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ZamySleni na komunikovani statistiky v médiich

Pro praci Cerpam ze dvou zdroji, a to z internetového ¢lanku, ktery se jmenuje ,.Brufeny

nici srdce!* a ktery je od 30.12.2009 vystaven na serveru www.zdravi.centrum.cz, a z ¢lanku
v British Medicine Journal (2005:1366-1372), na jehoz zaklad¢ byla napsana zminéna zprava
na internetu. Matematickym pohledem na oba ¢lanky doslo co do kvantity k logické redukci
rozsahu ptiivodniho ¢lanku (7 stranek A4 o 2 sloupich) do podoby internetového ¢lanku o 17
vetach. Zanalyzovat to, do jaké miry se redukce zdatila autorovi/autorce ¢lanku na internetu i

po kvalitativni strance se budu snazit na nasledujich fadcich.

Pivodnim vyzkumem je tedy pfipadova kontrolni studie tymu profesorek Hippisley-
Coxové a Couplandové z Nottinghamské univerzity, jejichz cilem bylo jednak srovnat riziko
infarktu myokardu u pacienttl, ktefi uzivaji rtizné ptipravky s inhibitory cyklooxygenazy 2
(oznaCeni COX II. ze skupiny nesteroidnich antirevmatik — NSAID; také tzv. selektivni
NSAID) a jinych nesteroidnich protizanétlivych 1€kl (neselektivni NSAID, ¢i COX I). Dale
pak stanovit tato riziko u pacientdl, kteti jiz méli nebo nem¢li diive existujici kardiovaskularni
onemocnéni se zaméfenim na to, zda berou, ¢i neberou aspirin. Studie probihala v letech 200
— 2004, kdy byli mezi vice jak 10 miliony pacientli vybirdni lidé, ktefi méli v tomto obdobi
prvni infarkt, coz bylo 9.218 ptipadech. Na kazdého nemocného pak piipadalo 10 kontrolnich
pripadi. K odvozeni miry (koeficintu) pravdépodobnosti byla pouzita podminéna regrese

s 95% intervalem spolehlivosti (vyskytu) infaktu pfidruzené ke vSem skupinam 1ék.

Vysledkem méteni mélo byt prokdzani spojitosti mezi incidenci infarktu myokardu a 1éky
rofecoxib, celecoxib, naproxen, ibuprofen, diclofenac a dalsimi COX I i II (upravena a
neupravena mira pravdépodobnosti s 95% vyskytu). Uprava se tykala piipadt, kdy pacienti
koufili, byli deprivovani, méli soucasn¢ vice chorob nebo uzivali bud’ statiny, asprin nebo
antidepresiva. Vysledky studie potvrdily pfedpoklad, kdyz prokazaly zvySeni rizika infarktu u
pacientli, ktefi soucasn¢ uzivali rofecoxib (upravenid mira pravdépodobnosti 1,32, 95%
interval spolehlivosti 1,09 az 1,61), diclofenac (1.55, 1.39 az 1.72), ibuprofen (1.24, 1.11 az
1.39). Zvysené riziko bylo spojeno i s dalsimi COX II (naproxen) a s COX I. U diclofenacu,


http://www.zdravi.centrum.cz/

ibuprofenu a naproxenu byla prokdzdna zavislost mezi poctem predpisti na tyto léky a
vzriistem miry pravdépodobnosti infarktu. To nebylo prokdzano u rofecoxibu. Dale nebyla
nalezena vyznamna souvislost mezi soubéznym uzivanim NSAID a aspirinu a srde¢ni
choroby. Prvni tii 1éky tedy byly oznaceny za pficiny zvySeného rizika srde¢niho infaktu. U
naproxenu nebyla prokazana zadna skutec¢nost, ze by toto riziko snizoval. Autorky zminuji, ze
jsou si védomy mnoha moznych matoucich faktorti, které nedovoli dosdhnout v tomto
vyzkumu vétsi presnosti. I tak dle nich existuje dostatek znepokojivych davodu k

ptehodnoceni bezpecnosti NSAID z hlediska rizika kardivaskularnich onemocnéni.

Nadpis ¢lanku na ¢eském internetovém serveru plni svoji povinnost, je iderny a mohlo by
se zdat, ze 1 vystizny, takze pfitdhne pozornost. Jist€¢ to vyplyva i z povahy daného
internetového serveru, ktery slouzi k informovani nejSirsi vefejnosti. ,,Bézny* Clovek tedy
jisté pochopi, ze pod pojmem ,, brufeny* se neskryva pouze nejCastéji pouzivany ¢k proti
bolesti ibuprofen, ale Sirsi skupina ¢asto pouzivanych 1ékti na tlumeni bolesti, kterych je velka
fada. Toto zjednoduSeni samoziejmé& neni spravné, a to z vice pohled. Lidé by méli byt
informovani pravdivé a novinaii by se méli vyvarovat nepfesnych informaci, ptip. spekulaci.
Jako vyrobce diclofenacu a rofecoxibu (nevim, zda je v CR zaregistrovany) bych byla
s nadpisem spokojena. Jako vyrobce ibuprofenu jiz piinejmensim méné. S vysledky vyzkumu
manipuluje tedy jiz samotny nadpis ¢lanku, kdy ve snaze o zjednoduseni uvadi zavadéjici
informaci. Pokud se nyni zamé&fim na Ciselné idaje a nebudu brat v potaz zaokrouhlovani, tak
¢lanek spravné uvadi vysi rizika infarktu (20 — 50%), o ktery ji zvySuji uzivané NSAID. Opét
v nich ale nerozliSuje a neuvadi, ze zde miZe souhra vice faktord, které se ve vyzkumu
nepodafilo dostate¢né eliminovat, jak uvadi jeho samotné autorky. Velikost zkoumaného
vzorku byla néco ptes 9 tisic lidi, ale z nich byly vylouceny ty ptipady, které zkoumany jev
matly (kufaci, lidé uzivajici antidepresiva apod.), takze konecny pocet participanti byl jiny.
V dalsi ¢asti internetového ¢lanku jsou pouzivany informace z jinych vyzkumi. Jedna z nich
me zaujala, a to, ze v ptipadé srde¢né-cévni choroby by lidé v zddném piipadé neméli zaroven
pouzivat ibuprofen a aspirin, coz je v rozporu s vysledku tohoto vyzkumu, ktery nepotvrdil
vyznamnou souvislost uzivani jakychkoli NSAID a aspirinu. Informaci, ze se autorky
domnivaji, Ze riziko kardiovaskularniho onemocnéni existuje u vSech l1éka skupiny NSAID
jsem ve vyzkum nenasla, resp. nebyla mezi prokdzanymi skutecnosti, takze ji tak vnimam

jako nejvice zavadgjici z celého ¢lanku.
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