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Epi (nad) + démos (lid) + logos (slovo, véda)
= studium toho, co je nad lidmi

Detfinice WHO:

Epidemiologie se zabyva studiem distribuce
a determinant nemoci a udalosti spjatych
se zdravotnim stavem urcitych populacnich
skupin a aplikaci téchto poznatku pri reSeni
zdravotnich problému.



Historie (1)

ZAKLADY EPIDEMIOLOGIE:

HIPOKRATES (4. st. pred n. 1.)
- fecky lékar a ucenec
- jako prvni zacal zkoumat vztah mezi vyskytem
nemoci a vlivem prostredi
Epidemion — dilo o vzduchu, vodé a mistech,
popisuje vznik nemoci na zakladé vnéjsich pricin.
,Lidské nemoci se neobjevuji nahodné.“

GALENOS (130 - 201 n.l.)
- filosof a 1ékar,

- jako prvni zacal bojovat proti obezité, napsal spis
,2Redukcni dieta“



Historie (2)

MODERNI EPIDEMIOLOGIE:

- infekcni éra epidemiologie — 18. a 19. stoleti

JOHN SNOW (1813 - 1858)

- chirurg, béhem epidemie cholery v londynské c¢tvrti Soho
zjiStoval distribuci a Sifeni onemocnéni > objevil Sifeni
nakazy vodou (1854) aniz by byl znam puvodce nakazy

- dodnes jsou jeho zasady vSeobecné platné

EDVARD JENNER (1749 - 1823)
- anglicky lékat, v roce 1796 provedl prvni ockovani proti
pravym nestovicim
- od roku 1801 ockovani ve Velké Britanii.



IGNAC FILIP SEMMELWEISE (1818 — 1865)

- madarsky lekar, pracoval ve videnské porodnici,

- zjiStoval duvody vyskytu horecky omladnic
- zavedenim dezinfekCnich opatfeni vyrazné snizil

umrtnost zen v Sestinedéli (zaved]l myti rukou v
chlorované vode)

Postinfekcni éra — od poloviny 20. stoleti

- tato zmeéna byla podminéna zménou charakteru
umrtnosti



Historie (4)

Historie epidemiologie v Ceské republice
- zalozeni Statniho zdravotniho tstavu v Praze (1925)

- epidemiologie byla omezovana na studium infekcnich
chorob

- ockovani proti poliomyelitidé (jako jedna z prvnich zemi)

- zavedeni oCkovani proti spalnickam

Prof. MUDr. Karel Raska Dr. Sc. (1909-1987)
- zakladatel ceskoslovenské epidemiologie
- podilel se na akci WHO ,Eradikace pravych nestovic”

Prof. MUDr. Zdenék Jezek Dr. Sc.
- spolupodilel se na eradikaci pravych nestovic



Epidemiologie:

- studuje skupiny osob (populaci), ne pouze jednotlivce
- studuje kromé nemocnych i zdravé osoby a hleda rozdily
(faktory), které nemoc zpusobuji.

Zabyva se hlavné aspekty
ETIOLOGIE, VYSKYTU nemoci a PREVENCE.

Hlavni ukoly:

» Sledovat zdravotni stav populace, popsat distribuci, miru
onemocnéni v populaci

» Analyzovat zdravotni stav populace

» ZlepSovat zdravotni stav populace, poskytovat informace
nezbytné k planovani a organizaci prevence, kontroly a lécby
nemoci.



Zakladni pojmy (1):

PREVALENCE

> mira frekvence onemocnéni v populaci (poCet osob se
sledovanou nemoci/pocet osob v populacni skuping)

- udava pomeér poctu vSech existujicich onemocnéni z
vymezené populace

INCIDENCE

- mira frekvence novych pripadu ke sledované populaci za
urcité casové obdobi (pocet novych pripadu v daném
casovém obdobi/pocet osob v sledované skuping€)

- dovoluje zachytit narust nebo pokles v ¢asovych radach i
rychlost vzniku nemoci, zjisStuje dynamiku nemoci



Zakladni pojmy (2)

UMRTNOST (mortalita)

- pocet umrti na dané onemocnéni/pocet osob daného
populacniho celku

SMRTNOST (letalita)

- pocet zemrelych na dané onemocnéni/pocet onemocnénych
touto chorobou

POPULACE

- zakladni soubor, ktery je vymezen urcitou charakteristikou
(vék, pohlavi, geograf. izemi)
VZOREK (sample)

- cast zakladniho souboru, pri jeho vybéru je potreba dbat na
jeho reprezentativnost a randomizaci vybeéru.



Pfi vybéru vzorku je
potfeba dbat na jeho
reprezentativnost

= shoda demografické
struktury vybéru s
parametry zakladni
populace

je predpokladem a podminkou

pro zobecnéni vysledku na populaci




Zakladni poymy (3)

e SPOLEHLIVOST STUDIE (reliability)

- schopnost studie poskytovat stejné vysledky, kdykoliv
je méreni opakovano za identickych podminek,

- vypovida o mife stability studie

« VALIDITA STUDIE
- fika, do jaké miry se méri to, co bylo zamysSlené,
e Interni validita — vztahuje se k zavérum Cinénym o
subjektech zarazenych do studie

e Externi validita — vypovida o platnosti zobecnéni

Spolehlivost neni zarukou validity, ale jen jeji
nutnou podminkou.



Epidemiologicka studie

Zakladni kroky:

definovat pracovni hypotézy a cile studie,
vymezit cilovou populaci,

urcit metody sbéru dat,

stanovit rozsah nahodného vybéru,
proveést pilotni studii,

instruovat pracovniky zapojené do studie,
zabezpecit uplnost odpovédi,

sumarizovat a vycistit nasbirana data,

proveést statistickou analyzu a ziskané poznatky
interpretovat.



Typy epidemiologickych studii




Deskriptivni metody (1)

KAUZUISTIKY A SERIE PRIPADU (CASE REPORT, CASE SERIES)

detailni popis historie vzniku onemocnéni u jednotlivého pacienta

jsou povazovany za slaby védecky dukaz

chybi kontrolni skupina

vhodny podnét pro vysloveni hypotézy

STUDIE PRUREZOVA (PREVALENCNI, CROSS-SECTIONAL)

- zjiStuje prevalenci onemocnéni

- s reprezentativnim vybérem osob se vedou rozhovory, vySetiuji se

nebo se jinak studuji za ucelem ziskani odpovédi na néjakou
specifickou klinickou otazku

- data se sbiraji v jednom casovém okamziku, mohou se zpétné
vztahovat na zdravotni otazky v minulosti

- hlavnim problémem je to, ze se neda urcit, zda expozice
predchazela nemoci ¢i naopak.



Deskriptivni metody (2)

KORELACNI (EKOLOGICKE) STUDIE (ecological study)

— vSechny zakladni udaje (zejména expozice rizikovému
faktoru a vyskyt onemocnéni) jsou zjiStovany na urovni
populaci, nikoliv na Grovni jednotlivcu

- nekoriguje vliv potencialnich zavadéjicich faktoru -
zamérena na prumeérnou hladinu expozice

- zavéry nemusi platit na arovni jednotlivce

- vhodné k vytvareni hypotéz, nevhodné k jejich ovérovani



Analytické metody (1)

STUDIE PRiPADU A KONTROL (CASE-CONTROL STUDY)

retrospektivni studie

- pacienti s urcitou nemoci nebo stavem jsou ,sparovani® s
kontrolami

- poté se sbiraji udaje o minulé expozici moznému
etiologickému agens dané nemoci

- nutné zabezpecit porovnatelnost obou skupin

EXPOZICE NEMOC ZACATEK STUDIE
[ F
? -

Smeér vysetrovani




Analytické metody (2)

KOHORTOVE STUDIE (COHORT STUDY)
- obvykle prospektivni

- dveé nebo vice skupin jsou vybrany na zakladé odliSnosti v expozici
urcitému cCiniteli a nasledné jsou sledovany po delsi casové obdobi
potrebné k rozvoji a klinickym projevim nemoci,

- ziskané podklady umoznuji porovnani skupin exponovanych a
neexponovanych jedincu vzhledem k Cetnosti vyskytu onemocnéni,

- casoveé a financné narocCneé.

EXPOZICE STUDIE NEMOC
LTS PP RO TP PRURPRPRRO ?
- ?

Smeér vysSetfovani

A




- vzdy prospektivni

(zacina se prifrazenim expozice a ceka se na reakci)

< KLINICKE STUDIE (CLINICAL TRIAL)

- porovnani dvou skupin, z nichz jedna je 1éCena
klasicky a druha novym postupem

- zatazeni muze byt provadéno nahodné ci
nenahodné

- randomizace vyrazné omezuje moznost vzniku
chyb

< TERENNI KONTROLOVANE STUDIE

- Preventivnim opatfenim jsou ovlivhovany velké
skupiny osob, vymezené napr. geograficky



STUDIE EXPOZICE NEMOC

Smeér vysetrovani

O expozici je aktivné rozhodovano.



Vypovedni schopnost epidemiologickych
studii

kauzuistiky

korelacni studie
prurezoveé studie

studie pripadu a kontrol
kohortoveé studie

terénni kontrolované studie

\/ klinické studie



Zakladni cil epidemiologie:

“ Existuje asociace mezi expozici a nasledkem?
% Je tato asociace kauzalni?

Je potreba se zabyvat otazkou, zda nalez nebo vztah vérné
odrazi realitu, a zda nemohou byt ovlivhény chybou.
Pozorovana asociace muze byt dusledkem:

» pusobeni nahody

» systematické chyby

Pritomnost asociace neznamena
vztah priciny a nasledku = kauzalitu.

Kauzalni asociace je takova, kde zména frekvence nebo
kvality expozice je nasledovana korespondujici zménou ve
frekvenci nasledku.



Chyby v epidemiologickych studiich

Podle povahy:
— Nahodné chyby (random errors)

- omezovanim se zvysuje presnost a spolehlivost

studie
— Systematické chyby (systematic errors)
- muze k ni dojit v kterékoliv fazi realizace studie
- omezovanim této chyby se zvySuje validita studie

- chyba, ktera se nezmensi, zvétsime-li soubor



X

NAHODNA CHYBA

SYSTEMATICKA CHYBA



Chyby v epidemiologickych studiich

BIAS (zkresleni)
- jakakoliv systematicka chyba, ktera vznikne pfi sbéru
dat, jejich kontrole, analyze, interpretaci,

- vede k zavérum systematicky se liSicim od skutecnosti

— Vybérové zkresleni

— Informacni zkresleni
— Zkresleni zpusobené vySetfovanou osobou
— Zkresleni zpusobené pozorovatelem
— Zkresleni zpusobené tazatelem

— Publikacni zkresleni



Chyby v epidemiologickych studiich

 Matouci faktor (confounding)

- v jeho dusledku mohou ukazatele asociace vypovidat
neprfesné o zkoumanych vztazich

Pri zkoumani asociace je treba proveérit, zda pozorovana
asociace neni ve skutecnosti projevem pusobeni
néjakého dalsiho Cinitele (confounding factor) (napft.

vek, koureni ...)

Omezeni vlivu zavadéciho faktoru:
- pri planovani studie — preventivni opatreni
- prubéhu zpracovani — korekce nebo adjustace
pri vypoctu



Urcovani rizika

Riziko — matematicka pravdépodobnost nasledkt
- patri k vysledkim epidemiologickych studii

Rizikovy faktor — jev zvySuyjici riziko

RELATIVNI RIZIKO (RR)

- udava, o kolik procent castéji se vyskytuje zkoumany
faktor u osoby postizené ve srovnani s osobou
nepostizenou

- je pouzitelné predevsim k urceni sily asociace znaku a
choroby

ABSOLUTNI RIZIKO
- pouziva se v klinické praxi
- vyskyt choroby na 100 000 osob



Nutricni epidemiologie
Definice:
Nutritional epidemiology can be defined as the study of
the nutritional determinants of disease in human

population. It is one of the most difficult types of
epidemiological research (ILSI).

- systematicky pristup zacal spolu s verejnym
zdravotnictvim

- epidemiologie zamérena na eradikaci onemocnéni
zpusobenych deficitem vitaminu

Soucasnost

- pozornost zameérena hlavné na prevenci chronickych
onemocneéni



Nutricni epidemiologie - historie

James Lind
- skotsky lodni lekar

1753 - prvni znama kontrolovana klinicka studie
(objev ucinné lecby kurdéji)

Kardiovaskularni onemocnéni

- prvni onemocnéni, kde byla prokazana dietarni
etiologie.



Cile nutri¢ni epidemiologie:

Obecnym cilem je prispéni k prevenci
onemocnéni a zlepSeni zdravotniho stavu.

e Sledovani spotreby potravin, privodu nutrientu a
vyzivového stavu populace,

e tvorba novych hypotéz,
e podpora nebo vyvraceni existujicich hypotéz,

e odhad sily asociace mezi onemocnénim a vyzivou.



Vyhody nutricni epidemiologie:
 Vysledky studii jsou vyuzivany k odhadu rizika, jsou prevedeny na
specificka doporuceni,

e vysledky mohou mit vliv na technologii vyroby potravin (spojitost
transmastnych kyselin se zvySenym rizikem kardiovaskularniho
onemocnéni/nové vyrobni postupy)

Omezeni nutricni epidemiologie:
Zakladnim omezenim nutricni epidemiologie je komplexnost vyzivy

e Pravdépodobnost ovlivnéni vysledku velkym mnozstvim chyb
ruzného druhu,

* Obtiznosti ptfi urceni, zda se jedna o kauzalni asociaci
—> souvislost mezi pitim alkoholu a Ca plic

e PriliS odvazny vyklad vysledku






Nejlepsi zaklad pro doporuceni, jak
by se lide meli stravovat, aby
zustali zdravi, je zjistit, jak se

zdravi lide stravuji.



Dékuji za pozornost.



