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Prevence je lepsi nez Ié&cba... ?E'-;:i"ﬁof
Medicina dosahla znacného pokroku - Ize I€Cit vysoky krevni
tlak, hyperlipidémii, predchazet kardiovaskularni uUmrtnosti
u diabetiku, pFesto to neni stale dost...

Mnoho hypertoniki nedosahuje cilovych hodnot TK, osoby
s hyperlipidémii jsou Iéceny nedostatecné a diabetiky se
nedari zvladat a kontrolovat...

Preventivni opatreni jsou stale nedokonala

a kardiovaskularni onemocnéni zlistavaji nadale

nejcasteéjsi pricinou umrti na celeém sveéte.

Zdravotni péce by meéla smérovat do oblasti rizika vzniku

onemocneéni, tj. do oblasti prevence:

predchazet vzniku nemoci eliminovanim nebo omezenim rizikovych
faktoru,

zvysovat medicinskou i ekonomickou efektivitu terapie v€asnou
detekcl nemoci a jejich vCasnou lecbou.

Nejlépe investované prostredky na zdravotni péci jsou ty, ktere
smeruji k predchazeni nemocem nebo k oddaleni jejich vyskytu.
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EHIS (European Health Interview Survey)
Evropskeé dotaznikové sSetreni zdravotniho stavu populace
Organizoval UZIS, zajistoval CSU

Forma CAPI (Computer Assisted Personal Interview)
Zdravotni stav
Vyuzivani zdravotni péce
Zdravotni determinanty

Populace 15+

6737 rozhovord, respondence - 72%
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EHES (European Health Examination Survey) Euripaans
Evropské Setreni zdravotniho stavu populace s |ékarskym vysetrenim

Navazovalo na dotaznikové setreni EHIS
Organizoval szU (KHS, ZU, nemocnice, PL)

Lekarskeé vysetreni zahrnovalo:

Vekova kategorie 25-64 let
Vysetreno 1220 osob, respondence - 32%
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Kardiovaskuldrni onemocnéni — hlavni pfi¢inou mrti i v Ceska - (= I
(v roce 2015 — u 42 % muzl a u 50 % Zen) the Heath of
Europeans

80 % KVO - preventabilni >zdraveéjsi zivotni styl

Eliminaci a minimalizaci rizikovych faktory Ize snizit riziko koronarnich

srdeCnich onemocnéni
0 5-20 % - pokles systolického krevniho tlaku o 10 mmHg
0 25 % - pokles hladiny cholesterolu o 0,6 mmol/I v séru
0 10 % - pokles BMI 01,0 kg/m?2

Ziskat informace o rizikovych faktorech vétsiny chronickych
neinfekcnich onemocnéni(zejména kardiovaskularnich) a jejich
prevalenci.

Odhalit nediagnostikované pripady, zjistit podil osob v bézné ,zdravé"
populaci, které své rizikové faktory neznaji, pripadné nejsou dobre
|éCeni — zpétna vazba na systém |écby a prevence.

Objektivizovat Udaje sdélené respondentem v dotazniku

Poskytnout podklady pro pripravu vcasnych preventivnich opatreni
véetn& hodnoceni preventivnich programi na podporu. zdravi.
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v ; . Metabolické rizikove
Faktory zivotniho stylu: P
e koureni, e vysoky krevni tlak,
e nezdravy zpusob e dyslipidémie,
stravovani vcetné e nadvaha,
nadmeérné konzumace e diabetes mellitiis
alkoholu, '
e nedostatecna fyzicka . ; v
aktivita. » W) jSou vyrazné

ovlivnény zivotnim
stylem jedince.




Faktory zivotniho stylu

K%

EHES

podle pohlavi a vekovych skupin (%) Measuring K
Europeans
Nadvaha
Vékova Denni Denni Fyzicka aki;iv,ita _ _
kategorie konzumace konzumace podporu,J|C| Preobezita Obezita
ovoce zeleniny zdravi
Zzeny | muzi | zeny
Celkem 30,00 19,3 18,2
15-24 3,9
25-34 9,0
35-44
45-54
55-64
65-74 51,8/ 46,7, 27,3 28,5
75+

47,3 44,1

15,2

20,1

Zdroj: CSU, EHIS 2014
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Nemoci Dlouhodoba
Vékova : Vysoky  [Nemoci kréni . [nemoc trvajici
kategorie Hypertenze | Diabetes cholesterol patere be,det:nl déle nez
patere v ;0
6 mesicu
15-24 0,5% 0,2% 1,2% 1,7% 3,3% 31,6%
25-34 2,7% 0,1% 1,3% 2,8% 6,2% 36,0%
35-44 8,4% 2,5% 4,3% 8,5% 13,9% 47,9%
45-54 23,4% 4,4% 10,5% 14,1%| 22,3% 64,3%
55-64 39,2% 11,2% 22,9% 16,3%| 27,6% 78,4%
65-74 52,6% 18,7% 32,2% 16,0%| 27,0% 88,7%
75+ 58,6% 26,5% 29,7% 16,6%| 34,0% 95,6%

Podil osob, které uvedly, Ze v poslednich 12 mésicich mély dané onemocnéni
(bez ohledu na diagnozu Iékare).

Zdroj: UZIS, EHIS 2014 9
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Hypertenze je v Cesku, stejné jako v ostatnich rozvinutych
zemich, jednim z nejCastéjsich onemocneéni.

Spolu s diabetem, dyslipidémii a kourenim patri mezi
nejzavaznejsi rizikove faktory vzniku kardiovaskularnich
onemocnéni.

Podstatne prispiva ke kardiovaskularni umrtnosti.

Pres pokrok ve farmakoterapu hypertenze% zavedenim novych
a U¢innych antihypertenziv, zUstava zakladnim problémem
nedostatecna kontrola krevniho tlaku.




Hypertenze jako kardiovaskularni ,xx,
rizikovy faktor EHES &
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Poskozeni sitnice:
angiopatie,
angiosklerdza

Cerebrovaskularni onemocnéni:
mozkova mrtvice

Encephalopatie: zmatenost

kreCe Infarkt
bolesti myokardu,
e srdecni
ZvySena hypertrofie
hladina levé komory
cukru v krvi

Ledviny:

Selhani ledvin



Prevalence hypertenze (%)
(EHES) eEHES
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Zeny

- mOptimalni TK ®m Normalni TK = Prehypertenze m Hypertenze

Muzi

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Prevalence hypertenze — namérena
hypertenze pfi vySetfeni a/nebo lIéCba
hypertenze antihypertenzivy.
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« 11 9% respondentum byl nové namé&fen vysoky
krevni tlak (dfive nebyl Iékafem vysoky tlak zjistén).

¢ 69 % o0sob s jiz diagnostikovanou hypertenzi
uzivalo antihypertenziva.

. Uspésné lé¢eno/kontrolovano
(cilové hodnoty krevniho tlaku pod 140/90 mmHg):
« 47 % lécenych muzl s hypertenzi
e 66 % lécenych zen s hypertenzi




KK
e £ X
>

Measuring *
the Health of
Europeans

Jedno z nejvyznamnéjsich zdravotnich rizik sou¢asného zpusobu
zivota (epidemie 21. stoleti).

e PFfi¢ina Fady zdravotnich problému:
e hypertenze, vysokého cholesterolu, diabetu, KVO a nékterych typl
nadorovych onemocnéni,

e zatizeni kloub&l a patere, problémy s chizi a sniZzeni sobé&stacnosti ve
vyssSim véku.

e BMI- Body mass index (vhodny pro populacni hodnoceni
nadvahy)

e Obvod pasu - indikator abdominalni obezity

e povazuje se za nejjednodussi a pritom nejpresnéjsi metodu, ktera umozni
zjistit miru ohrozeni cévnimi nebo metabolickymi chorobami.




Rozdéleni populace dle kategorii BML +* %%
(EHES) EHES [
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30,5 y
=0 BMI byla u muzu
| i Zen v pasmu
“norma  preobezita M obezita preobezity.
| |

43,3

o v 7
Seny Prumerna hodnota

muzi Nad hranici
normalni
i i | hmotnosti bylo
0% 20% 40% 60% 80% 100% 64 % populace
(73 % muzd
a 55 % zen).

Kategorie dle BMI - norma 18,5-24,9 kg/m?, nadvaha > 25,0 kg/m?,
preobezita 25,0-29,9 kg/m?; obezita > 30,0 kg/m?
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Zeny 199

60 % populace
- VySSi nez
doporucena

“norma ' zvySenériziko M vysoké riziko
l |

muzi 243 hodnota obvodu
pasul.
0% 20% 40% 60% 80% 100%
Kategorie obvodu pasu > ®
norma <94 cm muii <80 cm zeny

zvysSené riziko 94-101 cm muzi 80-87 cm Zeny
vysokeé riziko = 102 cm muzi > 88 cm zeny




Porovnani dat EHES x EHIS ***,5(
(kategorie BMI) €EHES |
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) Vysetteni EHES 305 | 247 +7,2%
g | j + 6,8%

Vysetieni EHES

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

1/3 respondentt podhodnocuje svoji hmotnost
— respektive hodnotu BMI (o vice jak 2 kg/m2)
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vysokou hladinou glukozy v krvi a poruchou metabolismu
cukry, tuku a bilkovin (definice WHO).

Je zpUsobené neschopnosti organizmu spravné hospodafit

s glukozou.
Diabetes 1. typu: absolutni nedostatek inzulinu.

Diabetes 2. typu: relativni nedostatek, zpusobeny snizenou produkci
vlastniho inzulinu nebo nedostatec¢nou schopnosti ho spravné vyuzivat

(90 % diabetikd).
Zejména diabetes 2. typu probiha dlouhodobé skryté bez zrejmych
klinickych pfiznaku a ¢asto byva odhalen nahodné.

Prvni priznaky mohou projevit az za 10 nebo i 15 let, a to je jiz

spojeno s komplikacemi.
Nerozpoznany a neléeny diabetes nasledné poskozuje cévni stény,
zapriCinuje srdecCni infarkty, mozkové mrtvice, postizeni zraku, ledvin,
koncetin s hrozicimi amputacemi (diabetickd noha).

e Diabetici maji minimalné 2krat vyssi riziko umrti na KVO. 18
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VySetrovany parametr — glykovany hemoglobin HbA1 che Heat et

« Prumérna hladina glukézy za 2-3 mésice
e V ramci screeningu:
 signalizuje vztah k moznému diabetu
« |ze vyuzit i v diagnoze prediabetu
» Sledovani prubéhu a 1é¢by diabetu

Kategorie HbAl1c v mmol/mol
(dospéli, negravidni)

Norma < 38
Prediabetes 39-47
Diabetes >48

Kompenzovany diabetes 43-53
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Prevalence diabetu dle hodnoty Hb1Ac EHEI&
(mmol/mol) a/nebo Iécba diabetu A

the Health of
Europeans

(EHES)

zeny

W norma " prediabetes M diabetes

0% 20% 40% 60% 80% 100%




Diabetes (EHES) x* K
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znalost, Ié¢ba a kontrola EHES [
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mZeny ®mMuZi

Kontrola diabetu (Hb1Ac < 53 58%

mmol/mol) c39

Lé¢ba diabetu ( 1é¢ba diabetu dietou, 30%
tabletami nebo inzulinem) —
80%

Znalost diabetu (povédomi o svém
onemocnéni)
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faktorl u ekonomicky produktivni ¢asti populace, které
nejsou dostupné z jinych zdroju.

\/¢asnad identifikace rizikovych faktoru a znamek pocinajiciho
onemocnéni je velmi dulezitd pro prevenci budoucich nemoci
a omezeni (disability).

e Ziskané informace:

e ukazuji na nizkou znalost zdravotnich problémd, jako je vysoky krevni tlak,
vysSsSi hladina cholesterolu a krevniho cukru,

e jsou dulezité pro pfipravu a realizaci preventivnich opatfeni.
e Opakovani Setfeni je potiebné pro sledovani trendu vyskytu
_ s (o) . . . V4 v V4
rizikovych faktoru a efektivity preventivnich opatreni.

Prevence = intervence dosavadniho zivotniho stylu
a aktivni ovlivnéni rizikovych faktoru
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Vysledky EHIS/EHES standardizovany pro pohlavi, vék a vzdélani

(odpovidaji demografické struktuie v CR v roce Setieni).

Publikace Zdravotni stav ceské populace - vysledky studie EHES 2014
http://www.szu.cz/ehes2014




