KOUREN{ A UMRTNOST — STUDIE BRITSKYCH LEKARU

Studie britskych lékai byla zahdjena v roce 1951 s cilem zkoumat vztahy mezi
koufenim a Umrtnosti. Vichni registrovani lékafi ve Spojeném kralovstvi byli
pozadani, aby vyplnili jednoduchy dotaznik o svych kurackych zvycich.
Odpovédélo celkem 34 440 lékatt-muzi, tj. asi 69 % vsech, ktefi byli naZivu
pii rozesilani dotaznikl. Z celkového poctu 34 440 respondentt jich v r. 1951

bylo 17 % klasifikovano jako nekufaci.
Za 20 let sledovani (1951 — 1971) doslo ve studovaném souboru k 10 000 Gmrti:

441 z nich bylo na ca plic a 3 191 na ischemickou chorobu srdeéni.

V tabulce je uddna standardizovand imrtnost na 100 000 muZzi a rok v pfislusné
kategorii podle priCiny a kurackych zvykd.

~ Tabulka 1: standardizovana Gmrtnost podle pfiiny a kurackych zvykl
(na 100 000 muzu a rok).

Pric¢ina amrti Roc¢ni standardizovana aumrtnost na 100 000 muzui
Nekuraci Kuréci (cig./den) Kuraci
' 1-14 15-24 25+ celkem

Ca plic 10 78 127 - 251 140

ICHS 413 608 652 792 669

(Doll, Peto, BMIJ, 1976)
Otazka 1:

Vypocitejte relativni a atributivni riziko pro imrtnost na ca plic (ICHS) u kufaka
ve srovnani s nekuréky z dat v tabulce 1.

Otazka 2:

a) Ktera z obou nemoci ma siln€jsi etiologicky vztah ke koureni?

b) U které z obou nemoci lze vétsi pocet imrti vzhledem k poctu kurakt
pripsat na vrub koureni?

c¢) Jaky podil z celkového poctu tmrti na ca plic (ICHS) Ize ve studii
britskych 1ékaii pfipsat na vrub koufeni?

d) Jaké predpoklady jste museli uéinit p¥i vypodtech v piikladé c?




