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Stapdardizované umrtnost
Ceska republika 2005

Muzi Z.eny
25,2 % 47,2 % 21,3 %

25,3 %

B KVO

B Malignity
B ostatni




\VO A4

Pocty umrti podle pricin
Ceskd republika, 2005

Muzi Zeny

KVO 24 573 30 582
ICHS 11 330 12 037
CMP S 808 8 780




Standardizovana amrtnost / 100 000 obyv.
Ceska republika 1985 - 2005

Muzi
- celkova
- KVO

- ICHS
- CMP

ieny
- celkova
- KVO

- ICHS
- CMP




Ocekavana délka zivota pri narozeni

1981 - 1985
1986 - 1990
1991 - 1995
1997
1999
2002
2004




Russia (2000)
Ukraine (2000)
Belarus(2000)
Bulgaria (2000)
Latvia (2000)
Rumania (2000)
Hungary (2000)
Croatia (2000)
Slovakia (2000)
Lithuania(2000)
Poland (1999)
Czech Republic (2000)
Ireland (1998)
Slovenia (1999)
Finland (1999)
Portugal (1999)
Germany (1999)
Austria (2000)
Greece (1998)
Sweden (1998)
Norway (1998)

UK (1999)
Denmark (1998)
European Union**
Iceland (1997)
Italy (1998)
Luxembourg (2000)
The Netherlands (1999)
Switzerland (1997)
Spain (1998)
France (1998)

CVD Mortality

Males
B Females

400 600 800 1000 1200

*per 100, 000 European pop. ** Average for EU member states



KV amrtnost - muzi
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KV amrtnost - Zeny
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Faktory ovliviujici umrtnost na ICHS

rizikové faktory lécebna péce

1 1

incidence ICHS letalita

~N

umrtnost na ICHS




Litomeérice

)

Benesov

Pardubice

Chrudim

Jindfrichlav
Hradec

. WHO MONICA projekt

Nové okresy




Pocty vySetienych a respondence

1985

1988

1992

1997/8  2000/1

Celkem 2570

Muzi

Resp.

Zeny
Resp.

| AR
81.5

1317
85.0

2768

1357
85.5

1411
88.4

2343

1134
73.2

1209
76.7

3209

1538
62.5

1671
66.2

3447

1634
63.5 0.001
1763

64.8 0.001




1997/98
2000/01

Metodika

Vyplnéni dotazniku (1ékar)
(anamnéza KVO)

Télesna hmotnost, vyska, TK,
celkovy cholesterol, HDL-chol.

Vyplnéni dotazniku (lékar)
(anamnéza KV O, vcetne rodinne)
Télesna hmotnost, vyska, TK,
celkovy cholesterol, HDL-chol.
Triglyceridy

Glykemie na lacno



Systolicky TK

Muzi Zeny

1985 1988 1992 1997 2000 1985 1988 1992 1997 2000




Diastolicky TK

Muzi

1985 1988 1992 1997 2000 bes B B By 2L




Prevalence hypertenze

1985 1988 1992  1997/98 2000/01

M Med + or > 140/90, p <0.001 Med + or >160/95, p <0.05




Antihypertenzni lécba

Muzi Zeny

1985 1988 1997 2000 1985 1988 1992 1997 2000




Kontrola hypertenze
(STK < 140 a DTK < 90 mmHg u lécenych hypertonikit)

4

40 p < 0.0001
35
30
25
20
15

1985 1988 1992 1997 2000




Screening hypertenze, Ceska republika
2000/01

celkem vysetreno
3325

N
normalni TK hypertenze
2084 1241 (37.3 %)

S

nevi o HT vio HT
414 827 (66.6 %)
-_
nelécen lecen
202 625 (50.4 %)
-_t
Spatna kontrola dobrad kontrola
SLE 240 (19.3 %)




p pro trend: NS

44 -

1985 1988 1992 1997 2000 1988 1992 1997 2000




Prevalence hypertenze podle vékovych skupin
Ceskd republika 2000/2001

p pro trend

B muzi [ zeny muzi ***

v **%k%
zeny

35 - 44 45 - 54 55-64 roky




Znalost hypertenze podle vékovych skupin
Ceskd republika 2000/2001

p pro trend

B muzi [ zeny muzi ***

v **%k%
zeny

35 -44 45 - 54 55-64 roky




Lécba hypertenze podle vékovych skupin
Ceskd republika 2000/2001

p pro trend

B muzi [ zeny muzi ***

v **%k%
zeny

35 -44 45 - 54 55-64 roky




Kontrola hypertenze podle vékovych skupin
Ceskd republika 2000/2001

p pro trend
muzi *
27.9 zeny

B muzi [J] zeny

35 - 44 45 - 54 55-64 roky




Prevalence, znalost, 1éCba a kontrola hypertenze
Ceskd republika 2000/2001

B muzi [ zeny

prevalence znalost




Antihypertenzni lécba

Ceskd republika
1997/98 2000/01
17.3 % 17.6 %

35.4 %

B monoterapie
B kombinace 2 léku
B kombinace > 3 lékii




Znalost, 1écba a kontrola hypertenze

NHANES II
1976-80

NHANES III
Faze 1
1988-91

NHANES III
Faze 2
1991-94

1999 - 2000

Znalost
Lécbha

Kontrola

73 %
SS %
29 %

68,4 %
53,6 %
27.4 %

70,0 %
59,0 %
34,0 %




Kontrola hypertenze v ruznych zemich

< 140/90 mmHg < 160/95 mmHg

Kanada 16 % Australie 19 %

Indie 9 %
Korea S %
Cina 3 %
Zaire 2,5 %




Kontrola hypertenze evropskych zemich

< 140/90 mmHg (%)

< 160/95 mmHg (%)

Belgie 25
Ceska republika 17.8

Anglie 6
Francie 33
Italie 9
Polsko 4
Rusko S.7
Spanélsko 16,3

Finsko 23,5
Nemecko 22,5
Skotsko 17,5
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Ceskd republika - 9 okresii*
MuzZi

1997/98 2000/01
n=1538 n=1627

STK, mmHg 129.9 = 16.5 130.5 £ 16.1
DTK, mmHg 84.0 £ 10.2 833+ 9.2
Prevalence, % 38.8 42.3
Lécba, % 38.9 44.3
Znalost, % 57.3 63.0
Kontrola, % 14.2 16.4

* Prumer ze 2. a 3. méreni pyi jedné ndavstéve




Ceskd republika - 9 okresu*
Zeny

1997/98 2000/01
n=1761 n=1693

STK, mmHg 123.4 £ 17.2 124.3 £ 18.3
DTK, mmHg 78.0 £ 9.2 78.9 £ 9.7
Prevalence, % 28.4 31.3
Lécba, % 40.9 39.3
Znalost, % 70.7 713.7
Kontrola, % 25.1 254

* Prumer ze 2. a 3. méreni pyi jedné ndavstéve




Prevalence obezity a nadvahy v popula¢nim

vzorku CR
9 okresii CR 2000/2001

muzi Zeny
- 24,6% 28.1 %

39,6 %

BMI (kg/m?)
. < 25
B 25 - 29,9

> 30




BMI dle vékovych dekad
muzi - 9 okresii CR 2000/2001

W25-34M35-44M45-54 55-64

> 30 BMI (kg/m?)




BMI dle vékovych dekad
Zeny - 9 okresii CR 2000/2001

W25-34M35-44M45-54 55-64

p < 0,001
69,8

> 30 BMI (kg/m?)




BMI dle vzdélani
muzi - 9 okresii CR 2000/2001

ns

48,6 48,5
43,8

25,4 25,5

25-29.9 >30 BMI (kg/m?)




BMI dle vzdélani
Zeny - 9 okresii CR 2000/2001

>30 BMI (kg/m2)




Koureni

p < 0.0001

36.8 ] 1276 :
H P B

1985 1988 1992 1997 2000 1985 1988 1992 1997 2000




Celkovy cholesterol

Zeny Muzi

*
%

77 7
67 6
51 5
4- 4
31 3
PR p)
1 |
0 ]

1985 1988 1992 1997 2000 1985 1988 1992 1997 2000




HDL.-cholesterol

Muzi Zeny

|
1985 1988 1992 1997 2000 1985 1988 1992 1997 2000




Non-HDL.-cholesterol

1985 - 2000/2001

Muzi

Zeny

1985
1988
1992
1997/98
2000/01

4.85 = 1.35
4.96 = 1.26
4.65 = 1.33
4.36 = 1.16
4.63 = 1.11

4.62 + 1.29
4.66 = 1.25
4.44 + 1.33
4.03 = 1.24
4.33 = 1.18

p pro trend

< 0.001

< 0.001




Ceska republika - 9 okresii
Muzi

1997/98
n=1536

2000/01
n=1609

Celk. cholesterol, mmol/l 5.74 +£1.16
HDL -chol.,mmol/l 1.27 = 0.32
TG, mmol/l 2.12 +1.69
LDL-chol., mmol/l 3.55 £ 0.98

5.87 £1.10
1.26 + (.34
2.01 £1.45
3.75 £ 0.96




Ceska republika - 9 okresii
Zeny

1997/98
n=1669

2000/01
n=1666

Celk. cholesterol, mmol/l 5.62 +1.21
HDL -chol.,mmol/l 1.50 = 0.37
TG, mmol/l 1.48 £+ 0.88
LDL-chol., mmol/l 3.44 +1.07

5.83 £ 1.16
1.51 £ 0.39
1.47 £ 0.88
3.65 £1.02




Dyslipidemia* podle vékovych skupin

Muzi Zeny

25-34 35-44 45 - 54 55 - 64 25-34 35-44 45 - 54 55 - 64
vék. skupiny vék. skupiny

* Celk. chol. > 5.0 nebo HDL-chol. < 1.0 nebo LDL-chol. > 3.0 nebo TG > 2 mmol/L
nebo uzivani hypolipidemik




Hypolipidemika

1997/98 2000/01
n=130 (3.95%) n=171 (5.1%)

3%
13% 3% 27.5% 2%

M fibraty

M statiny
jiné

B kombinace




V Ceské republice klesa celkova a KV mortalita.

Pokles je zpusoben snizenim umrtnosti na CMP

a ICHS.




Zavery (2)

U nahodné vybraného populaéniho vzorku v CR
v prubéhu 15 - 16 let

® klesa prumeérny STK a DTK
® klesa prevalence hypertenze
® stoupa pocet osob uzivajicich antihypertenziva

® zlepsuje se kontrola hypertenze




Zavéry (3)

VSechny uvedené zmény byly nalezeny u obou
pohlavi, jsou vyznamnejsi u zen.

Zeny Castéji védi o hypertenzi, ¢astéji jsou
medikamentozne léceny, a v diisledku toho maji
lepsi kontrolu hypertenze.




Zavéry (4)

U nahodné vybraného populaéniho vzorku v CR
v prubéhu 15 - 16 let

® klesa pocet kuraku u muzu (o jednu tretinu),
prevalence kuractvi u zen se nemeéni (25 %)

® klesa celkovy a non-HDL-cholesterol u obou
pohlavi

® stoupa BMI u muzu




