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/dravi

« Cistota pul zdravi, zdravi jako synonymum sily, krdsy, vykonnosti...

e Stav uplné télesné, dusevni a socialni pohody a nejen nepritomnost
nemoci nebo vady (WHO, 1948)

 Model zdravi

e Zjednodusena predstava zdravi zahrnujici jeho zakladni determinanty a
charakteristiky

* Biomedicinsky (referencni hodnoty)
e Celostni, behavioralni, ekologicko-socialni

* Nemoc: porucha zdravi, obvykle zjistitelna objektivne, byva vnimana
nemocnou osobou a stava se predmeéetem zdravotnickych sluzeb.

* Individualni a verejné zdravi
* Verejné zdravi obyvatelstva a jeho skupin, ale i chranény verejny zajem
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Verejné zdravi

e Zdravotni stav skupin obyvatelstva ve statistickém pojeti.

* Zajem spolecnosti a prospech z neho plynouci, ktery se vzdy nutné nemusi nutne
prekryvat s potrebami kazdého individua. Realizuje se v urcitém kontextu politicke
orientace a spolecenského rozvoje a smeéruje k reseni aktualnich problému
spolecnosti

e Zdravi je individualni hodnota lidi, verejné zdravi je bohatstvim spolecCnosti.

* Existence norem je projevem angazovanosti na verejnem zajmu ze strany statu,
organu, Instituci | samosprav.
* Normy obsahuji povinnosti v chovani, zejména zdkazy a omezeni (povinnost adresatl néco

trpﬁf(t, konat nebo se néceho zdrzet), jak vyplyva z dikce pravni normy, pod nebezpecim
sankce.

* Vyssi formou uplatnovani verejneho zajmu jsou nepovinné aktivity, napr. v
podobe akreditaci a certifikaci vyrobku a sluzeb, zde vsak jiz s pfidanym cilem
ziskani napr. konkurencnich vyhod.
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/dravi znamena bohatstvi zdravi2020)

Produktivita
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* 1892: Ustav pro vyrobu o¢kovaci latky v Jindfichové Hradci (hrabé
Cernin)
* nestovice

* 1919: uzakoneno povinné ockovani proti nestovicim pod sankci pokuty
10-200 korun nebo vézeni 24 hod. az 8 dni

e 1925: Statni hygienicky Ustav (dnes SZU v Praze)
e Zakon €. 4/1952 Sb. o hygienické a protiepidemické péci

. Inéni ukol v péci o zdravé Zivotni a pracovni podminky, vyZivu lidi, zdravy vyvoj
mladeze a v boji proti prenosnym nemocem se zfizuji organy hygienické sluzby
 Hlavni hygienik (dosud)
* Krajsky hygienik
e Okresni hygienik

o Zdkon €. 20/1966 Sb. o péci o zdravi lidu

e Zdravi ziskava statut nejvyssi spoleCenské hodnoty.
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Zakon €. 258/2000 Sb. o ochrané verejného zdravi

. Zakon stanovi prava a povinnosti fyzickych osob v OVZ, soustavu organu
statni spravy a pusobnost dalSich organu statni spravy

. Statni spravu zajistuji organy ochrany verejného zdravi (OOVZ)

- Ministerstvo zdravotnictvi, Krajské hygienické stanice, zdravotni
ustavy a Statni zdravotni ustav

- Ministerstvo obrany a ministerstvo vnitra

Pri vykonu statniho zdravotniho dozoru doziraji, zda osoby plni
povinnosti stanovené k ochrané verejného zdravi
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Obsah zakona o ochrané verejného zdravi

Hlava |. prava a povinnosti osob

* Pojmy: verejné zdravi, ohrozeni verejného zdravi, hodnoceni zdravotnich rizik, karanténni opatreni

Hlava Il. PéCe o zivotni a pracovni podminky

Hlava lll. Predchazeni vzniku a Sireni infekCnich onemocnéni
* Dil 1. Ockovéni a spoluprace organli ochrany verejného zdravi s poskytovateli zdravotnich sluzeb
* Dil 2. Ochrannd dezinfekce, dezinsekce a deratizace
* Dil 3. Postup pri zjisténi vyskytu infek¢niho onemocnéni
e zdravotnici

* Dil 4. Podminky vysSetfovani nakazy vyvolané virem lidského imunodeficitu

Hlava IV. DalSi povinnosti osob

Hlava V. Statni sprava v ochrané verejného zdravi
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Hlava Il.: PécCe o zivotni a pracovni podminky

* Dil 1: Voda a vyrobky prichazejici do pfimeho styku s vodou, chemicke latky, chemicke
smesi a vodarenskeé technologie, koupalisté a sauny

* Dil 2: Podminky pro vychovu, vzdélavani a zotaveni déti a mladistvych, podml'nkK
vnitfniho prostredi stavby a hygienické pozadavky na venkovni hraci plochy pro hry déti

* Dil 3: Hygienické pozadavky na provoz zdravotnickych zarizeni a nekterych zarizeni
socialnich sluzeb

. DI|'I ”4b: Hygienické pozadavky na vykon Cinnosti epidemiologicky zavaznych a ubytovaci
sluzby

* Dil 5: Hygienické pozadavky na predmeéty bézného uzivani
* Dil 6: Ochrana pred hlukem, vibracemi a neionizujicim zarenim
e Dil 7: Ochrana zdravi pfi praci

* Dil 8: Nakladani s nebezpecnymi chemickymi latkami a chemickymi smésmi
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/e zakona ¢. 258/2000 Sb.

* Osoba poskytujici péci je povinna:

o Provadét hygienicka a protiepidemicka opatreni k predchazeni vzniku a Sireni infekci
spojenych se zdrav. péci; pri vyskytu infekce nebo podezreni na ni zjistit priciny, zdroje a
zajistit protiepidemicka opatreni, hlaseni

o Stanovit podminky oSetrovani fyzickych osob, rezim dne a rezim stravovani v provoznim radu

o Pfi manipulaci se stravou pfimérené postupovat podle vyhl. €. 137/2004 Sb. (strav. sluzby a
¢innosti epid. zdvazné) a Narizeni ES ¢. 852/2004 o hygiené potravin

o Zajistit zdsobovani vodou, uklid, rezim pradla a odpadd, vykon a kontrolu dezinfekce,
sterilizace a vyssiho stupné dezinfekce

e *Osoba poskytujici péci je povinna stanovit opatreni v provoznim
radu, ktery schvaluje mistné prislusny OOVZ
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Integrovany zachranny systém

e Zakon €. 239/2000 Sb. o integrovaném zachranném systému

e Zakladni slozky
e Hasicsky zachranny sbor
* Policie CR
e Zdravotnicka zachranna sluzba
* Dalsi slozky
* Civilni obrana
* Vyclenéné slozky ozbrojenych a bezpecnostnich sil
* Organy ochrany verejného zdravi
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Obecné organizacni schéma KHS (do XI1/2024)

Reditel

Sekce ochrany a
podpory

verejného zdravi

y,

Usek ekonomicko-
provozni a spravni

J

Epidemiologie a
nozokomialni
nakazy

Hygiena vyzivy a
predmétl
bézného uzivani
J

Hygiena déti a
mladistvych

Hygiena obecna a

L, Hygiena prace
komunalni e P
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Analogie v okolnich zemich

Slovensko

* Urad verejného zdravotnictva (https://www.uvzsr.sk ) a regionalni tfady.
e Spravni Cinnosti i laboratorni a odborna zakladna

Rakousko

» Zdravotni Urady/die Gesundheitsamte se sidlem ve spolkovych zemich Rakouska s tématy
zivotniho prostredi, bezpecénosti (vC. protiinfekéni), zdravi zvirat aj.

¢ Gesundheit Osterreich (https://goeg.at) : institut zahrnujici cely systém zdravotnictvi s
kompetenénimi centry pro podporu zdravi (Health Promotion) a klimaticka témata

Némecko

» Zdravotni Urady/die Gesundheitsamte ve spolkovych zemich
* Institut Roberta Kocha, Berlin: centrum vyzkumu a planovani (https://www.rki.de)

Polsko

* Hygienické a epidemiologické stanice ve vojvodstvich (Wojewddzka Stacja Sanitarno-
Epidemiologiczna)

* Narodni institut vefejného zdravi - Narodni institut hygieny/Narodowy Instytut Zdrowia
Publicznego - Panstwowy Zaktad Higieny (https://www.pzh.gov.pl)

12
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Autorizace v ochrané verejného zdravi (zak. ¢. 258/2000 sb.)

* Postup zahajeny na zadost fyzické osoby

* Oblasti autorizace:
* Pitna, uzitkova a tepla voda a vyrobky prichazejici do styku s pitnou vodou
* Vnitfni prostredi staveb

Détska piskovisté

Dezinfekce a sterilizace

Pokrmy

Pracovni podminky

* Autorizaéni sety SZU

* Provadét hodnoceni zdravotnich rizik podle tohoto zakona jsou opravnény jen
fyzické osoby, které jsou drziteli osvedceni o autorizaci. Pravnicka osoba nebo
fyzicka osoba, kterd je podnikatelem, mUze hodnotit zdravotni rizika jen tehdy,
pokud pro ni tuto ¢innost zabezpecuje fyzicka osoba, ktera je drzitelem
autorizace.
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Determinanty zdravi

* Faktory, které maji vliv na zdravi lidi ve smyslu pozitivnim (ochranny f.) i
negativnim(rizikovy f.)
* Somatické a geneticke predpoklady
e Zdravy zivotni styl
* Prostredi, v nemz clovék zije
* Psychologické a socioekonomické
* Uroven a dostupnost zdravotni péce
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Prostredi: zivotni podminky
OvzdusSi |

e Pitna
VO d a ® Rekreacni

* Pro osobni hygienu zaméstnancd

e Odpady
¢ VVenkovni hraci plochy a piskovisté

e [onizujici
® neionizujici
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Prostredi: pracovni podminky

Zareni

Vibrace e Viditelné
e Neionizujici
e |onizujici

Mikroklimatické
podminky

Svalova zatez Chemické latky Psychicka zatez




Zivotni styl

’ v

Vyziva Pohybova aktivita  Abusus drog Zvladani stresu

Legalnich (alkohol, koureni,

nékteré volné prodejné
|éky)

Nelegalnich
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Zivotni a pracovni

S podminky% ‘o

Nezaméstnanost

& . -‘&\b 6)/‘ “ VO(!:I :
-6. Vak, "I-‘r E d sanitace g-
Vzdélani & £  pohlavi ‘< =
a genetické
faktory Zdravotnické

sluzby

Zemeédelstvi

a vyroba Bydleni
potravin

Co zpusobuje
zdravotni rozdily?
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Socioekonomické podminky

 "Determinanta determinant"

» Socioekonomicky status (SES) je zfrejmeé nejsilnéjsi determinantou zdravi.
* Rodinny stav
e Vzdélani
* Pfijmy a vydaje domacnosti, chudoba
* Socialni vazby a socialni podpora formalni i neformalni
e Zameéstnanost
* Charakteristiky mista, kde lidé ziji
e Typ osobnosti
* Stres
* Psychicka odolnost
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Ekvita a disparity ve zdravi

 Ekvita: prilezitost pro vsechny lidi k rozvoji svého zdravotniho potencialu

 Disparity (téz jako inekvity) ve zdravi: rozdilnost vyvolana ruznym mixem
determinant zdravi, které pusobi na skupiny obyvatelstva i jednotlivce

* Udaje ¢asto nanejvys za kraje, okresy, nékdy Uzemi obci s rozsifenou plsobnosti
(ORP) i obce

* PriCiny disparit
 Biologicka ruznorodost

* Svoboda lidi
* Rozdily v dostupnosti zdravotnickych sluzeb (verejné zdravotnictvi)

 Socialni pozice nemocnych lidi
* Ajiné socioekonomické podminky
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VMeéreni zdravi

* Pomoci validnich indikator(
* Porodnost: pocet narozenych (zivé, mrtvé, bez rozliseni) na pocet obyvatel
 Nemocnost (morbidita): pocet nemocnych prepocteny na pocet obyvatel
* Smrtnost (letalita): pocet zemrelych na danou pficinu
» Umrtnost (mortalita): poéet zemfelych pfepocteny na pocet obyvatel

* Podle casoveho hlediska vyjadrené jako
* Incidence: nové vzniklé pripady. Vhodné pro nemoci trvajici kratce.
* Prevalence: existujici pripady k danému datu nebo obdobi. Téz

dispenzarizovani nemocni.
* Pro vekové skupiny populace, podle pohlavi nebo pficin

e Zdroje dat

e Rutinni statistiky
* Vlastni Setreni: dotazniky, rizeny rozhovor, méreni a testy
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Umrtnost v okresech

Obrazek 1.6. Standardizovana imrtnost muzi
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Interaktivni nastroj: prezentace nerovnosti ve
zdravi

* Projekt TA CR — Program na podporu aplikovaného
spolecenskovédniho a humanitniho vyzkumu, experimentalniho
vyvoje a inovaci ETA: Nerovnosti ve zdravi v Ceské republice: vyznam
a vztah determinant zdravotniho stavu obyvatelstva v uzemnich
disparitach (HINEQ) TLO3000202

* 1IV. 2020 - XIl. 2021
* Prezentace zdravi pomoci indexu s podporou GIS (okresy CR)

* https://health-insights.eu



https://www.health-insights.eu/
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Epidemiologicka metoda prace

Deskriptivni studie

* Popis rozlozeni jevu podle veku, pohlavi, uzemi a dalSich rozpoznanych
determinant

* Jsou zakladem pro studie analytického typu

Ekologickeé studie
e Zpravidla na rutinnich datech

Analytickeé studie

* Studie pfipadu a kontrol: zpravidla retrospektivni design s definovanymi pfipady.
Patrame po expozici... odds ratio (= Sance exponovani / Sance neexponovani)

* Kohortové studie: zpravidla prospektivni design, znama expozice, v budoucnosti
patrame po zmene zdravotniho stavu u skupin populace exponované a kontrolni ..
relativni riziko (= incidence exponovani / incidence neexponovani)

* Intervencni studie
* Randomizace a zaslepeni
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Riziko ve smyslu ochrany zdravi

* Nebezpecdi * Riziko
e Charakterizuje vlastnosti  Uréuje statistickou
agens pravdepodobnost nepriznivé
zmeény zdravotniho stavu

* Patogenita, toxicita...
*P=0..1

*P=0%..100 %

.. MUZE...
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Hodnoceni zdravotnich rizik (Risk Assessment)

1. ldentifikace nebezpedi: mlze agens (téz Cinitel, aktivni puvodce)
poskodit zdravi?

2. Vztah davka — ucinek: jaky je numericky vztah mezi velikosti
expozice a nasledkem na zdravi?

3. Hodnoceni expozice: jak vyznamny je kontakt jedince/populace s
agens?

4. Charakterizace rizika: trva predpoklad nepriznivého ucinku agens na
zdravi?
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Vztah davky a ucinku

* Agens pusobici nestochasticky:
S davkou roste velikost ucinku
* U infekci minimalni infekéni davka
* Chemické latky s prahovymi ucinky

* Davka ionizujiciho zareni nezbytna ke vzniku
tzv. nemoci z ozareni

* Agens pusobici stochasticky:

» S davkou vzrusta pravdépodobnost ucinku.

Dostavi-li se vSak ucinek, jeho disledky uz
nezavisi na davce
* Mutagenita, karcinogenita, teratogenita

* Prijatelné riziko 1: 10.000 pro jednotlivce,
1:1.000.000 pro populaci

Dévka
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Hodnoceni expozice
* Primé metody

* Osobni monitoring a expozicni testy
* Ve zdravotnictvi: osobni monitoring expozice ionizujicimu zareni u pracovnikt vybranych

pracovist
* Neprimé metody
* Populacni Setreni
* Exposure Factors Handbook by U. S. EPA
* Total Diet Study (SZU, 2009) jako souéast projektu CHEMON



https://www.epa.gov/expobox/about-exposure-factors-handbook
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Charakterizace rizika

1. Skodlivost pro zdravi nebyla potvrzena
2. Expozice Skodlivému faktoru snizuje miru pohody (zdravi)

cinnosti jsou presunuty do klidnéjsi ¢asti objektu)

3. Expozice skodlivému faktoru predstavuje ohrozeni zdravi v
dlouhodobéjsi perspektive, pricemz posuzovany faktor pusobi
nanejvyse jako jeden z vice Cinitell nemoci (dlouhodobé a
multifaktorialni uCinky na zdravi)

4. Expozice skodlivéemu agens predstavuje bezprostfedni hrozbu pro
lidské zdravi nebo zivoty
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Prevence

* ,Zdravi nevznika v nemocnicich, ale vsude tam, kde lidé ziji a pracuji, odpocivaji a
starnou” (Zdravi 2020).

* Zakladem prevence je predstava, ze aktivnim ovlivhovanim determinant zdravi lze
dosahnls)ut zlepsSeni zdravi u jednotlivcu i komunit (snizeni incidence i prevalence
nemoci).

* Typy prevence

1. Primé.T(nl'): predchazeni expozice nepriznivym determinantam nemoci (chovani, prostredi,
genetika

« Uloha statu, hodnoceni a fizeni rizik
* Vychova ke zdravi, zména zivotniho stylu

2. Sekundarni: detekce pre-symptomatickych stadii nemoci (screening)
e Zdravotnictvi

3. Terciarni: znovunastoleni zdravi, pokud jiz nemoc propukla, redukce komplikaci
e Zdravotnictvi, socialni sluzby

4. Kvarterni: zamezeni nadmeérnym nebo nepotrebnym intervencim
Kvintetni prevence: zamezeni nepravdivym informacim a dezinformacim

nd
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/dravi pro vSechny do 21. stoleti (Zdravi 21

* Od 2002, v reakci na nepfiznivy
vyvoj zdravi obyvatelstva v
porovnani s evropskymi staty

e CR ¢lenem EU od 1. 5. 2004

VLADA CESKE REPUBLIKY
%

USNESEN(
VLADY CESKE REPUBLIKY

ze dne 30. fijna 2002 &. 1046

k Dlouhodobému programu zlepSovani zdravotniho stavu obyvatelstva
Ceské republiky Zdravi pro viechny v 21. stoleti

Vlada

I.bere na vé&édomi Dlouhodoby program zlep i zd ih
stavu obyvatelstva Ceské republiky Zdravi pro viechny v 21. stoleti, obsazeny v
Casti 111 materidlu ¢j. 1363/02 a upraveny podle pfipominky vlady (déle jen
Program®);

II. m & n i usneseni vlady z 9. ledna 2002 ¢. 36, k Informaci o plnéni tkoli
a aktivit vyplyvajicich z Akéniho planu zdravi a Zivotniho prostredi Ceské
republiky a o ¢innosti Rady pro zdravi a Zivotni prostredi a k navrhu Statutu Rady
pro zdravi a Zivotni prostfedi, tak, Ze se v ptiloze uvedeného usneseni - Statut Rady
pro zdravi a Zivotni prostfedi - v ¢lanku 6 dopliuje novy odst. 4 tohoto znéni:

(4) Rada zFizuje Vybor ZDRAVI 21. Vybor zejména pripravuje navrhy a
stanoviska pro Radu k fizeni, koordinaci a kontrole kol vyplyvajicich z programu
ZDRAVI21.%;

IIl.po v eFuje pfedsedu vlady predlozit Program predsedovi Poslanecké
snémovny Parlamentu Ceské republiky a pfedsedovi Senatu Parlamentu Ceské
republiky a pozadat je o podporu jeho realizace;

IV.uklada

1. ministryni zdravotnictvi

a) zFidit Vybor ZDRAVI 21 (dale jen ,,Vybor*) pfi Radé pro zdravi a
Zivotni prostiedi,

b) jmenovat do 31. prosince 2002 pfedsedu Vyboru a &leny Vyboru,

¢) predlozit Rad¢ pro zdravi a Zvotni prostfedi ndvrh statutu a
jednaciho fadu Vyboru,

d) informovat vladu jedenkrat roéné o plnéni dkold vyplyvajicich
z Programu s tim, Ze prvni zprava bude vladé predlozena do 30. zaFi 2004,
¢) seznamit hejtmany s Programem,
2. ministrim
a) zpracovat realizatni postupy plnéni dilgich tkoli a aktivit Programu

a vyuzit je pri piipravé pravnich predpisii a podkladii pro navrh statniho rozpoctu
Ceské republiky na rok 2004 a stiednédobého vyhledu,

b) predlozit ministryni z ictvi vzdy do 30. ¢cervna kazdého
kalendafniho roku zpravu o plnéni dil¢ich ukoli a aktivit vyplyvajicich z Programu
za predchozi kalendaini rok s tim, Ze prvni zprava bude ministryni zdravotnictvi
predlozena do 30. ¢ervna 2004,

¢) spolupracovat s ministryni zdravotnictvi na kolech vyplyvajicich
z Programu a na zfizeni a ¢innosti Vyboru;

V. doporucuje hejtmanim vyuzit Programu pii pripravé
obdobnych programii v ramci zdravotni politiky kraje.
Provedou:

predseda vlady,
ministfi

Na védomi:

hejtmani

Predseda vlady
PhDr. Vladimir Spidla,vr
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/dravi 2020 — Narodni strategie

e Zdravi chape jako spolecenskou
hodnotu, které je treba posilovat,
rozvijet a chranit v duchu usili
celé spolecnosti (V. Valenta)

* Priority

* Posileni role obcanu

* Soustavné monitorovani
zdravotniho stavu

* Posilovani zdravotnickych
systému

* Posilovani odolnosti komunit

VLADA CESKE REPUBLIKY

~ USNESENI
VLADY CESKE REPUBLIKY
ze dne 8. ledna 2014 ¢. 23

0 Zdravi 2020 -Narodni strategie ochrany a podpory zdravi a prevence nemoci
Vlada
1 bere na védomi Zdravi 2020 - Narodni strategii ochrany a podpory zdravi a prevence nemoci, obsa-
zenou v Casti 111 matenialu ¢). 1464/13, (dale jen , Narodni strategie™), ktera navazuje na Dlouhodoby program
zlepSovani zdravotniho stavu obyvatelstva Ceské republiky Zdravi pro viechny v 21. stoleti a je pokratovanim
jiz realizovanych aktivit v souladu s novymi prioritami tak, aby byla zajiténa kontinuita zdravotni politiky
Ceské republiky;
Il povéfuje predsedu vlady predlozit Narodni strategii pfedsedovi Poslanecké snémovny Parlamentu
Ceské republiky a predsedovi Senatu Parlamentu Ceské republiky a pozadat je o podporu jeji realizace;
1L uklida
1. ministru zdravotnictvi
a) rozpracovat do 31. prosince 2015 Narodni strategii do jednotlivych implementaénich dokumenta
uvedenych v kapitole ¢. 5.2 Narodni strategie,
b) informovat vladu jedenkrat roéné o stavu realizace Narodni strategie s tim, Ze prvni zprava bude
vladeé predlozena do 30. zafi 2015,

¢) seznamit hejtmany s Narodni strategii,

I®)

ministrim spolupracovat s ministrem zdravotnictvi pfi napliiovani Narodni strategie a pii tvorbé jed-
notlivych implementaénich dokument,

w

ministrim dopravy, kultury, obrany, prace a socialnich véci, pro mistni rozvoj, pramyslu a obchodu,
ministryni spravedinosti, ministru Skolstvi, mladeze a télovychovy, mistopfedsedovi vlady a ministru
vnitra, ministram zemédélstvi a zivotniho prostfedi

a) vyuzivat Narodni strategii a jeji implementa¢ni dokumenty pii pfipravé pravnich predpist a strate-
gl h dokumentii a pi pfipravé podkladi pro navrh statniho rozpoctu Ceské republiky v letech
2015 - 2020,

b) spolupracovat s ministrem zdravotnictvi pii pripravé zpravy o stavu realizace Narodni strategie
uvedené v bodé 111/1b tohoto usneseni;

IV.  doporuduje hejtmanium vyuzit Narodni strategii pii piipravé obdobnych programa v ramci zdravotni
politiky kraje

Provedou
predseda vlady,
ministi

Na védomi

hejtmani
Predseda viady
Ing. Jifi Rusnok, v.r.
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/dravi 2030 — Narodni strategie

* Odr. 2019

e Cile

Reforma primarni péce
Prevence nemoci

Integrace zdravotni a socialni
péce a reforma péce o
dusevni zdravi

Digitalizace a optimalizace
resortu zdravotnictvi

Véda a vyzkum

USNESENI

VLADY CESKE REPUBLIKY
ze dne 13. Eervence 2020 €. 743

ke Strategickému ramci rozvoje péce o zdravi v Ceské republice do roku 2030

Vlada

schvaluje Strategicky ramec rozvoje péte o zdravi v Ceské republice do roku 2030,
obsaZeny v casti Ill materialu ¢j. 703/20;

. uklada

. ministru zdravotnictvi

Zpracovat a viads do 30. fijna 2020 predloZit navrh Implementagnich plani,

informovat viadu kazdé dva roky o prilbéhu implementace Strategického ramce rozvoje
péce o zdravi v Ceske republice do roku 2030, s tim Ze prvni zprava bude pfedloZena do
30. tervha 2023,

zpracovat a viadé do 31. prosince 2031 predioZit zavéreénou zprawu o implementaci
Strategického ramce rozvoje péte o zdravi v Ceské republice do roku 2030;

Elendim viady

spolupracovat na pinéni cilll Strategického ramce rozvoje péte o zdravi v Ceské
republice do roku 2030,

zohledhovat Strategicky ramec rozvoje péée o zdravi v Ceské republice do roku 2030
pii Zpracovani rezortnich strategickych dokumenti;

. doporuguje hejtmanlim a primétorovi hlavnino mésta Prahy

. spolupracovat na pinéni cilll Strategického ramce rozvoje péte o zdravi v Ceské

republice do roku 2030,

zohledfiovat Strategicky ramec rozvoje péte o zdravi v Ceské republice do roku 2030
pii zpracovani strategickych dokumenti jednotlivych krajil a hlavniho mésta Prahy

Provedou:
Elenové viady

Na védomi:
hejtmani,
priméator hlavniho mésta Prahy

Ing. Andrej Babis, v.r.
predseda viady
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Screeningove programy

 Narodni screeningové centrum - UZIS CR
e Screening karcinomu prsu — MAMA.CZ
* Screening karcinomu délozniho hrdla — CERVIX
* Screening kolorektalniho karcinomu

* Novorozenecky screening
* Metabolické vady (fenylketonurie...)
* Pilotné: spinalni svalova dystrofie a tézké kombinované imunodeficience

* V pripravé: Program casného zachytu karcinomu plic
* Na zakladé odbornych doporuceni

e PSA — specificky prostaticky antigen
* Obecné: vysetreni u PL a PLDD
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Sekundarni prevence

* Preventivni prohlidky
* Vyhl. & 70/2012 Sb.

* VSeobecna preventivni prohlidka (1x2 roky)

» VSeobecnad preventivni prohlidka déti (do 18 mésici 1x2 més., nasledné ve véku 3, 5, 7,
9,11,13,15,17r)

e Zubni preventivni prohlidka (1x ro¢né)
* Gynekologicka preventivni prohlidka (1x ro¢né od 15r.)
* O preventivni prohlidku se jedna, kdyz

* Je zalozena Ci aktualizovana zdravotnicka dokumentace

» Je provedeno klinické vysetreni (interni u PL, zubni, gynekologické), v¢. onkologické
prevence u dospélych, v€. zhodnoceni rustového a psychomotorického vyvoje u déti

* Je provedeno laboratorni vysetreni
e krevni lipidy, glykémie, moc
e udéti mocC dg. prouzkem, krevni lipidy ve véku 5 a 13 r. u déti v riziku
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Podil obyvatel CR daného véku, ktefFi v prabéhu
predchozich dvou let absolvovali preventivni
prohlidku u praktického lIékare:

populace 2012 (prohlidka 2011/2012)
populace 2017 (prohlidka 2016/2017)

100 % -
20 % —\h"\
80 %

70 % -
60 % -
50 % -
40 % -
30 % -
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10 % -

o
X
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Preventivni prohlidka ve dvouletém intervalu
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Nutné zmeny v zameéreni zdravotnich sluzeb
ve starnoucich populacich

Dosud Do budoucna

e Zaméreni na korekci dysfunkci * Podpora udrzeni kvality zivota
jednotlivych orgdnu a systém
(nemoci srdce a cév, nemoci
pohybového aparatu, alergie...)

e Sekundarni a terciarni péce « Holisticky pfistup ke zdravi
* Vysoce specializovana pece e Cilem je umoZnit co nejdeldi
* Cilem je predejit nemocem a vykonavani kazdodennich
|éCit onemocneéni, ktera jiz cinnosti
propukla

e Komunitni primarni péce
poskytovana praktickymi lékari a
terénnimi geriatry



/avery

e Ztracené zdravilze obnovit
|ékarsky.

e Tvorba zdravi, ochrana zdravi a
podpora zdravi svym zpusobem
moznosti klinické mediciny
presahuji.

* Vychodiskem ochrany a podpory
zdravi je hodnoceni zdravotnich
rizik, proces vystavény na védecké
bazi.

* Principy hodnoceni zdravotnich
rizik jsou velmi dobre vyuzitelnéiv
klinické praxi.




