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Definice (1)

,Epidemiologie studuje rozlozeni a pri€iny frekvence nemoci
v populaci.”

» Frekvence = mérfeni frekvence nemoci a jeji kvantifikace je pfedpokladem
pro vySetrovani charakteru nemoci v populaci.

* Rozlozeni = KDO, KDE, KDY.., srovnanim skupin populace v Case a miste,
popisem charakteru nemoci generuje hypotézy o moznych kauzalnich nebo
preventivnich faktorech.

» Pri€iny = vyplyvaji ze dvou prfedchozich pojmu, protoze na zakladé
frekvence a rozlozeni nemoci je testovana epidem. hypotéza



Definice (2)

“An epidemiological study is a statistical study on human populations, which
attempts to link human health effects to a specified cause” (wikipedia.org).

» Epidemiology studies populations, not individuals
« Statistical study: requires large number of people

« Effects: often means associations but here it means consequences
(i.e. disease, health condition)

» Cause: often means risk factor, because cause implies causal association
which is very difficult to demonstrate in epidemiology



Epidemiologie — priklad porovnani
informaci

550 pripadt karcinomu zaludku
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Epidemiologie — priklad porovnani
informaci

550 pripadl karcinomu zZaludku v okrese Hertfordshire v roce 2005

Populace: 550,000 obyvatel

Relativni pocet pripadd: 100/100,000




Ca zaludku podle vekovych skupin, rok 2005,
na 100,000 obyvatel
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Ca zaludku v okrese Hertfordshire,
1950-2005, na 100,000
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Ca zaludku v okresech JV Anglie, rok 2005,

na 100,000
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Stomach cancer in Hertfordshire in 2005 by age Stomach cancer in Hertfordshire, 1950-2005, per
group per 100,000 100.000
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K ¢emu tyto
informace slouzi?




Dalsi priklad




noo
Adult prevalence by BMI status

Observatory

Health Survey for England (2008-2010 average)

‘ Men
Underweight
1.7%
Underweight

2.1%
Adult (aged 16+) BMI thresholds
Underweight: <18.5kg/m?
Healthy weight: 18.5 to <25kg/m?
Overweight: 25 to <30kg/m?
Obese: >30kg/m?




Adult obesity prevalence by age and sex Noo

National Obesity

Health Survey for England 2008-2010 Observatory

[ Males [ Females

Adult (aged 16+) obesity: BMI > 30kg/m?



noo

National Obesity
Observatory

National Centre for Social Research, 2006-2008

Obesity prevalence (%)
by Local Authority

13.1t0 22.3%
22.4t0 23.6%
W 23.7t025.0%
B 25.1t026.8%
B 26.9t032.9%

London inset:

Adult (aged 16+) obesity: BMI = 30kg/m?



. L noo
Trend in raised waist circumference among adults  tonaiosesy

Observatory
Health Survey for England, 1993 - 2010
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Raised waist circumference defined as >102cm for men and >88cm for women



Typy epidemiologickych studii podle
vyzkumneho ucelu

Co je cilem epidemiologické studie?
o Popsat onemocnéni / ukazatel onemocnéni
o Studovat (analyzovat) priciny / determinanty nemoci

o Studovat (analyzovat) uc¢innost prevence / |écby / determinanty nemoci




/akladni rozdéleni epidemiologickych
studii
1. Observacni (pozorovaci) studie: vyzkumnici Zadnym zplsobem
nezasahuji do chodu udalosti, pouze zaznamenavaji a statisticky

vyhodnocuji pozorovana zjisténi
a) Deskriptivni studie (popisuji rozlozeni onemocnéni v populaci)

b) Analytické studie (osvétluji priciny onemocnéni), mohou byt
observacni i intervencni!

2. Intervencni studie: vyzkumnici maji pod kontrolou podminky
pribéhu studie, napf. uréuji jakému lécebnému rezimu bude kdo
podroben.



Typy epidemiologickych studii

Epidemiologické

studie

Deskriptivni Sl Analytické

Sl e e Prirezové Kohortové Pfipad-kontrol Kontrolovana Terénni pokus

Cross-sectional Case-control klinicka studie

(komunitni)

|

Data od jednotlivc Data od
jednotlivcu

Populaéni data Populaéni data



Deskriptivni studie

Deskriptivni studie jsou pozorovaci studie, popisuji distribuci nemoci v populaci

Charakteristika osoby, mista a casu (4 W — what, who, when, where):

* (Co?) ... Zdravotni ukazatel / umrti / pfipad chronické nemoci / stav chrupu
* Kdo? ... Vék / pohlavi / etnikum / rodinny stav / soc. tfida

* Kde? ... populace Zijici v regionu / mezindrodni srovnani
e Kdy? ... ndhly ndstup onemocnéni / sezénni trend

Obvykle vyuzivaji dostupna data:
* Nemocnost, Umrtnost

* Reportovana onemocnéni (infekce, STDs, karcinomy — zdrojem mohou byt narodni
registry)

* Nemocni¢ni zaznamy
* Scitani lidu



Deskriptivni studie

Cile a vyuziti

1. Poskytuji informace o tom, které osoby, kdy a kde dana nemoc s nejvéetsi
pravdépodobnosti postihne.

2.  Pomahaji pri planovani zdravotni péce, tedy pro preventivni medicinu a
verejné zdravotnictvi.

3. Mohou poskytnout kli¢ pro objasnéni etiologie, jsou zakladem
pro formulaci hypotéz, kterymi hledaji vysvétleni novych faktu.




Analytickeé studie

* Analyzuji vztah mezi expozici (rizikovych faktorem) a nemoci

* Osvétluji mechanismus ucinku.




DESKRIPTIVNI STUDIE




Kazuistiky, serie pripadu, surveillance

Kazuistika (case report)
* Zahrnuje detailni popis nemoci jednoho pacienta

Série pripadi (case series)
* Popis série onemocneéni, kdy jednotlivci v sérii jsou spolu urcitym
zplsobem provazani
* |dentifikace HIV viru

Systémy surveillance (dohledu)
* Shromazduji radu kazuistik a sérii onemocnéni za ucelem
pripadného véasného podchyceni nové nemoci nebo epidemie
* Priklad: EPIDAT / ISIN — systém hlaseni infekénich nemoci, eviduje
jednotlivé pripady nemoci
* Slouzi k zvladnuti nebo potlaceni Sireni nakazy



Ekologicka (korelacni) studie

- Udaje jsou zjistovany na Grovni populaci.

 Prikladem muzZe byt asociace mezi vyskytem rliznych onemocnéni a
primérnou spotrebou cigaret na Urovni kraju.

* Vhodna jen k vytvareni hypotéz!

* Vysledky epidemiologickych studii se musi interpretovat s velkou
opatrnosti, nebot zavéry z agregovanych dat nemusi platit na Urovni
jednotlivcl (ekologicky klam i zkreslenti)!

ZEVSEOBECNENI VYSLEDKU NA JEDNOTLIVCE = ECOLOGICAL FALACY

* Dalsi priklad ¢asova rada (time series study) — sledujeme jev v ¢ase



Priklad korelacni studie
Konzumace ryb a umrtnost
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FIG. 1. Univariate relation between log fish consumption (%E,
percent of total energy), 1989-1991 average and log all-cause mortal-
ity rate, age-standardized to 45-74 vears, mean of the latest available

3 vears inmen. ARG, Argentina; AUS, Australia; AUT, Austria; BEL,




Ecological fallacy (1)
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Ecological fallacy (2)

~ Blood pressure

Salt intake



Ecological fallacy (3)
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Ecological fallacy (4)
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Results of INTERSALT study

Ecological analysis

° |Increase in salt intake by 100 mmol/day was associated with increase in SBP
by 7.1 mm Hg

Individual level analysis
° increase by 1.6 mm Hg of SBP




Korelace neni totéz co kauzalita!

Silnd korelace mezi dvéma proménnymi muze poukazovat na jejich
kauzalni vztah, ale je treba uvazovat dalsi vysvétleni:

1. Treti, skryty faktor (proménna), ktera vysvétluje vztah mezi
sledovanymi proménnymi

2. Nahodna souvislost déj, které spolu nesouvisi.




Priklad ,skryté proménné”

UZivani hormonalni antikoncepce (X) koreluje s nizkou prevalenci
ischemické choroby srdecni (Y) u Zen.

MlzZe existovat treti skryta proménna muze vysvétlit tento jev?

HORMONE REPLACEMENT THERAPY
& CARDIOVASCULAR DISEASE
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Hormone Replacement Therapy (HRT)




Priklad nahody

US spending on science, space, and technology =
correlates with
Suicides by hanging, strangulation and suffocation
Corralaticon: 99, 7% (r=0.99T7B%91 26)
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8= Hanging suicides == US spanding on science

Pozor! Neexistuje zadny kauzalni mechanismus uc€inki mezi témito jevy!



Casové Fady (Time-series studies)

* Studie na skupinach (ne na jednotlivcich)
* Umoznuje sledovat trendy v Case.

* MUze byt studii deskriptivni, ale i analyticka (napf. Umrtnost na ca
plic a podil kurdkl ve spole¢nosti)

VYHODY

o Pomaha redukovat confounding tim, ze sleduje zmény expozice a
nasledkl v jedné populaci.

NEVYHODY
o Stale se jedna o studii na populacich!

o Mozna ¢asova prodleva (nutné odhadnout jaka je spravna prodleva
mezi expozici a nasledkem), napr. znecisténi ovzdusi a Umrtnost



Prurezova studie (Cross-sectional study)

o Studie na urovni jednotlivcd.

o Sleduje vyskyt nemoci a rizikovych faktor( ve stejném casovém
okamziku.

o Tento typ studie poskytuje odhad poctu nemocnych i poCtu osob s
rizikovym faktorem.

o Lze testovat i velikost asociace, avsak zpravidla bez moznosti urcit,
zda expozice predchazela nemoci ¢i naopak (problém ,slepice
nebo vejce”)

4
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Prurezova studie (Cross-sectional study)

Cas provedeni studie

X

expozice
X
nasledek
< Co tedy mlUZeme usuzovat o
Jedinou moznosti méreni vztahu mezi expozici a
“expozice” a ,nasledku” je | nasledkem? A co ne?

- v case provedeni studie
- retrospektivné

»
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B Parents smoke at home

] Parents don’t smoke at home
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Prurezova studie (Cross-sectional study)

o Mohou byt deskriptivni i analytické. (ale vzdy observacni)

> Vhodné ke studiu neménnych expozic (napf. genetické znaky, krevni
skupiny)

VYHODY
o Relativné rychlé, nevyzaduji opakované sledovani

o Poskytuji aktudlni predstavu o prevalenci nemoci a rizikovych
faktorech v populaci.

> Mozné sledovat mnoho rizikovych faktor( a nasledkd soucasné.



Prurezova studie (Cross-sectional study)

NEVYHODY

° Vzhledem k tomu, Ze onemocneni i expozice jsou mereny ve stejnou
dobu, je Casova souvislost nejasna. Lze Castecne odstranit realizaci
prurezovych studii opakované, napf. studie MONICA

o Obtizné odhadnout expozice v milosti, zejména pokud k ni doslo pred
dlouhou dobou.

° Neni idealni pro studium expozic, které se meni v Case (n_aEf. strava).
(naopak vhodné pro v ¢ase stabilni expozice, napr. genetické markery).

> Citlivé na reporting nebo recall bias, pokud jsou expozice uvadeny
subjektivné.

> Citlivé na response rate a reprezentativnost, pokud se pouzivaji k
odhadu prevalence stavu v populaci.



What if...

/5% response rate, and
prevalence of 25% in responders

Prevalence in non-responders Total prevalence
(in full sample)
0 19%
25% 25%
50% 31%
5% 38%
100% 44%




