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SOCIALNI LEKARSTVI -
TEORETICKY ZAKLAD VEREJNEHO
ZDRAVOTNICTVI



LEKARSKE OBORY

Zakladni biomedicinské obory
* Molekuly, bunky, organy
e Studuji zivé hmoty v nizSich subsystémech
e Typickou metodou je laboratorni experiment

Klinické biomedicinské obory
e Lidsky jedinec
e Stanoveni diagnozy a lécby
* Metody: pozorovani, kazuistiky, zkusenost, pomocna
laboratorni vysetreni, klinicky pokus
Sociomedicinské obory
e Zdravi a péce o zdravi populacnich skupin
e Zdravotni problémy u populaci a moznosti zlepseni zdravi
* Epidemiologické a statistické metody



SOCIALNI LEKARSTVI

744
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,Socialn
e tykajici se celé spolecnosti
* populacni pristup



SOCIALNI LEKARSTVI

* JE VEDNI, MEDICINSKY
A INTERDISCIPLINARNI OBOR, KTERY SE
ZABYVA ZDRAVIM POPULACE A PECI
O ZDRAVIi VE SPOLECNOSTI.

e TEORETICKY ZAKLAD VEREJNEHO
ZDRAVOTNICTVI
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SOCIALNI LEKARSTVI

Tri zakladni otazky:

e Jaké je zdravi lidi?

* Proc je takové?

* Jak ho muzeme zlepsit?



JAKE JE ZDRAVI LIDI?

CO, KOLIK, KDY, KDE

« PREDPOKLAD :

Zdravi lidi |ze popsat, merit a Ize také hodnotit jeho
rozlozeni, vyvoj v populaci jako celku i v jednotlivych
podskupinach.



PROC JE TAKOVE?



PROC JE TAKOVE?

* Analyza a hodnoceni zdravotni situace

PREDPOKLAD:

e Zdravi lidi neni ovlivhovano jen nahodnymi
jevy a procesy.

e Se zdravim jsou spojeny pricinné faktory
a mnoho dalSich okolnosti (determinanty
zdravi), které lze identifikovat a studovat
jejich rozlozeni v €ase, misté i v jednotlivych
populacnich podskupinach.



CO SE DA UDELAT PRO ZLEPSENI
ZDRAVI?

PECEO
ZDRAVI



CO SE DA UDELAT PRO ZLEPSENI
ZDRAVI?

e Systém péce o zdravi
* Oblast pusobeni verejného zdravotnictvi

PREDPOKLAD:

e Ziskanymi poznatky, volbou a realizaci
vhodnych opatreni lze prispét jak k reseni
zdravotnich problému, tak i k ochranég,
upevnovani a rozvoji zdravi lidi.



VEREJNE ZDRAVOTNICTVI - POJEM

* interdisciplinarni obor
* Predmet: - zdravi,
- péce o zdravi
- a zdravotnictvi
* dulezity individudlni zdjem a potreba
* vyznamna verejna priorita, verejny statek

e vSeobecnda humanni hodnota.



VEREJNE
ZDRAVOTNICTVI




Verejneé zdravotnictvi
INTERDISCIPLINARNI OBOR

» zdravi (populacni pristup)
* péce o zdravi
» zdravotnictvi

 Integrace poznatku a metod ruznych védnich
oboru s cilem prispét ke zlepseni zdravi lidi.



Verejne zdravotnictvi
VYCHODISKA

« Hlavnim teoretickym zakladem VZ je socialni
lékarstuvi.
* Vychazi zejména z téchto disciplin:
— epidemiologie,
— hygiena,
— preventivni lékarstvi,
— zdravotni vychova a podpora zdravi,
— vedy o fizeni a zdravotnicky management,
— ekonomie,
— pravo,
— zdravotnicka legislativa,
— statistika a medicinska informatika,
— sociologie,
— socialni psychologie,
— filosofie a Iékarska etika,
— historie mediciny apod.



Verejneé zdravotnictvi
HODNOTOVY ZAKLAD

Zdravi a péce o zdravi

— vsSeobecna humanni hodnota
* dulezity individualni zajem a potreba
* vyznamna socialni hodnota



INDIVIDUALNI HODNOTA ZDRAVI

7 u AL &N 4

* pud sebezachovy
 mnoho lidi hodnotu zdravi podcenuje

* je dulezité pomahat obCanum, aby si
nodnotu sveho zdravi uvedomili, kdyz jsou
jeste zdravi, aby si zdravi vazili a naucili se
je ucinne chranit




SOCIALNI HODNOTA ZDRAVI

» Historicky - vojenské hledisko — armada
potrebovala zdrave muze.

 Ekonomicky aspekt - vyrobni organizace
potrebovaly zdrave pracovniky.

» Socialni hodnota zdravi je ovsem
mnohem bohatsi. Jde o bezpecCnost
a spokojenost lidi, o pravo zit ve zdravém
prostredi a ve zdrave spolecnosti.



EKONOMICKY VYZNAM ZDRAVI

* General Motors — nejvetsi vyrobce
automobilu v USA vydal v roce 2007 na
zdravi svych zaméstnancu 4,6 miliardy
dolaru. To je vice nez zaplatil v témze roce
za ocel.

» Zdravi a vzdelani lidi je zakladni
podminkou konkurenceschopnosti narodni
ekonomiky.

* Prizniva ekonomika je dulezitym
vychodiskem silné socialni politiky.



POLITICKY VYZNAM ZDRAVI

* V rade evropskych zemi se zdravi lidi
dostalo do popredi zajmu voliCu.

* Dobra zdravotni politika orientovana na
zdravi a jeho determinanty a silna socialni
politika predstavuje ve svém dusledku
dulezity nastroj rustu ekonomické
vykonnosti, konkurenceschopnosti a v
neposledni rade je | podminkou kulturnino
a socialniho rozvoje statu.



Verejné zdravotnictvi
HODNOTOVY ZAKLAD

Spjaty se zdravotni strategii SZO

1977 ,Zdravi pro vSechny do roku 2000°
Zdravi — telesne, psychické, socialni
Spravedlnost ve zdravi

Hodnoty a idealy



Verejneé zdravotnictvi
PRAXE

Verejné zdravotnictvi

« system dostupné zdravotnickeé peéce.
system instituci, které svou Cinnosti reaguji na
zakladni socialné zdravotni problemy a prispivaji
K jejich zvladnuti.



Verejneé zdravotnictvi
VYZKUM

« Dominantni zdravotni problemy a moznosti jejich
reseni

* Analyza a hodnoceni zdravotni politiky

 Hodnoceni ucinnosti, hospodarnosti a kvality

pece, vcetne otazek spravedlnosti pri
poskytovani zdravotnickych sluzeb



SYSTEM PECE O ZDRAVI
A ZDRAVOTNICTVI



SYSTEMOVE POJETI

e vstupy (materialni, nematerialni),

e proces (tj. zpracovani vstupu na vystupy),

e vystup (vysledky Cinnosti systému),

* mechanismus zpétné vazby (autoregulace)

e okoli systému (ovliviuje systém x je zavislé na systému).

4 N

VSTUP PROCES VYSTUP
w[\ VAZBM

OKOLI SYSTEMU

o /




DYNAMIKA SYSTEMU

Funkce socialnich systému se nemeéni automaticky, ale
jsou Fizeny a realizovany lidmi, kteri jednaji jak
z objektivnich, tak subjektivnich motivda.



PECE O ZDRAVI

* je Siroce pojaty souhrn
— zdravotnickych,
— organizacnich,
— ekonomickych,
— vychovnych
— a dalSich prostredku, opatreni a aktivit,
jejichz smyslem je chranit, upevnovat, rozvijet
a navracet lidem zdrauvi.

V VeV

pracovistich.



SYSTEM PECE O ZDRAVI

PECEO
ZDRAVI

ANALYZA

ZDRAVOTNICTVI



SYSTEM PECE O ZDRAVI

* Siroky socialni systém jeho? souéasti je

— jak zdravotnictuvi,

— tak i Cinnost mnoha dalSich instituci, organizaci,
skupin a jednotlivcd.

e Zahrnuje
— vychozi zdravotni situaci s jejimi podstatnymi
charakteristikami,

— zdravotni problémy, potreby, pozadavky
i schopnosti lidi apod.



CINNOST SYSTEMU PECE O ZDRAVI

e K cinnostem patri aktivita jak zdravotnickych
zarizeni, tak vsech ostatnich komponent
systému, pricemz k tém zakladnim patri:

* obcané

 politické a spravni organy
e zdravotnictvi

e ostatni odvétvi (rezorty)

* mezinarodni organizace



VYSTUPY SYSTEMU PECE O ZDRAVI

e Vystupem jsou opét zdravotni situace se
zdravotnimi problémy a dosazenou urovni
zdravi lidi.



REGULACNI PRVKY SYSTEMU PECE
O ZDRAVI

* Velmi mnohotvarné jsou i regulacni prvky
systému a jeho okoli, napr.
— politicka situace,
— ekonomicka situace,
— kultura,
— chovani lidi,

— respektované hodnoty apod.



CiLE SYSTEMU PECE O ZDRAVI

Uroven zdravi
1. Pridat |éta zivotu (prodluzovani zivota)
2. Pridat zdravi zivotu (snizovani nemocnosti)

3. Pridat zivot Iétum (zlepsSeni kvality Zivota od
pocatku do konce)

Rozlozeni zdravi

Omezit znacné a nezadouci zdravotni rozdily
mezi populacnimi skupinami



ZAMERENI SYSTEMU PECE O ZDRAVI

populace
A

nemoc <« - zdravi

\4

jedinec



ZAMEREN] SYSTEMU PECE O ZDRAVI

populace

nemoc zdravi

jedinec



ROZVOJOVE SMERY MEDICINY (D)

populace
A

- zdravi

Bézna
medicinska

jedinec



OBLAST PUBLIC HEALTH MEDICINIE
populace

zdravi

Bézna
medicinska
péce

jedinec



SYSTEM ZDRAVOTNICTVi

* Resortni systém obsahujici soustavu odbornych zarizeni,
organu a instituci (spolu s lidmi, vybavenim, poznatky
a metodami), které byly vytvoreny s cilem poznavat
a uspokojovat zdravotni potreby i opravnené pozadavky lidi.

e Je subsystémem systému péce o zdravi.



SYSTEM ZDRAVOTNICTVi

* Ruznd schémata systému zdravotnictvi

* Pouziti zavisi na povaze resenych problémd, pouzitych
teoretickych vychodiscich, ukazatelich i kritériich hodnoceni
dosazenych vysledku.

 Smyslem kazdého schématu je uvedomit si zakladni
komponenty systému a jho hlavni funkce.



SCHEMA SYSTEMU ZDRAVOTNICTVI

vyhodnoceni
vstupni zdroje funkce zmé&na ukazatel
(struktura) | (Cinnosti) zdravi
— finance = |} —| snigeni 4
_ umrtnosti
| TR I | sniZeni | |
Pracovmcx nemocnosti
zdravotnické sluzby
—  material | || prodlouZeni | |
' Zivota
|| tas | : L__|zvyeni kvality|_|
Zivota

socio-ekonomické poméry, bydleni,
vyZiva, vychova, zaméstnani, kultura,
zdravotni uvédomeéni, Zivotosprava aj.

OKOLf ZDRAVOTNICTV]




SYSTEM ZDRAVOTNICTVi

Vstup (zdroje)

finance

material

zdravotnicka zarizeni
pracovnici
intelektualni potencial

Obsah (funkce, ¢innost)
= poskytovani zdravotnickych sluzeb:

* Preventivné |é¢ebnd péce (sanogenni, preventivni, diagnostickeé,
|écebné, rehabilitacni, peCovatelské a paliativni sluzby)

* Hygienicka sluzba (tvorba, Uprava a ochrana prostredi; hygienické
obory a epidemiologie infekénich chorob)

* Vychova obyvatelstva ke zdravi (zalezitost vSech zdravotnickych
pracovnikl ve vSech zdravotnickych zarizenich, zaméruje se na
osoby zdravé i nemocné).



SYSTEM ZDRAVOTNICTVi

Vystup

uspokojeni zdravotnich potreb,
zmeny umrtnosti a nemocnosti,
zvyseni kvality zivota apod.

Okoli systému

socioekonomické pomery,

chovani lidi (hodnoty, moralka, odpovédnost, ekonomicka podpora,
politicka vlle apod.),

VyZiva,

bydleni,

vychova,

kultura,

zdravotni gramotnost apod.



FUNKCE SYSTEMU ZDRAVOTNICTVI

e V sirsim smyslu: vhodné usmeérnovat
a koordinovat systém péce o zdravi

e V uzsim smyslu: ridit (at uz primo nebo
neprimo) soustavu zdravotnictvi



PECE O ZDRAVI

zdravotnictvi



HODNOCENI ZDRAVOTNI
SITUACE



HODNOCENI ZDRAVOTNI SITUACE

Zdravotni situace se v Ceské republice v nékterych
aspektech zlepsuje. Vyvoj, uroven ani rozlozeni zdravi
lidi vSak neodpovida skuteCcnym potrebam

a moznostem.



HODNOCENI ZDRAVOTNI SITUACE

e Zdravotni stav

e Zivotni styl

e Zivotni prostiedi

e Zdravotnicky systém



HODNOCENI ZDRAVOTNIHO STAVU
POPULACE

2 zakladni zdroje informaci
e Rutinni statistiky
* Vybérova Setreni zdravotniho stavu



RUTINNI STATISTIKY

e zakladem jsou systematicky
a pravidelné sbirana data (zaznamy, vykazy,
hlaseni ...)

* soubory usporadanych dat a z nich
vypocitanych ukazatelu



OKRUHY INFORMACI
VE ZDRAVOTNICKE STATISTICE

Obyvatelstvo

Zdravotni stav

Sit a ¢innost zdravotnickych zarizeni
Pracovnici ve zdravotnictvi

A

Ekonomické udaje



ZPRACOVANI A PUBLIKACE UDAJU
RUTINNI ZDRAVOTNICKE STATISTIKY

» UzIS (Ustav zdravotnickych informaci a statistiky)

» Zdravotnicka ro¢enka CR

e Souhrnna publikace, obsahuje 7 kapitol:
* Demografie
e Zdravotni stav
* Sit a ¢innost zdravotnickych zafizeni
* Pracovnici a zdravotnické vzdélavani
* Ekonomické ukazatele
* Mezinarodni srovnani
e Okresni prehledy

* Vychazi kazdorocné od r. 1960

* Odr. 2006 rocCenky pro jednotlivé kraje



http://www.uzis.cz/publikace/zdravotnicka-rocenka-ceske-republiky-2009
http://www.uzis.cz/publikace/zdravotnicka-rocenka-ceske-republiky-2009
http://www.uzis.cz/publikace/zdravotnicka-rocenka-ceske-republiky-2009
http://www.uzis.cz/publikace/zdravotnicka-rocenka-ceske-republiky-2009

ZPRACOVANI A PUBLIKACE UDAJU
RUTINNI ZDRAVOTNICKE STATISTIKY

Zdravotnicka statistika

V této edicni radé vychazeji monotematické
publikace (napr.: Zemreli, Narozeni a zemreli
do 1 roku, PéCe o nemocné cukrovkou, Potraty,
Infekéni nemoci, Hospitalizovani).


http://www.uzis.cz/category/edice/publikace/zdravotnicka-statistika
http://www.uzis.cz/category/edice/publikace/zdravotnicka-statistika

HODNOCENI ZDRAVOTNIHO STAVU
ZALOZENE NA EVIDENCI ZEMRELYCH

« UMRTNOST (mortalita) je Siroce uZivany
indikator zdravi.

* Hlavnim zdrojem informaci o zemrelych je
List o prohlidce mrtvého.



HODNOCENI ZDRAVOTNIHO STAVU
ZALOZENE NA EVIDENCI ZEMRELYCH

* Pocet zemrelych
e Struktura zemrelych

— Pohlavi

— Vek

— Priciny smrti (KVO, ZN, Urazy)
« Umrti kolem porodu
e Stredni délka zivota



UKAZATELE ZDRAVOTNIHO STAVU
ZALOZENE NA EVIDENCI NEMOCI

 Statistika pracovni neschopnosti
— Kratkodoba (pracovni neschopnost)
— Dlouhodoba (invalidni duchody)

 Statistika hospitalizovanych
— Priciny hospitalizace
— Délka hospitalizace

 Statistika povinné hlasenych nemoci

7

— 72 pFeannY(cvh + 17 hromadné se vyskytujicich
chorob(infekéni nemoci, TBC, pohlavni nemoci,
nemoci z povolani, urazy, vrozené vady,
onkologicka onemocnéni...).



NEMOCNOST

* stejné jako v jinych vyspélych zemich
prevazuji chronické neinfekéni nemoci
— Kardiovaskularni onemocnéni
— Zhoubné novotvary
— Diabetes mellitus
— Alergie
— Nemoci pohybového ustroji
— Oralni zdravi
— Infekce

— urazy



UKAZATELE NEMOCNOSTI

* Incidence
* Prevalence
* Prumerna doba trvani nemoci



VZTAH MEZI UKAZATELI NEMOCNOSTI

UZDRAVENIi -



VZTAH MEZI UKAZATELI NEMOCNOSTI

Kazdy novy pripad nemoci zvysuje prevalenci.
Ke snizeni prevalence dochazi pouze v dusledku
uzdraveni €i umrti.

Je-li mira uzdraveni a umrti nizka, pak i nizka
incidence muze zpusobovat vysokou prevalenci.

Pokles umrtnosti nemusi znamenat snizeni incidence,
ale pouze ucinnéjsi lécbu.
Rozdily v prevalenci mohou byt vysledkem jak ruzné

incidence, tak ruzné miry uzdraveni a rtizné miry
umrtnosti.



ZDRAVOTNI STAV

* Vyvoj stredni délky zivota je relativné priznivy. Je
vsak patrné zaostavani za vyspelymi zemémi.

* V CR je vysoky vyskyt chorob kardiovaskularnich,
nadorovych onemocnéni, Urazu i psychickych
nemoci.

* | kdyz je mozno dolozit néktera dilci zlepseni,
zaostavani urovne zdravi lidi v CR ve srovnani
s vyspelymi zeméemi pretrvava.

* Jednim z vychodisek zlepseni situace by méla byt
uvaha o determinantach zdravi lidi, prioritach
i 0 moznych regulacnich mechanismech.



STREDNI DELKA ZIVOTA

V poslednich 20 letech SDZ neustale roste

V r. 2013 byla SDZ pro muze 75,2 let a pro
zeny 81,1 let.

SDZ se zvys$uje zejm. v souvislosti s poklesem
umrtnosti na NOS

CR ma nejlepsi SDZ ze zemi S a V Evropy, za
zapadni Evropou vsak zaostava



STREDNI DELKA ZIVOTA

Vyvoj stredni délky Zivota pfi narozeni
Trend of life expectancy at birth

1955 1960 1965 1970 1975 1980 1985 1990 1995 2000 2005 2010



STREDNI DELKA ZIVOTA - MEZINARODNI SROVNANI

Stredni délka Zivota pfi narozeni
Life expectancy at birth
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ZIVOTNI STYL

K zavaznym rizikovym faktorum, jejichz vliv roste,

patri zejména

e kuractvi,

* energeticky nadmérna a nevhodné slozena
strava,

* nizka pohybova aktivita,

e vysoka uroven psychickych tenzi a stresu,

e zneuzivani alkoholu, Iéku a drog,

* nevhodné sexualni chovani apod.



KOURENI

V CR kou¥i 30% populace a pfevazuji muzi a
lidé se zakladnim vzdélanim.

Nejvéetsi podil kuraku je ve vék. sk. 15-24 let
(témeér 45%)

V CR je velkym problémem velky podil
détskych kuraku

— mezi nimi prevazuji divky

Protikuracka opatreni — legislativa, prevence,
pomoc pri odvykani, zakazy koureni



KOURENI

Kuractvi cigaret u dospélé populace v CR ve véku 15-64 let v letech 1997—2011 v %

m koufi obfas
m koufli denné

Zdroj: Vyvoj prevalence kufactvi v dospélé populaci CR



DETSTI KURACI

Soutasni kufaci cigaret (13—15leti) v CR v letech 2002—2011

30
34

32

=)

28

26

procanta

24

22

20
2002

2007 2011

chlapci 34

29-| 28

diviy 35,1

32,7 33,1

Zdroj: Studie WHO/CDC GYTS 2011




ALKOHOL

V CR se roéné spotiebuje priimérné 16,6l
cisteho alkoholu na dospélou osobu.

Je to nejvice v Evropé (prumér EU je 12,5I)
Rizikovi konzumenti — 26% muzu a 13% Zen
Skodlivé piti -12,5% muzld a 2,7% Zen

Mezi ceskymi dospivajicimi je vyssi vyskyt piti
nadmernych davek alkoholu nez u jejich
evropskych vrstevniku



DUSLEDKY KOURENI
* VV CR umird v disledku koufeni kazdy rok
priblizné 18.000 lidi
* Pravidelni kuraci maji
— 3x vysSi riziko vzniku rakoviny,
— 1,6x vysSi riziko umrti na NOS
— 14x vyssi riziko CHOPN
* Pasivni koureni



ALKOHOL

Vyvoj spotfeby alkoholu na obyvatele CR v pfepoétu na 100% alkohol v letech 1950—
2010

. litry 100% alkoholu na obyvatele

i E E E EE E EE EE N SNENE NN NN N NN NEEEE NN EEEEEEEEEE
1950 1955 1960 1965 1970 1975 1980 1985 1990 1985 2000 2005 2010

Zdroj: Cesky statisticky urad



KONZUMACE ALKOHOLU U 16LETYCH

Obr. 5.6.2 Casté piti nadmérnych davek alkoholu (3krat a castéji v poslednich 30 dnech) v %
u populace 16letych v CR v letech 19952011
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ZIVOTNI PROSTREDI

K diléimu zlepseni doslo az v poslednim desetileti.
Stav dosud neni priznivy, napr. pokud jde

o znecistovani ovzdusi, vody, ptdy, potravin,
chemizaci zemédélstvi a skodlive fyzikalni faktory,
hluk, zareni apod.



PécCe o zdravi je dosud pojimana resortne,
s nedostatecnym durazem na prevenci, podporu
a rozvoj zdravi a na primarni zdravotni péci.

V soucasné dobé zdravotnictvi prochazi obtiznym
obdobim transformace. Nesnaze se projevuji v oblasti
zdroju (penize, lidé, zarizeni, znalosti), Cinnosti
(uCinnost, efektivita a kvalita zdravotnickych sluzeb)

i vystupl a dopadU zdravotni péce (spokojenost
obcdanu a uspokojovani zdravotnickych potreb).



VYCHODISKO ze sou&asné situace nelze vidét
jen v dilCich resortnich organizacnich
opatrenich, ale v novém pojeti zdravotni péce,
ve vytvoreni a skutecné odborném zvladnuti
moderniho systému péce o zdravi, jehoz
zakladnim dlouhodobé orientovanym cilem je:

ZLEPSIT ZDRAVI LIDI.



STREDNI DELKA ZIVOTA PRI NAROZENI (MUZI + ZENY)
VE VYBRANYCH ZEMICH V LETECH 1950-2020
(pramen: United Nations: World population Prospects 1988)
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STREDNI DELKA ZIVOTA PRI NAROZENI (MUZI + ZENY)
VE VYBRANYCH ZEMICH V LETECH 1950-2020
(pramen: United Nations: World population Prospects 1988)
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STREDNi DELKA ZIVOTA PRI NAROZENi (MUZI + ZENY)
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HEALTH EXPECTANCY: HEALTHY LIFE YEARS (HLY)

K—>

zdravé obdobi délka nemoci

T 11’1mrti
diagnéza

chronické
nemoci

>

LIFE EXPECTANCY
STREDNIi DELKA ZIVOTA, NADEJE DOZITI



HEALTH EXPECTANCY: HEALTHY LIFE YEARS (HLY)

CESKA REPUBILIKA

54

2004 2005 2006 2007 2008 2009

kalendarni roky
Pramen: HEIDI DATA TOOL

http://ec.europa.eu/health/indicators/echi/list/echi_40.html#main?KeepThis
=true&TB_iframe=true&height=450&width=920
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Nestaci usilovat o ekonomickou reformu
zdravotnickych zarizeni pecujicich o nemocneé.
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Je nebytné vyuzit vSech mechanizmu, které ma
spolecnost k dispozici s cilem prodlouzit délku
zdravého obdobi zivota a zlepsit navazujici
péci. Je to ukol pro vsechny rezorty, pro
vSechny organizace, rodiny i jednotlivce.
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Spotreba alkoholu na osobu
starsi 15 let v litrech cistého lihu

pramen: databaze Svétoveé zdravotnické organizace (2)

litry €istého lihu
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Pocet pradanych cigaret na 1 Qbyvatele za rok
v Ceské republice a ve Svédsku,

pramen: databaze Svétové zdravotnické organizace a CSU

pocet cigaret
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Primérné mnozstvi ovoce a zeleniny
na osobu a rok (kg)ve Svédsku a Ceskeé republice

pramen: databaze Sveétoveé zdravotnické organizace

kilogramy zeleniny
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HLAVNIi DETERMINANTY ZDRAVI



DETERMINANTY ZDRAVI

* Pojem determinanty oznacuje vSechny okolnosti
a faktory, které urcitym zpusobem posiluji
a upevnuji nebo naopak ohrozuji a oslabuji zdrauvi.

e Zdravotni stav populace je vysledkem pusobeni
celé rady determinant rizné povahy a rizného
puvodu.

e Tato véta se muze zdat banalni, ale jesté v 70.
letech minulého stoleti prevladalo presvedceni, ze
zdravotni stav populace je z naprosto nejvetsi casti
odrazem urovne zdravotni péce.



ZDRAVOTNICTVI JAKO DETRMINANTA ZDRAVI

 Uspéchy mediciny v potladovani infekénich nemoci
(hygienicka opatreni, ockovani).

* Rozdily ve zdravi lidi jako odraz rozdilu
v dostupnosti zdravotnickych sluzeb.

* Povalecny rozvoj zdravotnickych systému
a verejneho zdravotniho pojisténi v Evropeé.

e 70. léta 20. stoleti — 3 zakladni zdravotni problémy:
— RUst vydaju na zdravotni péci
— Stagnace zdravotniho stavu obyvatelstva

— Otazka ovlivnitelnosti znamych rizikovych faktoru na
individualni drovni



ZAKLADNI DETERMINANTY ZDRAVI

* Lalondova zprava — vymezuje ctyri zakladni okruhy
determinant zdravi

GENET.
ZAKLAD
20%

—

| ZIVOTNI | ;
STYL ZDRAVi  ZIVOTNI
2 | PROSTR.
20%

ZDRAVOT.
SYSTEM
10%

 Smyslem této kvantifikace vsak bylo predevsim ukazat, ze
kromeé vliv zdravotni péce na zdravi populace byl

precenovan.
* Nejvyznamneéjsi determinanty zdravi lezi mimo tradicné
chapany sektor zdravotnictvi



HLAVNI DETRMINANTY ZDRAVI

e Obezita, vyziva a aktivni pohyb
* Alkohol

* Koureni

e Stav zivotniho prostredi

* Psychické potize

* Drogy

e Zdravotnickeé sluzby



