Gerontologie 1

1. Obecny uvod

— historie gerontologie, definice gerontologie,
geriatrie, teorie starnuti, proces starnuti.




Definice gerontologie

gerontologie — soubor védomosti o
starnuti a stari, o problematice
starnoucich lidi a zivota ve stari




Historie gerontologie 1

1839 — vydana prvni kniha ,,O nemocech stari a
jejich lec¢ kniha ,,O nemocech stari a jejich
léceni* C.F.Konstatt

1843 — prof. Hammernik prednasi na prazské
univerzité o chorobach stari

1921 — prof. Eiselt se zaCina zabyvat geriatrii

1929 — ,,Ustav pro nemoce stari Thomayerovy
nemocnice se stava klinikou

prof. Ruzicka - jeho teorie hystereze
protoplazmy jako priCiny starnuti byla v té
dobé svétové uznavana




Prof. MUDr. Josef Hammernik,
1810 - 1877

Studoval na prazské I€katrské fakulté a v roce
1836 ziskal titul doktora mediciny. Vzdé€lani si
rozSifil roéni stazi na fakult€ ve Vidni, kterou
tam zalozili Gesti 1ékafi Josef Skoda a Karel
Rokytansky. Roku 1837 se vratil do Prahy,
kde nastoupil do prace ve vSeobecné
nemocnici. Zalozil a vedl patologicky kurs,
dokud mu to Grady nezakazaly. V roce 1845 se
stal vrchnim I€katem odd¢€leni a kliniky pro
prsni nemoci, pak docentem a mimoradnym
profesorem nauky o auskultaci a perkusi.
Hamernik byl svérdznou postavou. O jeho
drsném, neuhlazeném chovani a zivotnim
stylu kolovaly anekdoty. Rozsahl¢ 1ékarské
znalosti a povést dobrého diagnostika mu ale

zajistily Sirokou popularitu.




Prof. MUDr. Bohumil Eiselt,
1831-1908

Byl profesorem chirurgie a patologie a
pozdé&ji 1 docentem specialni patologie
1. Iekatské kliniky a primaf 1. odd¢€leni.
Byl také porodnik. Byl prvnim ¢eskym
ucitelem l¢karské fakulty v Praze, po
sv¢ habilitaci pfednasel vyhradné Cesky.
Navrhl, a za podpory J. E. Purkyné,
zalozil prvni Cesky lékarsky védecky
asopis "Casopis ¢eskych 1ékaii"
(1862), stal se sekretafem spolku a
prvnim védeckym redaktorem tohoto
Casopisu. Stal se Clenem "Kralovské
ceské spole¢nosti nauk" a dalSich
vrcholnych védeckych instituci. V roce
1871 zalozil prvni ¢eskou lékarskou
interni kliniku v dnesni VSeobecné
fakultni nemocnici v Praze




Prof. Vladislav Ruzicka, 1870-1934

Po maturité na brnénském gymnaziu
(1888) studium na I¢kaiské fakulté
UK v Praze. V roce 1901 jej ukoncil
doktoratem. Roku 1907 byl na stazi v
Mnichové u O. Hertwiga a
habilitoval se pro vSeobecnou
biologii a experimentalni morfologii
na domovské fakulté (viibec prvni
habilitace z oboru ,,biologie* u nas).
V tomto oboru se r. 1909 stal
mimofadnym a r. 1920 fadnym
profesorem (titularnim jiz r. 1917).
Sveho Casu vzbudila téZ pozornost
jeho teorie starnuti na zakladé tzv.
hysteréze protoplazmy. Poznatky ze
studia mikroorganizm jej vedly k
tehdy dosti vzacnému doporuceni
bakterii jako vhodného modelového
objektu v genetickém vyzkumu.




Historie gerontologie 11

1958 — zalozena Gerontologicka sekce
Ceske lékarské spoleCnosti — prof. Prusik

1962 — samostatna Gerontologicka a
geriatricka spoleCnost

1981 — prvni Ceska monografie o geriatrii
— prof. Pacovsky, Hermanova

1977 — postgradualni vzdélavani v
gerontologii — prof. Pacovsky




Prof. MUDr. Bohumil Prusik,
1886 - 1964

Zakladatel ceske angiologie. 1912 jako
prvni u nas pouzil EKG. Studium na
prazské 1ékarské fakulté¢ zakoncil
promoci v roce 1910. Po promoci
externé pracoval na II. 1¢karské (interni)
klinice, na o¢ni klinice a na I
gynekologicko-porodnicke klinice.
Asistentem II. 1ékarské kliniky se stal v

roce 1911. Z mnoha jeho praci mély .

svétovy ohlas napiiklad studie o vlivu
adrenalinu na myokard pfi Uplné
sinokomorové blokadé a o ucinku
kyseliny nikotinové a jejich derivati u
cévnich chorob. Zakladni monografii
moderni Ceské angiologie uvetejnil
spolecné¢ se Zdenkem ReiniSem roku
1959 pod nazvem Nemoci
koncetinovych cév v klinické praxi.

Prof. MUDr. Vladimir Pacovsky,

1928 - 2012

Po promoci v roce 1952 nastoupil
na III. interni kliniku VFN, kde az
donedavna pracoval. Profesorem
vnittniho  I€kafstvi byl  jmenovan
k 1. lednu 1969. Byl clenem Akademie
veéd. V letech 1970 az 1990 pusobil jako
prednosta III. interni kliniky tehdejsSi
Fakulty vSeobecného Iekatstvi (FVL)
UK. Od roku 1985 byl dékanem FVL
UK, od roku 1980 byl pét let prorektorem
UK v Praze. Zaslouzil se o vznik
gerontologie a geriatrie jako
samostatného  oboru, o  zavedeni
vysokoskolskeho studia oSetfovatelstvi
v Cesku. Profesor Vladimir Pacovsky by
predevSim  internistou -  jeautorem
moderni celostatni ucebnice vnitiniho

lekarstvi.




Gerontologické sméry I

gerontologie experimentalni — priiny a

zpusoby starnuti — aktualné na celularni
a molekularni urovni, neuropsychologie
starnuti

gerontologie socialni — vztah starnouciho
Clovéka a spoleCnosti, potreby starSi casti
populace, demografie, sociologie,
antropologie, pravo ekonomie,
urbanistika, architektura pod.




Gerontologické sméry 11

klinicka gerontologie — geriatrie — zdravotni a
funkcni stav starsSich lidi

geron — stary Clovék, iatreia — léCeni
geriatricka medicina shrnuje a zobecnuje
napri¢ vSemi obory seniorskou problematiku
zdravotniho a funkcniho stavu, specifickych
potreb, zvlastnosti ve vyskytu, klinickém
obraze, 1éCeni, prevenci a socialnich
souvislostech chorob ve stari




Z.akladni pojmy I

stari — oznaceni pro pozdni faze
ontogeneze

kalendarni stari — jednoznacné, ale
nepostihuje interindividualni rozdily
socialni stari — proména socialnich
potreb, zivotniho stylu, ekonomického
zajisténi, zdroj dehonestujiciho pohledu
na stari — ,,Ctvrty vék, postproduktivni,
vék, duchodovy vék*




Z.akladni poymy 11

biologické stari — konkrétni mira
involu¢nich zmén — funkéni stav,
vykonnost, kondice

mira involuce organovych soustav — vék
kardiorespiracni, vék mentalni

soucin udaju o ruzné vaze — akcelerace
starnuti — napr. po Cernobylu




Starnuti

starnuti je specificky neopakovatelny a
nevratny proces univerzalni pro celou
prirodu, prubéhem starnuti je zivot
délka zivota je multifaktorialné geneticky
kodovana

maximalni potencialni délka zivota je
120-130let




Postup starnuti

nastup, rychlost, projevy starnuti a smrt
jsou dany geneticky

vniti'ni faktory urychlujici prubéh -
onemocnéni

zevni faktory - fyzikalni a chemické -
mohou ovlivnit genetickou informaci

socialné-psychologické vlivy




Stiredni délka zivota

vék, kterého se Clovék pravdépodobné dozije
pri svém narozeni

dalsi meznik v 65 letech — ofekavana délka
Zivota
vystihuje zdravotni stav dané populace

v soucasné dobé se u nas prodluzuje - muzi asi
74,69 let, Zzeny asi 80,74 let (2011)

v 65 letech muzi 15,2, zeny 19,0




Dalsi demograficke pojmy

porodnost (natalita) — pocet zivé narozenych
déti na 1000 obyv./rok

plodivost (fekundita) — schopnost mit déti

umrtnost (mortalita) — pocCet zemrelych na 1000
obyv./rok

expanzivni typ reprodukce — velké pocty déti v
rodinach, kratke doziti

intenzivni typ reprodukce — do 2 déti v
rodinach, delSi doziti




Vékova pyramida 2004

Vékova pyramida obyvatelstva CR v roce 2004 (stfedni stav)

zeny
Ubytek narozenych:
dasledky 1. svétové valky
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Ocekavany vyvoj vékové
pyramidy

Vékova skladba obyvatelstva: 2010 Vékova skladba obyvatelstva: 2050
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Clenéni Zivota dle WHO

0-15

16-30
31-45
46-60
61-75
76-90

détstvi

mlada dospélost
zrala dospélost
pozdni dospélost
ranné stari

pokrocilé stari

90 a vice dlouhovékost
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Dalsi ¢lenéni

65 -74 let - mladi stari (young old)

75 - 84 let - stari (old old)

nad 85 let - velmi stari (very old)




Vyvoj populace

30,00% -

25,000/0 7

20,00%

15,00%6 - Hl do 14 let
[] nad 60 let

10,00% -

5,00% -

0,00%_ : ' ' I | =
1995 2000 2005 2010 2015 2020




Vyvoj oCekavané délky zivota
v okamziku narozeni v USA
1900-1990
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Slozeni populace senioru v USA
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Slozeni populace senioru v CR
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Ekonomicka naroc¢nost péece
- pomérny vzrust nakladu béhem
Zivota jedince

H naklady

18let do60let 60-65 70-75 76-80




Naklady na zdravotni peci v USA
(mld USD)
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Nutnost pomoci pri béznych
dennich aktivitach (ADL)

MAge 65+

Using toilet

Bathing

Dressing

Getting around inside

G etting infout of bed

Eating

30
Percent




Nutnost pomoci pri instrumentalnich
dennich aktivitach (IADL)

MAge 65+

Telephoning
Taking medicine

Managing money

Traveling
ng around outside
Grocery shopping

Cooking

Laundry

Light work

Heavy work




Teorie starnuti I

teorie hystereze protoplazmy
teorie zanétu

teorie o autointoxikaci organizmu
teorie starnuti koloidu

teorie starnuti makromolekul prekrizenim —
cross linkage (bilkoviny-kolagen, DNA, RNA)

teorie omylu proteosyntézy

bunécna teorie - postupna ztrata schopnosti
déleni a rustu bunék, pokles jejich funkce az do
stadia neslucCitelného se zZivotem




Teorie starnuti 11

limitovana schopnost déleni - drive
Hayflickuv fenomen -
telomera, telomeraza, apoptéza — odkazy?

gerontogen - zménéna mRNA

po preneseni mRNA z bunky starého
organizmu do bunky mladého organizmu
se prenesou i vlastnosti staré bunky




Teorie starnuti 111

teorie metabolickych omylii -
porucha syntézy DNA

teorie metabolickych zmén - volné
radikaly nejsou ,,odklizeny*

teorie mutacni

vliv restrikce potravy — deficity
mikronutrientu




Charakteristika soucasne
situace I

obcané starsi 65 let tvori 16% nasi
populace, v roce 2050 nad 30%

obcané nad 60 let véku spotrebuji 60%
celkovych nakladu na zdravotni péci

prakticky lékar vénuje 80% ordinacni
doby nemocnym nad 65 let véku

geriatrizace mediciny




Charakteristika
soucasné situace 11

zivot v molekularnich rodinach

80% senioru zije ve svém vlastnim
prostredi bud’ samostatné nebo za
pomoci pribuznych a sousedu, 20% v
ustavni péci

neexistence respitni péce de jure i de
facto




Charakteristika
soucasné situace III

zaveér zivota v podminkach socialniho
zarizeni u nas neni dosud akceptovan
jako plnohodnotny

pretrvava institucionalizovany charakter
umirani

nejasnosti v ekonomickych, socialnich a
pravnich aspektech umirani




Obecna charakteristika
populace senioru

kategorie ELITE
kategorie FIT

kategorie INDEPENDENT
kategorie FRAIL
kategorie DEPENDENT
kategorie DISABLED




