 időskorú -65 év feletti-lakos jutott, addig 2005-ben már 103. 
1. ábra: A népesség száma nem és korcsoport szerint, Győr 1996, 2005.
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Forrás: ÁNTSZ Nyugat-dunántúli Regionális Intézete, 2007
A születéskor várható átlagos élettartam növekedésének következtében, a 2005-ben született férfiak 3, a nők 3,8 évvel élnek hosszabb ideig régiónkban, mint a húsz évvel korábban születettek, így a férfiak átlagosan 69, a nők 78 évet élnek. Ez mindkét nem esetében kb. 0,8 évvel hosszabb élettartamot jelent a magyarországi átlaghoz képest, de férfiak esetében hét, nők esetében öt évvel rövidebb életesélyeket az Európai Uniós kilátásokhoz képest [1]. Városunkban a nők születéskor várható átlagos élettartama a regionális szintnek megfelelően 78 év, a férfiaké 71 éve majd két évvel kedvezőbb annál (2. ábra). 
2. ábra: Születéskor várható átlagos élettartam férfiak és nők körében Győr városban, 1998-2003.
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Élveszülések száma a 20 évnél fiatalabb, 20-24 éves és a 35 év feletti nők csoportjaiban 

Erre a mutatóra vonatkozó városi adattal nem rendelkezünk, a megyei átlag szerint az anya életkorát tekintve 2006-ban, 1000 élveszülésre vetítve 26,7 az anya 20 éves kora előtt történt, 217,1 húsz és huszonnégy éves kora között, 96,0 pedig harmincöt év felett [2]. 

Az abortuszok száma a szülések számához képest
Az ÁNTSZ Győri, Téti, Pannonhalmai Kistérségi Intézetének ellátási területére vonatkozó adatok alapján 2007-ben 1000 élveszületésre 391,9 művi vetélési kérelem jutott. 
Halálozási okok

A város halálozási viszonyainak elemzését az 1996-2005 évek halálozási adatai alapján tettük meg. Az idősoros adatok bemutatásához standardizált halálozási arányszámokat (SHA) számoltunk, a kis esetszámok okozta esetleges torzítások elkerülése érdekében, az adatokat 3 éves mozgó átlagolással simítottuk. A diagramokon minden három éves időszak középső évét szerepeltettük skálafeliratként, tehát pl. a 1997-as adatpont az 1996-98-as összevont évek átlagát mutatja.

A városi halandósági trendeket a Nyugat-dunántúli Régió adataival, ill. hazai mortalitási viszonyokkal hasonlítottuk össze. A területi egyenlőtlenségek bemutatására standardizált halálozási hányadosokat (SHH) számoltunk 2001-2005 évek összevont adatai alapján, amely az országos halálozási szinttől való eltérést tudja statisztikailag meghatározni. 
A kapott eredményeket az epidemiológiai szabályoknak megfelelően a következők szerint értékeltük [1]:

SHH < 85% a vizsgált populációban a halandóság lényegesen alacsonyabb az országos szintnél,

SHH  =  85,1-95%, a vizsgált populációban a halandóság mérsékelten alacsonyabb az országos szintnél,

SHH = 95,1-105%, a vizsgált populációban a halandóság nem különbözik lényegesen az országos szinttől, országosnak megfelelő,

SHH  =
105,1-115%, a vizsgált populációban a halandóság mérsékelten magasabb az országos szintnél

SHH > 115,1% a vizsgált populációban a halandóság lényegesen magasabb az országos szintnél.

A véletlen eltérések tesztelésére statisztikai próbát -Z-próbát- alkalmaztunk, melynek eredményéből megállapítható p-érték alapján a szignifikancia szint megítélhető.

A szignifikanciaszintek jelölése a térképeken az alábbiak szerint történt:


*
p < 0,05      
szignifikáns eltérés



**
p < 0,01 
erősen szignifikáns eltérés



***
p < 0,001 
igen erősen szignifikáns eltérés


(nincs jelölés)
p > 0,05  
nem szignifikáns eltérés

Azon halálokok esetében, ahol a halálesetek tényleges száma 5 alatti volt, szignifikancia szintet nem lehet meghatározni.
Az elemzésben kiemelten kezeltük a korai − 0-64 éves korban bekövetkezett − halálozások elemzését. Az idősek − 65 éves és idősebbek − halálozásától való elkülönített elemzést az indokolja, hogy az időskori halálozások túlsúlya miatt az időskori jellegzetességek eltakarnák a fiatalabb korosztályok halálozásának sajátos problémáit és törvényszerűségeit [3].

Általános halandóság
Győr városban átlagosan (2001-2005 évek átlagában) 1 430 ember hal meg évente, ami megegyezik pl. Győrság lakosságával. A mortalitás trendjében kedvező folyamat zajlott a vizsgált időszakban, hiszen közel 15%-kal csökkent a régióban élők összhalálozása. A kedvező változás megjelenik a város halandósági viszonyaiban is. Mind a 0-X, mind a 0-64 éves korcsoportot vizsgálva megállapítható, hogy a férfiak körében nagyobb mértékű a kedvező változás, mint a nők esetében. A férfiak korai halálozása tíz év alatt negyedére-ötödére csökkent, míg a nőké csupán 15%-kal. Még markánsabb a különbség a 25-44 éves korcsoportban ahol a férfiak halálozása szinte a felére (44%-kal) csökkent, míg a nőké csupán 12%-kal javult. Szembetűnő, hogy bár a férfiak a különböző korcsoportokban 1,7-2,3-szeres relatív halálozási kockázatot mutatnak a nőkhöz viszonyítva, míg a férfiak halálozása nemcsak az országos de a régiós átlaghoz viszonyítva is kedvezőbb, a városban élő nők mortalitása mindkét korcsoportban meghaladja a régiós átlagot (3. ábra).
3. ábra: Halandóság nemenkénti változása a 0-X és 0-64éves lakosság körében Magyarországon, a Nyugat-dunántúli régióban és Győr városban 1996-2005 (SHA/100000 fő, 3 éves mozgó átlag)
0-X évesek
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0-64 évesek
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Forrás: ÁNTSZ Nyugat-dunántúli Regionális Intézete, 2007

A városban élő férfiak halálozása statisztikailag igazolhatóan (p<0,001)14,8%-kal az országos átlag alatti, a nőké mindössze 6,7%-kal (p<0,001) kedvezőbb annál.
Csecsemőhalálozás

A korai halálozás struktúráján belül sajátos csoportot képvisel a csecsemőhalálozás, mely az egészségügyi ellátás színvonalát is tükrözi.

Az országos tendenciának megfelelően a 70-es évektől a 36 ezrelékes csecsemőhalandóság jelentősen csökkent. A 90-es évek második felére az országos érték nem érte el a 11 ezreléket, a régióban ez az érték 8,5 ezrelék volt. Az ezt követő tíz évben csökkenő trendet tapasztalunk mind országosan, mind regionálisan. A csökkenő trend elégedettségre nem adhat okot, hiszen a vizsgált tíz év alatt a régiós értékek lényegesen meghaladták az Európai Uniós szintet. Míg  2000-ben az uniós országokban már 5 ezrelék alatti a csecsemőhalandóság, ugyanebben az időszakban a régiós szint ennek kétszerese[1].

Városunkban a csecsemőhalálozás szintje tartósan a hazai és régiós átlag alatti, ám a kedvező folyamat közel sem olyan egyenletesen mutatkozik. Az országos szint csökkenésének köszönhetően, az időszak végére a város csecsemőhalálozása az országos szintet közelíti (4. ábra). 

4. ábra: Csecsemőhalalálozás Magyarországon, a Nyugat-Dunántúli Régióban és Győr városban 1996-2005.  (csecsemőhalálozás/1000 élveszülött, 3 év összevont mozgó átlagai)
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Alacsony testsúllyal születés
A területi védőnői –ÁNTSZ Győri, Pannonhalmai, Téti Kistérségi Intézetének ellátási területe- jelentések alapján 2007-ben az élveszületések 2,4%-a volt 2000 gramm alatti, további 4,1% 2000 és 2499 gramm közti, ami szintén a kis súlyú születésekhez sorolandó.  Az 1000 élveszületésre jutó 2000 gr. alatti születések száma 24,1. A megyei 2000 gramm alatti születési arány megegyezik az ellátási körzetével, 2000-2499 grammos születési arány azonban jóval magasabb annál (7,1%-os). 

A 2003-ban készült egészségkép adatai szerint 2001-ben a születések 10,3%-a, 2002-ben 9,8%-a volt 2500gramm alatti3. Eszerint a 2007-es 6,5%-os kissúlyú születési arány kedvező trendet jelez. 

Leggyakrabban előforduló halálokok, vezető halálokok

Győr városban a férfiak halálozásának 47%-áért, a nők halálozásának 59%-áért felelősek a keringési rendszer betegségei. Mindkét nem esetében második helyen a rosszindulatú daganatos megbetegedések, harmadik helyen pedig az emésztőrendszer betegségei szerepelnek (5. ábra). Jelentős eltérés mutatkozik azonban a korai halálozás vizsgálata során, hiszen a daganatos betegségek haláloki súlya férfiak esetében is meghaladja a keringésrendszeri halálokok terhét, nők esetében azonban drámai, hogy ebben a korcsoportban minden második nő valamilyen daganatos betegség következtében hal meg.  Ez 8%-kal haladja meg ugyanezen időszak régiós átlagát (2. ábra).

5. ábra: Vezető halálokok súlya Győr városban a 0-X és 0-64 éves férfiak és nők
körében, 2001-2005
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Keringési rendszer betegségei
A keringési rendszer betegségei igen nagy gyakoriságuk miatt a vezető haláloki csoportot is jelentik.
Az 1996-2005 közötti években Magyarországon és régiónkban is az Európa Unió átlagához képest igen magasnak tekinthető a keringési rendszer betegségei okozta halálozás. Ez az aktív korú magyar lakosságnak az uniós halandósági viszonyokhoz képesti kb. 2-3-szor magasabb halandóságát jelenti[1].
Győrben a 0-X éves férfi lakosság keringésrendszeri halálozása az időszak egésze alatt tartósan az országos és régiós szint alatt maradt. A nők mortalitása viszont a vizsgálati időszak végére, az ezredforduló óta tartó emelkedés következtében meghaladta azokat. 
A korai halálozás tekintetében a férfiak esetében igen kedvező folyamat zajlott, mortalitásuk 34%-kal csökkent.  Bár az időszak egészére vonatkozóan a nők körében is kedvező folyamat zajlott -18%-kal csökkent a kardiovaszkuláris halálozásuk-, ám az utolsó években tartós és egyenletes emelkedés mutatkozik (6. ábra).
6. ábra: A keringési rendszer betegségei okozta halálozás a 0-X és 0-64 éves lakosság körében Magyarországon, a Nyugat-dunántúli régióban és Győr városban 1996-2005 (SHA/100000 fő, 3 éves mozgó átlag)
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0-64 évesek
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Forrás: ÁNTSZ Nyugat-dunántúli Regionális Intézete, 2007
Bár mindkét nem kardiovaszkuláris mortalitása alacsonyabb az országos szintnél (férfi=87,8%; nő=97,1%), csak a férfiak 12%-kal országos szint alatti halálozása igazolható statisztikailag (p<0,001). 

Rosszindulatú daganatok

A hazai jellegzetességekhez hasonlóan Győrben is minden negyedik ember valamilyen daganatos megbetegedés következtében halt meg. Haláloki jelentőségét vizsgálva második leggyakoribb halálok, annak ellenére, hogy a vizsgált 10 évben mindkét nem tekintetében kedvező folyamat zajlott mind országos, mind regionális, mind városi szinten. Még drámaibb a korai halálozásban játszott szerepe, hiszen ebben a korosztályban minden második-harmadik halálozásért felelős. Különösen elszomorító ez, hiszen tudjuk, hogy régiónk lakosságának 29%-a szűrhető daganatos betegség következtében hal meg [1], melyek mindegyikével kapcsolatban rendelkezésünkre áll olyan szűrővizsgálati módszer, amely lehetővé teszi időben történő felismerésüket, ezáltal hatékony kezelésüket. 

Városunkban a 0-X évesek körében mindkét nem esetében csökkent a halálozás, bár a férfiak esetében bekövetkezett visszaesés a nők körében tapasztalható duplája, a korai halálozás vizsgálata során ez a különbség már háromszoros (7. ábra). A férfiaknál tapasztalható csökkenés mind a régiós, mind az országos szintű visszaesést meghaladja mindkét korcsoportban. A győri nők rosszindulatú daganatos halálozása az utolsó években nemcsak a régiós, de az országos referencia szintet is meghaladja, szinte minden korcsoportban.  
A kis esetszámokból adódó ingadozás bizonytalansági tényezője mellett kiemelnénk, hogy a 15-29 éves férfiak daganatos halálozása 1,7-szeresére emelkedett az időszak alatt, emellett ezen korcsoportban a nők körében is jelentős -88%-os- emelkedés mutatkozott. 
7. ábra: Rosszindulatú daganatos megbetegedések okozta halálozás a 0-X és 0-64 éves lakosság körében Magyarországon, a Nyugat-dunántúli régióban és Győr városban 1996-2005 (SHA/100000 fő, 3 éves mozgó átlag)
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Forrás: ÁNTSZ Nyugat-dunántúli Regionális Intézete, 2007
A nők daganatos halálozása nem tér el lényegesen az országos átlagtól (SHH=102,5%), a férfiaké -szignifikánsan (p<0,001)- mérsékelten alacsonyabb annál (SHH=88,7%).
Emésztőrendszer betegségei
Az emésztőrendszer betegségei okozta halálozások a haláloki sor harmadik helyén állnak. Szakirodalmi adatok alapján, e halálozások túlnyomó részét az alkoholos májbetegség okozta mortalitás teszi ki. Országos és régiós viszonylatban mindkét nem esetében a kétharmadára esett vissza e betegségcsoport okozta halálozás. Ezzel ellentétesen Győrben mind a férfiak, mind a nők körében emelkedés mutatkozik, annak ellenére, hogy a halálozás szintje mindvégig jelentősen a referencia szintek alatti. Az emelkedés mértéke enyhébb a 0-X évesebb körében, markánsabb (12%-os férfi és nő is) a 65 év alattiak közt (8. ábra). Különösen veszélyeztetett a 45-59 éves korosztály, hiszen ebben a korcsoportban a nők mortalitása 45%-kal, a férfiaké 53%-kal emelkedett.
8. ábra: Emésztőrendszer betegségei okozta halálozás a 0-X és 0-64 éves lakosság körében Magyarországon, a Nyugat-dunántúli régióban és Győr városban 1996-2005 (SHA/100000 fő, 3 éves mozgó átlag)
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Forrás: ÁNTSZ Nyugat-dunántúli Regionális Intézete, 2007
A kedvezőtlen trendek ellenére az országos átlagnál lényegesen alacsonyabb a győriek emésztőrendszer betegségei okozta halálozása.  A férfiak mortalitása 12%-kal (p<0,05), a nőké 23%-kal (p<0,01) marad el a hazai szinttől. 
Légzőrendszer betegségei
A légzőrendszeri halálozás trendjét összességében vizsgálva, városunkban a hazai és régiós trendhez igazodó folyamat zajlott az összlakosság esetében. Kiemelendő azonban, hogy a kedvező változás mértéke háromszorosa a régiós szintnek. A férfiak korai halálozása is kedvező folyamatara utal, a nőké viszont enyhe emelkedést mutat (9. ábra).

Mindkét nem mortalitása jelentősen a referencia szintek alatti, egyes években a győri férfiak halálozása a női országos szintet közelíti. 

9. ábra: Légzőrendszer betegségei okozta halálozás a 0-X és 0-64 éves lakosság körében Magyarországon, a Nyugat-dunántúli régióban és Győr városban 1996-2005 (SHA/100000 fő, 3 éves mozgó átlag)
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Forrás: ÁNTSZ Nyugat-dunántúli Regionális Intézete, 2007
Győr város lakosságának légzőrendszeri halálozása az országos szintnek a felét sem éri el. A férfiak mortalitása 56%-kal, a nőké 53%-kal az hazai átlag alatti (mindkét nemre p<0,001).
Morbiditás és mortalitás külső okai

A morbiditás és mortalitás külső okai gyűjtőnév alatt szerepelnek a balesetekből, szándékos önártalomból, testi sértésből stb. eredő sérülések és halálozások.
Mind hazai, mind régiós vonatkozásban kedvezően alakult a külső okok miatti halálozás mindkét nemben és minden vizsgált korcsoportban. Férfiak esetében városunkban az időszak első felében tartós, jelentős emelkedés mutatkozott, amit az ezredforduló óta bekövetkezett javulás ellensúlyozott, így az időszak egészére vonatkoztatva némi javulás írható le (10. ábra).  A nők halálozása 10 év alatt a felére esett vissza, ezzel az Európai Unió szintjét közelíti [4].

10. ábra: A morbiditás és mortalitás külső okai miatti halálozás a 0-X és 0-64 éves lakosság körében Magyarországon, a Nyugat-dunántúli régióban és Győr városban 1996-2005 (SHA/100000 fő, 3 éves mozgó átlag)
0-X évesek
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Forrás: ÁNTSZ Nyugat-dunántúli Regionális Intézete, 2007
A külső okok miatti halálozás Győr városban jelentősen alacsonyabb az országos szintnél. A férfiak mortalitása 30%-kal (p<0,001), a nőké 21%-kal (p<0,01) a referencia szint alatti.
Egészségügyi ellátás 

Egészségügyi oktatási programok
2005/2006-os tanévben készült el a primer prevenció humán erőforrás felmérése Győr város iskoláiban a Győr-Moson-Sopron megyei Kábítószerügyi Egyeztető Fórum támogatásával. A vizsgálatot ÁNTSZ Győr-Moson-Sopron Megyei Intézete és a Győr-Moson-Sopron Megyei Pedagógiai Intézet végezte [5].
A munkacsoport hipotézise szerint, az iskolai primer prevenciós tevékenységében jelentős területi egyenlőtlenségek találhatók, melynek hátterében meghatározó tényező, az egészségfejlesztésre speciálisan felkészített humán erőforrás jelenléte az iskolákban.  Győr város alap- és középfokú oktatási intézményeinek 70%-a vett részt a vizsgálatban. A vizsgálat időpontjában a város 41 iskolájában mindösszesen 28 fő rendelkezett az egészségfejlesztés szempontjából is meghatározó másoddiplomával vagy egyéb képzettséggel (pl. egészségfejlesztő-mentálhigiénikus, egészségtan tanár, egészségügyi szakoktató, szociálpedagógus, stb.)

Győr város iskoláiban a vizsgált tanévben, az iskolák jelzései alapján az alábbi komplex egészségfejlesztési programokra képzett pedagógusok dogoznak.
· Egészségvirág Egyesület:



48 fő

· „Egyszer mi is felnövünk”: 



46 fő

· Egészséged testben-lélekben (CHEF): 

40 fő

· Egyéb: 





30 fő
· Drog-koordinátor: 




24 fő

· Shaphiro:





12 fő

· „Mielőtt túl késő lenne” E.Servais:


  6 fő

· Egészséges élet (Egészségesebb Iskolákért Hálózat): 3 fő

Az iskolákban dolgozó, kiképzett ifjúsági védőnők száma a fenti felsorolásban nem szerepel. A városban dolgozó pedagógusok alig 7,5%-a rendelkezik valamilyen egészségfejlesztéssel kapcsolatos speciális ismerettel. Emellett jelentős egyenlőtlenségek tapasztalhatók a városon belül is, egyes iskolákban több, különböző típusú tréningen részt vett pedagógus is dolgozik, egyes iskolákban azonban egyetlen ilyen szakember sincs.  
2003 óta jelentős átrendeződés a pedagógusok komplex egészségfejlesztési képzettségében nem történt. Mind 2003-ban, mind 2006-ban a legtöbb pedagógus az Egészségvirág Egyesület (Soros) továbbképző programján vett részt. Míg korábban másodikként a CHEF képzési program jelent meg, három év múlva ez a harmadik helyre szorult. Ezeket követte korábban a helyi, Petz Aladár Megyei Kórház és Drogambulancia által gondozott Narkológai alapképzés, illetve a Megyei Pedagógiai Intézet szenvedélybeteg prevenciós képzése [6]. 2006-ban az „Egyszer mi is felnövünk” programnak volt a második legtöbb képzett trénere. 

Védőoltásban részesült gyermekek száma, aránya
A gyermekek átoltottságával kapcsolatos mutatók az ÁNTSZ Győri, Pannonhalmai, Téti Kistérségi Intézetének illetékességi területére vonatkoznak, tehát nem kizárólagosan a győri gyermekek adatai szerepelnek benne.  A terület járványügyi szakemberei szerint azonban az átoltottsági arány Győr városban is hasonlóan igen kedvező.

2007-ben a tuberkulózis elleni BCG védőoltás átoltottsági aránya 100%. Hasonlóan kedvező arányú a diftéria-tetanusz-acelluláris pertussis elleni 2,3,4,18 hónapos és 3 éves korhoz kötött átoltottság is. Hat éves korban egy ezrelékkel alacsonyabb. A morbilli (kanyaró)-mumpsz-rubeola átoltottság is teljes körű. A kampányoltások közül a Hepatitis B oltási aránya is kedvező (1. táblázat).
1. táblázat: Életkorhoz kötött kötelező védőoltásokkal kapcsolatos oltási adatok az ÁNTSZ Győri, Pannonhalmai, Téti Kistérségi Intézetének illetékességi területén, 2007
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Forrás: ÁNTSZ Győri, Pannonhalmai, Téti Kistérségi Intézete
A gyermekek átoltottsága lényegesen nem változott, már 2003-ban is igen kedvező helyzetű volt városunk térségében. A tuberkulózis elleni védőoltás már akkor is 100%-os oltottságot mutatott, a diftéria-tetanusz-acelluláris pertussis néhány ezrelékes javulás után érte el a teljes átoltottságot. 

Egy háziorvosra jutó betegek száma 
2006-ban Győrben átlagosan 2174 fő esett egy felnőtt háziorvosra. 2000 és 2006 között a betegek száma 56 fővel emelkedett. A teljes időszak alatt magasabb volt a háziorvosra eső betegek száma a megyei átlagnál (2. táblázat, 11. ábra)
2. táblázat: Alapellátás egyes kiemelt adatai Győr-Moson-Sopron megyében és Győr városban, 2000-2006
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11. ábra: Alapellátás egyes kiemelt adatai Győr-Moson-Sopron megyében és Győr városban, 2000-2006
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A 2003-as egészségkép információi szerint egy háziorvosra 1611 lakos jutott. A nagyságrendi eltérés miatt a két adat összevetése nem tehető meg.
Egy nővérre jutó betegek száma

A városi vezető ápolónőtől kapott információ szerint az egy nővérre jutó betegek száma megegyezik az egy háziorvosra jutó betegek számával, mert a városban minden háziorvosi praxisban egy ápoló dolgozik. 
Idegen nyelvet beszélő háziorvosok száma

Nem rendelkezünk információval róla. 

Társadalombiztosítási kártyával rendelkezők száma

A Győr-Moson-Sopron Megyei Egészségbiztosítási Pénztár Nyilvántartási Osztályától származó adatok alapján, Győr városban a TAJ számmal rendelkező személyek száma 127.091 fő. Ez a város lakosságának 99,1%-a.
Mivel az egészségbiztosításban részesülő népesség aránya már 2003-ban is gyakorlatilag 100% volt, ez lényegileg nem változott. 

Az önkormányzat által tárgyalt, az egészségügyhöz kapcsolódó napirendek
Győr város önkormányzata 2007-ben 10 alkalommal tárgyalt az egészségügyhöz kapcsolódó napirendeket.

Témájuk szerint az alábbiak:

· Győr város területén egészségügyi alapellátási szolgálatok körzeteinek kialakításáról szóló 22/2005. ( V. 10.) rendelet módosításáról

· Tájékoztató a WHO Egészséges Városok 2006. évi tevékenységéről.

· Értékelés a szociális, gyermekjóléti és gyermekvédelmi intézmények feladatainak 2006. évi teljesítéséről.

· Javaslat Győr Város területén egészségügyi alapellátási szolgálatok körzeteinek kialakításáról szóló 22/2005. ( V. 10. ) Ök. rendelet módosítására.

· Javaslat jelzőrendszeres házi segítségnyújtás bővítésére.

· Győr Megyei Jogú Város Önkormányzata és az egészségügyi szolgáltatást nyújtó vállalkozások között kötött szerződések felülvizsgálata.

· Javaslat a térítési díj ellenében igénybe vehető egyes orvosi szolgáltatások térítési díjáról.

· Javaslat háziorvosi munkakör betöltésére.

· Javaslat az EESZI Apáca utcai telephelyén az átlagot jóval meghaladó minőségű ellátás megszűntetésére.

A korábbi egészségkép alapján  46 téma szerepelt Közgyűlés előtt az egészségügyi, szociális és környezetvédelmi témával együttesen. Mivel a fenti felsorolásban környezetvédelmi témájú napirendek nem szerepelnek, és a szociálisak sem teljes körűen, közvetlenül nem tehető meg az összevetés, ám feltételezhető, hogy a fenti tíz témánál több napirend foglalkozott az egészséggel. 

Környezetegészségügyi helyzet
Légszennyezettségi adatok

A város levegőminőségét fekvése, a klimatikus viszonyok és az emberi tevékenység együtt határozzák meg. 

A Győr 2006. évi környezeti állapotáról szóló tájékoztató alapján [7], Győr város levegőminőségét alapvetően a termelő üzemek légszennyező pontforrásaiból, a közlekedésből és a fűtésből származó levegőszennyezés együttesen határozzák meg. Ezek összesített hatása az immissziós mérések adataival jellemezhető.
A manuális mérőhálózatnak három gáz-mintavételi helye van a városban:
Jósika u. 16. (ÁNTSZ)

Tihanyi Árpád út (Orvosi rendelő)

Nagy Sándor József út (Cédrus patika)
Ülepedő por mintavételi hely 4 darab található:
Mártírok út

Lázár Vilmos út

Jósika út
Répce út

2006. évben Győr-városban a RIV mérőpontok közelében a levegő kén-dioxid és nitrogén-dioxid tartalma jelentősen nem változott, így ezekre a vizsgált komponensekre a minősítés továbbra is kiváló ill. megfelelő.

Ülepedő por szennyező azonban oly mértékben emelkedett a vizsgált területeken , hogy az éves minősítésben elérte a szennyezett besorolást (3. táblázat).

3. táblázat: Győr városban légszennyezettsége a manuális mérőállomások mérései alapján, 2003-2006
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Az on-line mérőhálózatnak két mérőponti helye van a városban:

· Győr 1. Szent István út - közlekedési MÁ.

· Győr 2. Szigethy Attila út-közlekedés és ipari MÁ.
Az on-line mérőhálózat mérései alapján az 1. sz. mérőponton 2006-ban egyik szennyező komponens sem mutat lényeges eltérést a korábbi évekhez képest, így a komponensek éves átlag alapján történt minősítése is változatlan. A mérőállomáson a mért szennyező komponensek köre ózonmérő monitorral egészült ki (KIOP pályázat) (4.a. táblázat).
A 2006. évi minősítés a Szigethy Attila út környezetében a szállópor vonatkozásában szennyezettből - megfelelő kategóriába került. A porkoncentráció kedvező változásához a környéken a közúti fejlesztések befejeződése jelentősen hozzájárult. Az ózon koncentráció emelkedés 2006-ban jelentős, a minősítés szerint jó kategóriájú (4.b. táblázat). 

4. a. b. táblázat: Győr város légszennyezettsége az on-line mérőállomások mérései alapján, 2003-2006

a .Győr 1. Szent István út:

	 Év
	 Átlag cc -ó (µg/m3)

	 
	 Kén-dioxid
	 Nitrogén-dioxid
	 Szén-monoxid
	 PM10 szállópor
	 ózon

	 2003.
	 10
	 46
	 650
	 28
	 -

	 2004
	 8
	 43
	 570
	 25
	 -

	 2005.
	 8
	 44
	 860
	 29
	 -

	 2006.
	 9
	 42
	 980
	 29
	 57

	 Minősítés
	 kiváló
	 megfelelő
	 kiváló
	 jó
	 jó


b. Győr 2. Szigethy A.út:
	 Év
	 Átlag cc-ó (µg/m3)

	 
	 Kén-dioxid
	 Nitrogén-dioxid
	 Szén-monoxid
	 PM10 szállópor
	 ózon

	 2003.
	 12
	 45
	 640
	 -
	 nincs

	 2004
	 7
	 26
	 590
	 33
	 43

	 2005.
	 9
	 27
	 1050
	 42
	 43

	 2006.
	 9
	 28
	 1060
	 38
	 66

	 Minősítés
	 kiváló
	 jó
	 kiváló
	 megfelelő
	 jó


Összegezve a városban üzemeltetett kétfajta mérőhálózat mérési eredményei azonos tendencia szerint változnak. A jelentős szennyező forrást 2006-ban is a szilárd fázis jelentette, csak míg a RIV mérőhálózatban az ülepedő por addig az on-line méréseknél a szálló por ( PM10, PM2,5) koncentráció emelkedés figyelhető meg.

Az összesített légszennyezettségi index az on-line mérőhálózat mérési adatai alapján az érvényben lévő 49/2006. (XII. 27.) KvVM-EüM-FVM rendelet szerint -3 megfelelő - minőségű.

A RIV mérőhálózat adatai szerint a légszennyezettségi index:- 4 szennyezett - minőségű (ülepedő por tekintetében)

Az Észak-dunántúli Környezetvédelmi, Természetvédelmi és Vízügyi Felügyelőség által Győr, Szent István úton működtetett 1 sz. mérőállomás 2008. 10.13.-án 10 órára vonatkozó adatai alapján az SO2, NO2, CO, PM10, Ózon értékek a mért időpontban kiválónak, a NOx értéke jónak minősíthető. A Szigethy Attila út és Ifjúság körút kereszteződésében lévő 2 sz. mérőállomás a NO2 és PM10 koncentrációt is a jó tartományban lévőnek rögzítette (5. táblázat). 
A manuális mérőállomások a város további 5 pontján rögzítik a légszennyezettségi adatokat, melyek 2007 évi éves átlagát a 6. táblázat tartalmazza. 
5. táblázat: Légszennyezettségi adatok az automata mérőállomások mérései alapján Győr városban, 2008. 10. 13.,10 óra
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A 90 napnál nem régebbi adatok csak tájékoztató jellegűek!

2. mérőállomás 

Szigethy A. u. 

Ifjúság körút

1. mérőállomás 

Szent István út.


Forrás: Környezetvédelmi és Vízügyi Minisztérium, Országos Légszennyezettségi Mérőhálózat
        6. táblázat: Légszennyezettségi adatok a manuális mérőállomások mérései alapján Győr 
városban, 2007. évi átlag
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Forrás: Környezetvédelmi és Vízügyi Minisztérium, Országos Légszennyezettségi Mérőhálózat

A manuális mérőhálózat adatai alapján 2007 év átlagában az összesített légszennyezettségi index szerint városunk levegőminősége megfelelő, ami bár régiós szinten kedvezőnek tekinthető, érdemes megjegyezni, hogy országos viszonylatban a legtöbb település jó minősítésű (12. ábra) [8].

[image: image33]12. ábra: A települések levegőjének 2007. évi szennyezettsége a légszennyezettségi index szerint a manuális mérőhálózat adatai alapján
Forrás: Környezetvédelmi és Vízügyi Minisztérium, Országos Légszennyezettségi Mérőhálózat

Vízminőségre vonatkozó adatok

A fejezet a Győr 2006. évi környezeti állapotáról szóló tájékoztató alapján készült [7].

Felszíni vízminőség
Győr-Moson-Sopron megyében a Duna vízgyűjtőjéhez tartozó rész-vízgyűjtő területek felszíni vizei közül a Mosoni-Dunát két szelvényben, Mecsérnél és Véneknél, az abba csatlakozó Lajta, Rábca és Rába folyók vízminőségét egy-egy szelvényben vizsgálták. A nevezett felszíni vizek vízminősége az oxigén háztartás a tekintetében III. osztályú volt, IV. osztályúra romlott Rábca kivételével. A tápanyag háztartás tekintetében a Mosoni-Duna felső szakasza és a Lajta III. osztályú, a Mosoni-Duna alsó szakasza és a Rába IV. osztályú, a Rábca pedig V. osztályú volt. A mikrobiológiai paraméter alapján a Mosoni-Duna alsó szakasza V. osztályú, „erősen szennyezett” minősítésű volt, míg a többi mintavételi helyen a vízminőség a III. osztályú Rábca kivételével IV osztályú volt. A szervetlen mikroszennyezők szerinti vízminősítés III. osztályú maradt, egyedül a Rábca javult II. osztályúra, a szerves mikroszennyezők II. osztályú besorolása szintén megmaradt a Lajta kivételével, melynél egy 2005-ben újonnan vizsgálni kezdett szerves mikroszennyező IV. osztályú besorolást eredményezett. Az egyéb paraméterek csoportjában a Lajta II., a Mosoni-Duna felső szakasza és a Rába III., a Mosoni-Duna alsó szakasza és a Rábca IV. osztályú volt. 

A 2006-os év csapadékösszege Győrben 520 mm volt, mely 60 mm-rel elmarad a sokéves átlagtól. A legszárazabb hónapnak a november és a december bizonyult, a tavaszi hónapok és az augusztus az átlagosnál csapadékosabb volt. 

Felszín alatti vízállapotok
Győr város és térségében a talajvizek átlagos szintje a törzs és üzemi hálózati kutak alapján 2006 évben +107,18 mBf és +111,60 mBf közötti értékeken állt be. Jellemzően a város DNY-i részén észlelt értékek a magasabbak, amelyek a Mosoni-Duna (É-ÉNY-i) irányába haladva csökkennek és ez a tendencia egészen a város É-ÉNY-i széléig követhető. Ezek (a Balti tengerszint felett kifejezett) abszolút talajvíz magasságok a terepviszonyoktól függően különböző terepszint alatti talajvíz mélységeket jelentenek az egyes városrészekben. Így például az Ipari Parkban 437 cm, Győrszentivánon 583 cm, Nádorvárosban 201 cm, Újvárosban 193 cm, Pinnyéden 162 cm, Révfaluban 275 cm, Sáráson 380 cm volt az átlagos talajvízszint 2006-ban a terepszint alatt.

Ívóvízellátás, vízbázisvédelem
Győr vízellátását alapvetően a Révfalui vízbázis adja 19 db, 32-41 m közötti talpmélységű, parti szűrésű termelő kúttal, melyek beszűrőzése a 10,0-39,5 m közötti szakaszon van. A védendő vízbázis víztermelése 35.000 m3/nap, mellyel 11 településen közel 173 ezer főt tud ellátni az üzemeltető Pannonvíz Rt. A Győr-Révfalui vízbázis biztonságba helyezési és tartási tervének dokumentációját 2003-ban készítette el a Vizimolnár Kft és ez alapján a vízbázis vízminőségére az alábbiak mondhatók el: 

A Győr-révfalui vízbázis negyedkori (pleisztocén) összletében tárolt víz minősége jó, de a feltárás mélységének és a kitermelt víz mennyiségének függvényében egyaránt változik. Általában a mélyebb szintekről származó vizek esetében számíthatunk alacsonyabb vas és mangán tartalomra. A víz minősége mindig kedvezőbb ott, ahol nagy a vízáramlás, jelentős a vízkivétel, tehát megfelelő az utánpótlódás.

Általában jellemző, hogy a vas- és mangántartalom meghaladja a szabványban előírt határértékeket, azonban ez csupán a reduktív környezetre jellemző tulajdonság.

Fémek, félfémek és szervetlen vegyületek tekintetében az eredmények nem lépték át a vízminőségi határértéket.

Szénhidrogének, benzolok és policiklikus alkáli szénhidrogének esetében az 1SZF (aszfaltkeverő melletti) mintavétel eredménye meghaladta a vízminőségi határértékeket.

A peszticidek nem érik el a kimutathatósági határértéket.

Győrben és közvetlen környezetében ez idáig 6 db hévízkutat létesítettek, melyekből 3 a győri termálfürdőt látja el, egy az abdai kertészetnek szolgáltat melegvizet, 2 pedig nem üzemel. A kutakkal megcsapolt rétegek száma 8-16 közötti, mélységük általában 1400-2000 m között van. A termálfürdő 3 kútjának 2006. évi össztermelése 537.902 m3 volt.

Ivóvízminőség
Győr város lakosságának közüzemi ivóvízellátását a szolgáltatott víz minőségével jellemezzük.

Az ivóvíz minőségi követelményeinek, az ellenőrzés rendjének szabályozása értelmében az ivóvíz minőségét az üzemeltető Pannon-Víz Zrt., valamint hatósági ellenőrzés keretében az ÁNTSZ regionális intézete vizsgálta. Győr város közigazgatási területén a közüzemi ivóvízhálózat 38 kijelölt pontjáról történtek mintavételek, melyeket meghatározott ütemterv alapján az üzemeltető havonként, az ÁNTSZ félévenként végzett.

2006 évben összesen 431 minta vizsgálata történt fizikai, kémiai, bakteriológiai és biológiai paraméterekre. A vizsgált minták 93,74 %-a megfelelő minőségű volt. A kifogásoltság bakteriális eredetre utalt.

A vízminőség helyreállítására a szükséges intézkedések és azok végrehajtása (mosatás, fertőtlenítés stb.) megtörténtek. A közüzemi ivóvíz minőségének rendszeres kontrollja, a szükség esetén tett intézkedések eredményeként városunkban a vízminőséggel összefüggésbe hozható egészségkárosodás nem fordult elő.

A szennyvíz általi vízszennyezés mértéke a vízszennyező tényezőkön belül (%)

A fejezet a Győr 2006. évi környezeti állapotáról szóló tájékoztató alapján készült [7].

2006 év júliusában került üzembe helyezésre a korszerű győri szennyvíztisztító, amely mechanikai-, biológiai- és III. tisztítási fokozattal rendelkezik. A 360 000 LE (lakos egyenérték), illetve 60.000 m3/d hidraulikai kapacitású szennyvíztisztító telep a jelenkor legmagasabb szintű technológiai berendezéseivel valósult meg.

A szennyvíztisztító telep tisztítási hatásfoka - amint ezt a féléves sikeres próbaüzem is igazolja - messzemenőkig kielégíti a befogadó Mosoni-Dunára előírt szigorú határértékeket, mentesíti a Mosoni-Dunát korábbi legnagyobb szennyezőanyag terhelésétől. 

Győr város belvárosi területein a csapadékvíz elvezető hálózat elavult. Az egyesített rendszerű csapadékvíz hálózat üzemeltetője - a csatornák túlterheltsége miatt esős időszakban - a 2006-os évre vetítve több ezer m3 csapadékvízzel higított szennyvizet bocsát közvetlenül a Rábába, (7.560 m3) ill. a Mosoni-Dunába (73.950 m3), összesen : 81.510 m3.

A szennyvíztisztító telep üzembe helyezésével - a Mosoni-Dunát érő szennyvízterhelés minimalizálásával - elhárult az akadály a kikötő fejlesztéshez kapcsolódó, Mosoni-Duna rehabilitációja részét képező Győr városi-, és az alatta lévő szakasz vízszint rehabilitációja előtt, amely az ökológiai potenciál növekedésével széles körű folyóhasználatot (vízi sport, idegenforgalom, rekreáció stb.) biztosít Győr város és a környező települései lakói számára. 

A háztartási hulladékgyűjtésbe bekapcsolt háztartások száma és aránya a teljes háztartásokhoz képest

A háztartási hulladékgyűjtésbe bekapcsolt háztartások száma 2006. december 31-én 54.045 háztartás volt, ami háztartások 99,3%-át jelenti. Győr város területén a háztartási hulladékgyűjtésbe nincsenek bekapcsolva a Góré-dűlőn, illetve Sashegyen található hétvégi házak. 
Győr városban két üzemelő lerakó (Győr, Pápai út települési szilárd, Győr-Sashegypuszta inert hulladéklerakó) található, amelyek környezetvédelmi működési, egységes környezethasználati és egyben hulladékkezelési engedéllyel rendelkeznek.

Győr városban komposztálási tevékenységet a Győri Kommunális Szolgáltató Kft., végez, aki komposztálással veszélyes hulladékokat 10 tonna/ nap mennyiség felett ártalmatlanít. 

Győrben találhatóak még folyékony hulladékot fiziko-kémiai eljárással ártalmatlanítók, így a Büchl Hungaria Kft., az Organica Környezettechnológiák Zrt., Biokomplex Kft.

Győr városban a teljesség igénye nélkül megtalálhatóak műanyaghulladék előkezelők, hasznosítók, fémhulladék előkezelők, begyűjtők, autóbontók, elektronikai hulladék kezelők. 

A Győri Hulladékégető Kft. 8000 tonna/év kapacitással rendelkezik hulladékok égetéssel történő ártalmatlanítására, illetve hasznosítására.

Győr városban települési folyékony hulladéklerakó, termelési hulladéklerakó és veszélyes hulladéklerakó nem található.

Komoly problémát jelent azonban a külső városrészekben ill. külterületeken az illegális hulladék-lerakóhelyek kérdése.
A háztartási hulladék kezelésének minőségi kódexe

A lakossági háztartási hulladék szállítása túlnyomó többségében -72%-ban- a hagyományos, házhoz menő módon történik, közel 21%-a hulladékgyűjtő pontokról kerül elszállításra (7. táblázat).
7. táblázat: Hulladékszállítás Győr városban, 2007
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Forrás: Győri Kommunális Szolgáltató Kft.

Ezen felül a lakosságnak a környezet kímélése érdekében, a szelektíven gyűjtött hulladék elhelyezésére is lehetősége van. A szelektív hulladékgyűjtés biztosítására a városban 130 gyűjtősziget került kialakításra, ahol a papír, műanyag flakon, üveg és -31 gyűjtőszigeten elhelyezett- fémgyűjtő edényekben helyezheti el a lakosság a háztartásukban keletkezett szétválogatott hulladékot.

A szelektív hulladékgyűjtő rendszer részét képezi továbbá a város hat pontján létesített, bekerített, őrzött gyűjtőpont, ahol fajtánként lehet térítésmentesen lerakni a háztartásokban keletkezett lomot, papírt, műanyagot, üveget, kerti hulladékot, gumiabroncsot, a lakások felújításakor keletkezett építési törmeléket, valamint veszélyes hulladékot.

A háztartásokban keletkező nagyméretű, darabos hulladék elhelyezése a gyűjtőponti elhelyezésen kívül, évente egy alkalommal, teljes körű lomtalanítást keretében lehetséges a háztartási hulladékgyűjtésbe bekapcsolt háztartások részére.

A 2003-ban elkészített egészségkép beszámolt a József Attila lakótelepen ill. Nádorvárosban kísérleti jelleggel bevezetett szelektív hulladékgyűjtési kezdeményezésről. Ennek sikerességét bizonyítja a ma már 130 ponton működő gyűjtősziget. 
Városrendezés
Városon belüli zöldfelületek aránya

Győr Megyei Jogú Város Polgármesteri Hivatalának Városépítési Osztályától kapott adatok alapján, a városon belüli zöldfelület aránya 45%.
A városi zöldfelületekhez való hozzáférés lehetősége a lakosság számára
Győr város közigazgatási területén közel 2 millió m2 zöldfelület áll a lakosság rendelkezésére, további 1,7 millió m2 zöldfelületet a rétek, vízparti töltések, fás-bokros területek képezik. A zöldfelületek kezelése szempontjából négy besorolási osztályt különböztetünk meg a 8. táblázatban látható összetétel szerint:

8. táblázat: Zöldfelületek besorolása Győr városban, 2007
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A zöldfelületek túlnyomó része a III. osztályú, megfelelően fenntartott minősítésbe tartozik. Győrben az egy lakosra jutó zöldterület nagysága 2006-ban 15,9 m2  volt [6]. 
Elhagyott ipari területek aránya a teljes területhez képest

Győr Megyei Jogú Város Polgármesteri Hivatalának Városépítési Osztályától kapott információk alapján az elhagyott ipari területek aránya 10 %.
A 2003-ban készült egészségkép adatai szerint az elhagyott ipari területek aránya nem volt jellemző városunkban. 

A két adat között nem kívánunk közvetlen összehasonlítást tenni.
Sétálóutcák száma, hossza

Győr Megyei Jogú Város Polgármesteri Hivatalának Városépítési Osztályától kapott információk alapján a sétálóutcák hossza 1900 méter.
A sétálóutcák számában, hosszában az elmúlt 10 évben érdemi változás nem következett be.
Lakóövezet nagysága a város területén belül

Győr Megyei Jogú Város Polgármesteri Hivatalának Városépítési Osztályától kapott információk alapján a lakóövezet nagysága 22 000 000 négyzetméter (2200 ha). A város területe 2006. 01.01-én 175 km2 volt, tehát a város területének 12,6%-a lakóövezet.
 

Közlekedés
A tömegközlekedés helyzete a városban, a tömegközlekedés által lefedett városrészek aránya
A város közigazgatási területén a helyi autóbuszvonal-hálózat hossza 121,8 km (az ölelkező szakaszok egyszer kerültek beszámításra). A város területén található 410 db megállóhely a külvárosi területeken jellemzően 500 m-es, míg a Belvárosban 300 m-es rágyaloglással elérhető. A megállóhellyel le nem fedett területek  - ahol a rágyaloglási távolság nagyobb 500 m-nél- leginkább a külvárosi részeken találhatók. Ezeken a területeken mintegy 11 000 fő lakik, kiszolgálásuk helyközi járatok révén részben megoldott (pl. Sashegy, Győrszentiván-Kertváros). A belterületi városrészek lefedettsége (városrész-szinten) 100%-os.
A városban 56 autóbusz-viszonylat üzemel, melyek közül

· 21 törzsviszonylat, a járatok a teljes üzemidő alatt rendszeresen közlekednek (ezek közül 3 helyközi viszonylat, amely Győr közigazgatási határán belül helyi utazásra is igénybe vehető, a helyi járatokkal megegyező feltételek mellett);
· 10 viszonylaton iskolabuszok közlekednek;

· 18 viszonylat a munkásszállításban vesz részt;

· 7 időszakos viszonylat csak a nap egy bizonyos szakaszában közlekedik (pl. csak csúcsidőben)

A járatsűrűség tekintetében

· törzsviszonylatokban a járatsűrűség csúcsidőben jellemzően 10-15 perces, két viszonylatban 1-2 órás időtartamra 5 perces a követési idő;

· iskolabuszok esetében napi 1-2 járat közlekedik;

· a munkásszállításban közreműködő viszonylatok a három műszakra ill. az alkalmazottak munkaidejéhez igazodva közlekednek;

· az időszakos viszonylatok, mint betétjáratok közlekednek a törzsviszonylatoknál.
A viszonylatok kialakítása a fő utasáramlási irányok szerint történt, ennek köszönhető, hogy az átszállások aránya csupán 15%. A város bármely pontja legfeljebb egy átszállással megközelíthető.

Az autóbuszközlekedés üzemideje naponta 19 óra. Egy munkanapon 2286 db, menetrend szerinti járat közlekedik (a helyi utazásra igénybe vehető helyközi autóbuszjáratokkal együtt). 

A városban az autóbuszforgalmat 115 db autóbusz látja el, melyekből 66 db szóló és 49 db csuklós autóbusz. Az esélyegyenlőség biztosítása érdekében előtérbe került a mozgáskorlátozottak által is igénybe vehető alacsonypadlós autóbuszok beszerzése, melyekből Győr városban jelenleg 37 db közlekedik. A város autóbusz közlekedési mutatóit a 9. táblázat tartalmazza.
9. táblázat: A város autóbusz közlekedésének 2007. évi üzemi mutatói 
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Forrás: Kisalföld Volán ZRT, Személyszállítási Igazgatóság

Az utasok nagy része az autóbuszjáratokon előre megváltott bérletjeggyel utazik. A választékban található az összes vonalra szóló, valamint csupán egy vonalra szóló bérletjegy is. A tanuló- és nyugdíjasbérletek minden vonalra érvényesek. A bérletjegyek érvényessége félhavi, havi, 30 napos, negyedéves, tanulóbérletnél szemeszter időtartamra vonatkozik. Kapható még turisták számára minden vonalra érvényes hetijegy. 

Az utasszámlálások alapján az elmúlt 10 évben a munkanapi utazások száma 132-ről 92 ezerre, azaz több mint 30%-kal csökkent: a tömegközlekedést igénybe vevők aránya (modal split) napjainkban 35 és 40% közötti.
A korábbi egészségképpel való összevetés az eltérő indikátorok miatt igen korlátozott. Egyetlen konkrét adat vethető össze, mégpedig a városi buszok számának 110-ről, 115-re történt növekedése. 

A kerékpáros közlekedés helyzete a városban

Az Útkezelő Szervezettől kapott információk alapján a kerékpárutak hossza a városban 27,8 km.
2003-ban a kerékpáros utak hossza 12 km volt a városban. Tehát öt év alatt 2,3-szeresére nőtt a kerékpárosok által biztonságosan igénybe vehető utak hossza.

Szociális helyzet 
A megadott indikátorok alapján.
Komfort nélküli lakásokban élők (háztartások száma)

Győr Város Önkormányzatának Népjóléti Osztályától származó információk szerint az önkormányzat tulajdonában bérlakásokközül a komfort nélküli lakások száma 503. Az itt élő lakosok illetve a vezetett háztartások számáról nem rendelkezünk pontos információval, bár becsléseink szerint a háztartások száma nem tér el lényegesen a lakások számától. A nem önkormányzati tulajdonú lakások komfortfokozatáról nem rendelkezünk információval. 
A hajléktalanok becsült száma

A Hajléktalanokat Segítő Szolgálattól kapott információk alapján a hajléktalanok becsült száma Győrben: 530-550 fő. A létminimum alatt élő hajléktalanok száma 430-450 fő, tehát becslések szerint a hajléktalanok 80-95%-a él a létminimum szintje alatt. 
Miközben négy év alatt (2003-2006) a hajléktalanok száma 4,4%-kal emelkedett a városban, addig az utcán élők száma 9,4%-kal (13. ábra).
13. ábra: Hajléktalanok számának alakulás Győr városban, 2003-2006 (fő)
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Forrás: Hajléktalanokat Segítő Szolgálat, Győr
Munkanélküliségi ráta, a létminimum alatt élők, és a rokkantak foglalkoztatási mutatói
A Nyugat-dunántúli Regionális Munkaügyi Központadati alapján Győr városban a nyilvántartott álláskeresők aránya a munkavállalási korú lakossághoz viszonyítva 2007 decemberében 3,16% volt, 2008. május 20-i állapot szerint 3%.
A regisztrált álláskeresőkön belül a megváltozott munkaképességűek aránya a győri munkaügyi kirendeltség illetékességi területén 2007 decemberében és 2008 júliusában szintén 4,7% volt. 
A munkahellyel rendelkező megváltozott munkaképességűekről, illetve a létminimum alatt élők számáról nem vezetnek nyilvántartást. 
2003-ban a munkanélküliségi ráta 4,6%-os volt városunkban. A munkanélküliség alakulása egyértelműek kedvező trendet jelez a vizsgált időszakban.
Bölcsődei  férőhelyek száma

Győr Város Önkormányzat Oktatási Osztályától kapott információk alapján a városban 13 bölcsőde van mindösszesen 580 férőhellyel. 

Oktatás, sport
Óvodai férőhelyek száma

A város óvodai férőhelyeinek száma 5060, melynek 90%-a az önkormányzati tulajdonú óvodákban van (10. táblázat).  

A KSH 2006-os adati alapján az egy óvodás csoportra jutó gyermeke száma a városban 22, ami megegyezik a megyei átlaggal.
10. táblázat: Óvodai férőhelyek Győr városban, 2007
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Forrás: Győr Város Önkormányzat Oktatási Osztályától
Sport és szabadidős intézmények, lehetőségek száma

A fejezet Győr Megyei Jogú Város Sportkoncepciója 2008-2014 alapján készült [7].

Megállapítható, hogy Győr városában annak sportéletéhez viszonyítva a létesítményhelyzet közel sem képes minden igényt kielégíteni. A létesítmények 80%-ban önkormányzati tulajdonban vannak, azok működtetéséről, karbantartásáról, felújításáról az önkormányzat gondoskodik. Győrben szinte valamennyi iskola rendelkezik tornateremmel és szabadtéri udvarral, de a kép nagyon vegyes. A tornatermek és a hozzájuk tartozó szertárak korszerűtlenek, és ez negatívan befolyásolja a szakszerű munkát. A legtöbb szabadtéri sportpálya burkolata ugyancsak korszerűtlennek mondható, az atlétikai mozgások oktatására pedig csak kevés helyen található lehetőség. A közeli parkokat sportolási célra (futásra) szinte mindenhol kihasználják. Az iskolai épület régi helyiségeit (pincék, kamrák) sok helyen átalakították sportolási tevékenység végzéséhez.

Tanmedencével 3 iskola (Móra, Fekete, PÁGISZ) rendelkezik, ebből azonban csak a Móra iskola medencéje alkalmas versenyek rendezésére, a másik kettő kicsi és sekély ezek inkább kiscsoportos úszásoktatásra alkalmasak.

A Széchenyi Egyetem infrastrukturális ellátottsága országos szinten is kiemelkedő létesítményeivel tervezhetően illeszkedik a város sportéletébe. Gondot jelent viszont, hogy az Unihall Sportcsarnok számos sportszakmai hiányossággal bír.

A versenysportot szolgáló létesítmények közül a Magvassy Mihály Sportcsarnok, mint a város legnagyobb fedett létesítménye már kinőtte önmagát. Maximális kihasználtsággal szolgálja a labdajátékokat, és egyéb városi rendezvényeket. Ugyanakkor (befogadóképessége, technikai felszereltsége, edzőterem, bemelegítő terem, öltöző hiány/) már nem tudja biztosítani a nagyobb nemzetközi rendezvények igényeit.

Az adyvárosi csarnokra viszont kimondható, hogy teljesen elavult, sőt fűtés hiányában balesetveszélyes, és csak a kis létszám- és minőségi háttérigényű rendezvények lebonyolítására alkalmas.

A város két fedett uszodai létesítménye közül a Sportigazgatóság üzemeltetésében lévő uszoda, amely a hozzá kapcsolódó Kajak-kenu Vizitteleppel alkotja a Vizisportcentrumot, kialakításában és technológiájában korszerűtlen és költséges. Az úgynevezett „sátras uszoda” szintén felújításra szorul, és a csak részben tudja szolgálni a város érdekeit. Összességében elmondható, hogy a folyók városában a fedett vízfelület már nem képes kielégíteni a folyamatosan növekvő igényeket. Vízisportok oktatására alkalmas tanmedence csak a Bercsényi Gimnáziumban (kajak-kenu) és a Kálóczy téri vízitelepen (evezős) található. 

A szabadtéri sportpályák a szabadidősport szolgálatában állnak, melyek közül a legnagyobb a Barátság park. Az elmúlt években jelentős felújítás, fejlesztés sem a szinte minden városrészben megtalálható grundpályákon, sem a Barátság parki létesítményben nem valósult meg, így azok felszereltsége, illetve burkolata messze elmarad a kor követelményeitől.

A köztéri parkokkal kapcsolatos általános tapasztalat, hogy azokban a játszóterek EU követelmények szerinti felújítása megkezdődődött, ám a hat éven felüli korosztályok sporttevékenységére továbbra is alkalmatlanok [9].

A város mindegyik városrészében található fedett és szabadtéri sportlétesítmény egyaránt, bár ezek eloszlása igen egyenlőtlen a városban. Likócs és Gyirmót kivételével –ahol nincsenek oktatási intézmények- minden városrészben a fedett létesítmények többsége az iskolákban van. Iskolán kívüli teremsportoláshoz alkalmas létesítmény több városrészben is alig akad, pedig a felnőtt tömegsporthoz ezek szükségesek lennének, bár az iskolák többségétől is lehet bérelni a tornatermet. Szabadtéri pálya szinte minden városrészben szép számmal található (11. táblázat). Mindezek mellett a Belvárosban 3 fallabda pálya, Nádorvárosban horgásztó és lovarda, Marcalvárosban 7 salakos teniszpálya és tanmedence, Révfaluban lőtér és tanmedence, Szabadhegy-Kismegyeren lovarda és 4 pályás tekecsarnok, Gyárvárosban tanmedence és 3 salakos teniszpálya, Adyvárosban szintén tanmedencék, közlekedési tanpálya, és hat bowlingpálya, Győrszentivánon tekepálya, lovarda és lőtér, Sziget-Újváros-Pinnyéden grund- és lábtenisz pálya illetve horgásztó nyújt lehetőséget a sportolásra, tartalmas kikapcsolódásra.
11. táblázat: Sportlétesítmények száma városrészek szerint Győrben, 2008
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2003-ban a városban a sport és szabadidős létesítmények száma 278 volt. Jelenleg a fedett és szabadtéri létesítmények együttes száma 257. 

Összefoglalás

Bár az első egészségkép elkészítése óta szép számmal történtek kedvező változások, indultak reménykeltő kezdeményezések a városban, jelen tanulmány is több olyan problémát felvet, melyek kezelése a jelen és közeljövő feladata. 

Alábbi kiemelésekkel nyomatékosítani szeretnénk a legfontosabb problémákat, melyek a döntés előkészítési folyamatokban reményeink szerint prioritásokká válhatnak. 

Problémák:

· A város markáns elöregedése kihívások elé állítja, kiemelten az egészségügyi, és szociális ellátórendszert, emellett azonban a jelenség kezelése hosszú távon össztársadalmi szinten kívánatos.
· A nők egészségi állapoti mutatói bár kedvezőbbek a férfiakénál, aggasztó, hogy több halálok esetében a férfiak körében tapasztalható kedvező változás, a nők körében nem, vagy lényegesen enyhébben mutatkozik.
· Az emésztőrendszer betegségei okozta halálozás a hazai trendekkel ellentétesen, emelkedést mutat városunkban, melyben szerepe lehet a túlzott alkoholfogyasztás következtében kialakuló megbetegedéseknek. Különösen veszélyeztetett a 45-59 éves korosztály.

· Bár rendszeresen történnek erőfeszítések az illegális hulladéklerakó helyek felszámolása, a probléma egyenlőre megoldatlan.
· Bár a város levegőminősége megfelelő minősítésű, az ország legtöbb városának levegőminősége jobb ennél.

· A felszíni vízminőség tekintetében a Rába, a Rábca és Mosoni-Duna egyes szakaszai is szennyezettek illetve erősen szennyezettek.

· A háztartási hulladékgyűjtésbe két olyan városrész nincs bekapcsolva, melyek bár hétvégi házas övezetek, azonban tavasztól-őszig többen használják lakáscélra ezeket az épületeket, ez fokozott környezetterhelést jelenthet.

· A város sportlétesítményei nem alkalmasak a lakossági igények kielégítésére.
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