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Východiska

◻ kardiovaskulární kardiometabolická onemocnění
◻ kardiovaskulární onem.
◻ diabetes m.
◻ renální insuficience

◻ rizikové faktory
◻ kouření
◻ hypertenze
◻ dyslipidemie
◻ zvýšená glukoza
◻ nadváha
◻ fyzická inaktivita
◻ socioekonomický status a psychosociální faktory



Východiska

◻ rizikové faktory

◻ kumulace

◻ čím více, tím větší pravděpodobnost…

◻ nižší kvalita života

◻ vyšší náklady

◻ příbytek na váze

◻ špatný životní styl

◻ budoucnost?

◻

◻ věk



Cíle

◻ Eliminace či časný záchyt rizikových faktorů

◻ čím dříve, tím lépe
◻ před manifestací KMO
◻ prevence u populace bez KVO vedla k 4x nižší 

mortalitě než u populace s KVO (England, Wales)

◻ celá populace
◻ identifikování rizikových jedinců

◻ Dg. Hypertenze
◻ doporučený postup



Metoda Nizozemsko

◻ NHG Guidline The Prevention Consultation, Cardiometabolic Risk module

◻ od 45 let

◻ vícestupňový proces

◻ identifikace rizikových pacientů ke konzultaci PL

◻ i pacient s nízkým rizikem či mladší pacient může konzultovat PL

◻ vždy muži od 60 let a ženy od 65 let

◻ kuřáci muži od 55 let a kuřačky ženy od 60 let

◻ záchyt rizikových faktorů

◻ změna životního stylu



Nástroje



Nástroje



Nástroje

◻ 1. Konzultace GP

❑ kontrola dotazníku

❑ 2. odběry (lipidy, glykémie)

◻ 2. Konzultace GP

❑ kontrola TK

❑ SCORE

❑ zhodnocení rizik

❑ edukace (kouření/nadváha)

❑ doporučené postupy

Program je na dobrovolné bázi, jak ze strany lékaře, tak ze strany pacienta.



Metoda ČR

◻ Vyhláška o preventivních prohlídkách č 70/2012 Sb.

◻ VPL: 1x za dva roky

◻ Anamnéza (rizikové faktory, profesionální rizika, užívání 
škodlivých látek, doplnění rodinné anamnézy) 

◻ Očkování 

◻ Fyzikální vyšetření 

◻ EKG: od 40, každé 4 roky 

◻ Laboratoř: moč, cholesterol, glykémie

◻ Oční vyšetření



Preventivní prohlídky



◻ SCORE 2, SCORE 2-OP

◻ od 40 let

◻ pohlaví

◻ kuřák/nekuřák

◻ TK

◻ Non-HDL cholesterol



Metoda ČR

◻ 15120/15121

◻ 01196/01197

◻ 25504

◻ 01130/01134

◻ 01131-33

◻ 12024

◻ 01022

◻ 01543

◻ 09127

◻ 01026/01210

◻ 15118

◻ 15119

◻ 25211

◻ 11320-21

◻ 09532

◻ 17711-14

◻ 11311-14

◻ 01201

◻ 13111-14

◻ 01445

◻ 01441

◻ 13024

◻ 01204

◻ 11315-17



Hodnocení KV rizika

❑ 11315 - pacient bez KV nebo s nízkým rizikem

❑ 11316 - pacient s KV rizikem a BMI do 25

❑ 11317 - pacient s KV rizikem a BMI nad 25



PACIENT 40 LET

◻ preventivní prohlídka 

◻ anam., fyz. vyš., odběry, EKG,

◻ screeening

◻ mamární, KRCA, časný záchyt Ca plic

◻ edukace odvykání kouření

◻ časný záchyt demence (Minicog), ev. MMSE

◻ časný záchyt osteoporozy

◻ očkování

◻ chřipka, pneumokok, klíšťová meningoencefalitida

◻ Posudek o zdr. způsobilosti k řízení MV

◻ ABI, spirometrie



PACIENTKA 65 LET

◻ preventivní prohlídka 

◻ anam., fyz. vyš., odběry, EKG,

◻ screeening

◻ mamární, KRCA, časný záchyt Ca plic

◻ edukace odvykání kouření

◻ časný záchyt demence (Minicog), ev. MMSE

◻ časný záchyt osteoporozy

◻ očkování

◻ chřipka, pneumokok, klíšťová meningoencefalitida

◻ Posudek o zdr. způsobilosti k řízení MV

◻ ABI, spirometrie



Srovnání

❑Nizozemsko  

❑ ČR

NHG Guidline The Prevention Consultation, Cardiometabolic Risk module



Závěr



Závěr

❑primární péče

❑náplň preventivní prohlídky

❑ individualizace dle věku

❑zdravotní gramotnost a zájem české populace



Screeningové programy v ČR

1. Screening kolorektálního karcinomu

2. Mamografický screening

3. Časný záchyt karcinomu plic

4. Časný záchyt demence

5. Časný záchyt osteoporozy

6. Časný záchyt karcinomu prostaty



Očkování

◻ Ordinace PL, rok 2022, 1900 pacientů

◻ Tetanus ev. + difterie, pertuse (106)

◻ Chřipka (292)

◻ Pneumokok (32)

◻ Klíšťová meningoencefalitis (162)

◻ Covid19 (1149)

◻ VHA + VHB, Břišní tyfus



Děkuji za pozornost

norbert.kral@lf1.cuni.cz


