EPIDEMIOLOGIE
DESKRIPTIVNI, EKOLOGICKE A PRUREZOVE STUDIE

PRAKTIKUM

1.

Narozeni podle véku matky, CR 1998-2014
v fisicich
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Odkud asi pochazeji data zndzornéna v grafu?

Mohou byt tato data naruSena néjakou chybou?

Popiste, co graf ukazuje.

Co lze usoudit z tohoto grafu? Jaké by mohly byt pti¢iny téchto rozdila?
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Novorozenecka imrtnost podle gestaéniho staii (%), CR, 2013-2015
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a. Popiste, co graf zndzornuje
b. Jaky zavér je mozno ucinit z téchto dat?

c. Co Ize usoudit z tohoto grafu? Jaké by mohly byt pficiny téchto rozdilt?
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3.

Britska charitativni organizace National Asthma Campaign provedla studii mezi pacienty s astmatem.
Jména a adresy byly ziskany od praktickach lékari. Celkem 11,534 osobam byl postou zaslan dotaznik.
Z 4,283 osob, které dotaznik vyplnily, 83% napsalo, Ze astma signifikatné omezuje jejich Zivotni aktivity
and 67% napsalo, Ze astma zavaZné sniZuje kvalitu jejich Zivota. AutorFi z toho vyvodili, Ze astma ma

Zkuste shrnout, jak byla tato studie provedena.

Co byl hlavni zdravotni jev zkoumany v této studii?
Jaky indikator vyskytu byl zvolen / studovan?

Jaka expozice byla studovana?

Jaké byla kontrolni skupina? Pro¢?

Souhlasite se zaveérem autoru? Proc¢?
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Jak by se obdobna studie mohla provést Iépe?



4.

Populaéni studie studovala zdravotni dopady pracovniho stresu. 7000 nahodné vybranych osob ve véku
35-65 let bylo pozvano k pohovoru. 4,788 osob se dostavilo k pohovoru. 2,655 osob, které nepracovaly,
bylo ze studie vylou¢eno. Mezi osobami, které byly zahrnuty do analyzy, 915 zminilo velky pracovni
stres, a 205 z nich hodnotilo sviij zdravotni stav jako Spatny. Mezi osobami s nizkym stresem, 108
hodnotilo sviij zdravotni stav jako Spatny.

a. Zkuste shrnout, jak byla tato studie provedena. Z jakého zdroje mohli byt oslovené osoby vybrany?

b. Co byla hlavni expozice a zdravotni jev studované v této studii? Jak byly tyto promenné méfeny?

c. Sestrojte tabulku 2x2 a spocitejte Castost vyskytu Spatného zdravotniho stavu mezi exponovanymi a
neexponovanymi osobami. O jakou miru vyskytu se jedna?

d. Jaké miry asociace mohou byt v této studii spocitany?

e. Co si myslite o respondenci v této studii?

f. Osoby, které nepracovaly, byly ze studie vyloucené. Pro¢? Souhlasite s tim?
g. Jak byste vysledky studie interpretovali?

. Co dalsiho by se dalo z daty ud¢lat pii zjistovani vztahu mezi pracovnim stresem a $patnym zdravotnim
stavem?



Air pollution and case fatality of SARS in the People's Republic of
China: an ecologic study
Yan Cuil, Zuo-leng Zhang* !, John Froines?, Jinkou Zhao', Hua Wang?t,
Shun-Zhang Yu* and Roger Detels!
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The Correlation and Association between Short-term Exposure to Ambient Air Pollution and Case Fatality of SARS in People's
Republic of China.

*CulY et al.Environmental Health :A Global Access Science Source .2003;2:15

a) Co ukazuje tento graf?

b) Z jakych zdroju asi pochazeji tato data?

c) Jak se pocita case-fatality rate?

d) Co graf naznacuje?

e) Miuze se jednat o pri¢inny vztah? Mohou byt néjaka jina vysvétleni?

f) Muze byt vysledek studie ovlivnén incidenci SARS?
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Six Cities Study

* Methods

* In this prospective cohort study, we estimated the effects of air
pollution on mortality, while controlling for individual risk factors.
Survival analysis, including Cox proportional-hazards regression
modeling, was conducted with data from a 14-to-16-year mortality
follow-up of 8111 adults in six U.5. cities (Portage, Wisconsin;
Topeka, Kansas; Watertown, Massachusetts; 5t. Louis; Harriman,
Tennessee; 5 Steubenville, Ohio).

* Results

*  Moartality rates were most strongly associated with cigarette
smoking. After adjusting for smoking and other risk factars, we
observed statistically significant and robust associations between
air pollution and maortality. The adjusted mortality-rate ratio for the
maost polluted of the cities as compared with the least polluted was
1.26 (95 percent confidence interval, 1.08 to 1.47). Air pollution was
positively associated with death from lung cancer and
cardiopulmonary disease but not with death from other causes
considered together. Mortality was maost strongly associated with
air pollution with fine particulates, including sulfates.

Doz bsary @t al, MEIM 1553

Aerosol Acidity (nmokm)

imated Adjusted Mortality-Rate Ratios and Pollution Levels in the Six Cities Study.
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a) Jaka data byla pouzita v této studii? Z jakych zdroju?
b) Co graf naznacuje?
c) Jak velké jsou rozdily v umrtnosti mezi mésty?



