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Uvod

Tato analyza zdravotniho stavu obyvatel byla zpracovana podle metodiky, kterou pfipravila
pracovni skupina pro zdravotni plany Ministerstva zdravotnictvi CR a Nérodni sit’ Zdravych
mést CR. Rozsah je ddn pozadavky auditu udrzitelného rozvoje pro mésta, a to konkrétng ¢asti
5.3 auditu ,,Zdravi obyvatel“. Tento audit zaitituje Ceska informaéni agentura Zivotniho
prostiedi CENIA, p.o.

V analyze uvadéné udaje i analyzy zdravotniho stavu obyvatel se vztahuji na obyvatelstvo
celého spravniho obvodu obce s rozsitenou ptsobnosti (SO ORP) Jihlava. V textu analyzy je
uvadeén tento cely nazev nebo také zkracené SO ORP nebo Jihlavsko, ptipadné Jihlava. Data za
celé SO ORP mésta lze vsak vztahnout zcela jisté s pfijatelnou mirou nepiesnosti i na obyvatele
samotného mésta Jihlavy. Lze tedy konstatovat, Zze trendy vyvoje, zavéry i interpretace
a vyhodnoceni jednotlivych ukazatelti, uvedené v této analyze, jsou platné i pro mésto Jihlava.

Posouzeni vyvoje zdravotnich ukazateli obyvatel meésta, respektive SO ORP, je pak
relevantnim podkladem pro zdravotni politiku mésta ve smyslu udrzitelného rozvoje
zlepSujiciho zivotni pohodu a kvalitu Zivota obyvatel mésta.

Pouzita terminologie, uvodni informace

Incidence: pocet vSech novych (nové hlasenych, diagnostikovanych) ptipadii onemocnéni.
Vztahuje se k ur¢itému Casu a uréitému tzemi, tj. k urcité populaci.

Prevalence: pocet vSech existujicich nemoci v dané populaci i ¢ase. Prevalence muze byt
okamzikova (napt. k dnesnimu dni) nebo intervalova (v daném roce — pouzivana v této praci).

Nemocnost: pocet manifestné nemocnych k po¢tu exponovanych osob v populaci.
Umrtnost: pocet zemielych v populaci za uréitou dobu, nejéastéji za jeden rok.

Pred¢asna umrtnost: zde pocet zemielych v populaci ve véku do 65 let (0-64 let) za danou
dobu.

Absolutni udaje: Cisla, zachycujici skute€né pocty zemielych nebo nemocnych, a to bud’
celkové, nebo podle riznych kritérii (podle diagnéz, podle véku, pohlavi apod.) na vybraném
uzemi a v ur¢itém case (obvykle za rok). Tyto daje vSak nelze srovnavat mezi jednotlivymi
{izemimi, napt. mezi méstem, krajem a CR, a to proto, Ze kazdy region ma zcela odlisny pocet
obyvatel. Absolutni data se proto vyuzivaji k vypoctiim tzv. relativnich tidaja.

Relativni idaje: pocty onemocnéni, umrti apod., pfepoctené na urCity pocet obyvatel, ve
vétsing piipadl na 100 tisic obyvatel.

Standardizované udaje: relativni udaje, standardizované metodou tzv. vékové standardizace,
tj. pfepocet ve vSech srovnavanych oblastech a v kazdém obdobi na stejnou vékovou strukturu,
jako kdyby vSude a v kazdém obdobi Zili stejné stafi lidé. K vypoctim se pouZivaji rizné
standardy, vétSinou vSak — a je tomu tak 1 v této praci — se pouziva tzv. evropsky standard, tedy
jakysi evropsky v€kovy primér. Standardizovand data umozni porovnavat udaje v raznych
oblastech (méstech, krajich apod.) mezi sebou a srovnat s primérem CR i s hodnotami v jinych
zemich.

Vliv velikosti statistického souboru: pii analyze a hodnoceni jednotlivych ukazatelt
zdravotniho stavu je nutno piihlédnout i k velikosti statistického souboru, to znamena ke
skutecnému poctu obyvatel v jednotlivych srovnavanych tizemich. Malé¢ soubory mivaji i po
standardizaci a relativizaci vyraznéj§i meziro¢ni kolisani udajii oproti datim z velkych
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populaci. U udaji za mensi oblasti jsou hodnoty zatizeny tzv. chybou malych c¢isel, zejména
Vv piipad¢ nepftilis Castych diagnodz ¢i stavil.

vyvoje, ¢ili to, jak se ukazatel vyviji v casové fadé nékolika let. Pravé z trendl 1ze predpokladat
dalsi vyvoj v budoucnosti. Zejména v piipadé¢ mensich SO ORP ma klesajici nebo stoupajici
trend za ¢asovou fadu nejméné 8-10 let vétSinou veétsi vypovidajici hodnotu, nez tdaje
zZ jednotlivych let. V grafech je proto stejnobarevnou regresni pfimkou zobrazen linearni trend
vyvoje.

Regresni pfimka: je linearni vztah dvou proménnych dat v grafu, zde vztah danych hodnot
v uvedenych letech. Pfimka znézorniuje trend vyvoje ukazatele v daném misté a v uvedeném
obdobi, je zndzornéna stejnou barvou jako kiivka grafu, ke které patii, a jejiz linedrni regresi
znazornuje.

Sledovana obdobi: Data na troveir SO ORP se v Ceské republice sleduji od r. 2003. V této
analyze je u vétSiny ukazateld zpracovano obdobi 10 let, tj. od roku 2013 az do roku 2022.
U ukazatelti nadorovych onemocnéni jsou k dispozici data pouze do roku 2021, proto je u nich
zpracovano obdobi od roku 2012 do roku 2021. U hospitalizace jsou k dispozici a zpracovana
data v obdobi od 2016 do 2022, u incidence diabetu mellitu pak data od roku 2015 do 2022,
a to z diivodu zmény datovych zdroji Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky (UZIS)
a zpusobu hlaseni s tim, ze UZIS doposud nové data je§té nestihnul zpracovat. U incidence
diabetu mellitu a prevalence alergologickych pacientti jsou k dispozice dat pouze na Groven
okresii.

Zdroje dat

Pokud neni uvedeno jinak, zdrojem dat v této analyze jsou udaje Ustavu zdravotnickych
informaci a statistiky. Tyto zdroje dale vyuzivaji mj. podkladova data z Narodniho
onkologického registru a Statniho zdravotniho ustavu.



1. Stredni délka zivota

(ot. 5.3.1.: Jak se vyviji stfedni délka Zivota obyvatel pii narozeni a v 65 letech?)

Definice:

Stiredni délka Zivota pri narozeni: stredni (priumérny) pocet let, kterych se teoreticky doZije
novorozenec v daném roce narozeny za predpokladu zachovani umrtnostni situace z obdobi
jejiho vypoctu.

Stiedni délka Zivota pfi narozeni (nékdy také nazyvana jako nadéje na doziti) se Vv Jihlavé
zvysuje, a to i pies pokles v roce 2021, dany rozsahlou pandemii Covid-19. Tento pokles byl
niz§i, nez byl pramér v celé CR, nicménd v obdobi poslednich péti let, tj. od 2018-2022 je rozdil
v SO ORP Jihlava vy$§i nez v CR. U obou pohlavi je stiedni délka Zivota pfi narozeni prakticky
v celém sledovaném obdobi nad primérem CR a V poslednich péti letech se dostava i nad
priamér Kraje Vysoc€ina. V roce 2022 mél chlapec narozeny Vv Jihlavé pravdépodobnou délku
doziti 76,6 let, divka pak 82,3 let. Rozdil mezi Jihlavou a CR je v poslednich péti letech mirné
vyrazné&j$i U muzd, dosahuje v priméru hodnoty 1,2 let, u zen pak ¢ini 1 rok.

U obou pohlavi se stiedni délka Zivota pii narozeni v poslednich péti letech snizila, u Zen
vyznamné vice, a to o 0,8 let, u muzt pak o 0,3 roky. Toto snizeni je pfi¢itdno disledkiim
covidové pandemie.

V Jihlavé je primérny rozdil mezi sttedni délkou Zivota muzii a Zzen 5,9 let ve prospéch Zen
a je prakticky shodny s rozdily v CR a Kraji Vyso¢ina. Rozdily v jednotlivych letech se
Vv Jihlavé pohybuji mezi 5,6 az 6,2 lety.

Muz na prahu stafi, ve véku 65 let, mél v roce 2022 pravdépodobnou délku doziti 81,1 let
a zena 84,8 let (v grafech jsou uvedeny hodnoty od véku 65 let, proto je nutné k zobrazenym
¢isliim pfipocist 65, chceme-li ziskat hodnotu pravdépodobného véku doziti u ¢lovéka, kterému
Vv daném roce bylo pravé 65 let). Pravdépodobny vék doziti se u starSich vékovych kategorii
oproti nadé€ji na doziti pfi narozeni zvysuje, protoze pii jeho vypoctu se jiz neprojevi vliv
pied¢asnych umrti v mladém véku. V této vékové kategorii je o¢ekavana stiedni délka zivota
v Jihlavé u obou pohlavi shodna jako v Ceské republice, v Kraji Vyso¢ina je mirné niZsi.

U obou pohlavi se stfedni délka Zivota ve vé€ku 65 let v poslednich péti letech také snizila,
u Zen nepatrné vice, a to o 0,6 let, u muzt pak o 0,5 let. Toto sniZeni je podobné& jako u stfedni
délky Zivota p¥i narozeni pii¢itano disledkim pandemie Coivd-19. V CR doslo ke sniZeni az
od roku 2019, hodnoty se vsak v roce 2022 dostaly jiz na Groven roku 2018.

Srovname-li trend vyvoje v poslednich deseti letech (v grafech ¢erchovanou carou), je vidét
u obou pohlavi v SO ORP Jihlava, jako Vv jediném sledovaném tGizemi, pozitivni trend, a to jak
u nadéje na doziti pfi narozeni, tak 1 ve v€ku 65 let.

Celkové lze tento velmi vyznamny ukazatel zdravotniho stavu obyvatel hodnotit v Jihlavé
pozitivné, ve vétsSing srovnavanych aspektech jsou hodnoty lepsi nez v CR ¢i v Kraji Vysocina,
coz dokladuji i nasledujici grafy.



Graf: Stredni délka Zivota pri narozeni v SO ORP Jihlava, Kraji Vysocina

a Ceské republice v letech 2013 az 2022, muzi
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Graf: Stiredni délka Zivota pri narozeni v SO ORP Jihlava, Kraji Vysocina

a Ceské republice v letech 2013 az 2022, Zeny
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Graf: Srovnani stredni délky Zivota pri narozeni U muzit a Zen v SO ORP Jihlava

v letech 2013 az 2022
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Graf: Stredni délka Zivota v 65 letech v SO ORP Jihlava, Kraji Vysocina

a Ceské republice v letech 2013 az 2022, muzi
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Graf: Stredni délka Zivota v 65 letech v SO ORP Jihlava, Kraji Vysocina
a Ceské republice v letech 2013 az 2022, Zeny
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Graf: Srovnani stiedni délky Zivota v 65 letech u muzit a Zen v SO ORP Jihlava
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2. Incidence zhoubnych nadoru

(ot. 5.3.2. Doslo ke sniZeni celkové incidence zhoubnych novotvari (bez dg. C44)?)

Definice:

Zhoubné novotvary bez dg Jiny ZN kiize (C44) — evropsky standard: Standardizovany ukazatel
incidence (nové hldasené pripady) onemocneni zhoubnym novotvarem nebo novotvarem
in situ v daném roce (podle data stanoveni diagnozy) podle mista trvalého bydlisté pacienta.

Incidence zhoubnych nadoru vyjadiuje pocet vsech novych pripadii nadorovych onemocneéni,
sledovanych celkem u obou pohlavi nebo oddélene u muzu a Zen, protoze u obou pohlavi jsou
nekdy znacné rozdily ve vyskytu nebo se nékteré nadory nachdazi pouze u jednoho pohlavi, po
prepoctu na 100 tisic obyvatel za rok a po standardizaci na evropsky vékovy standard.
Incidence byva vyjadrovana bud’v souctu vsech prislusnych diagnoz, nebo casteji bez diagnozy
,,jiné zhoubné nadory kiize — C44*. Je to proto, zZe tzv. jiné zhoubné nddory kiize maji oproti
ostatnim zhoubnym nadorim urcita specifika. Jsou nejcastejsi (v priméru tvori zhruba 20 % ze
v§ech nadoru), vyskytuji se prevaziné ve vysokém véku, rostou zvolna, obvykle nevytvari
metastdzy a prognoza je v naprosté vetsine pripadii prizniva.

Data o standardizované incidenci ndadorit na vurovni obci a mést, a tedy i pro Jihlavu, jsou
k dispozici pouze do roku 2021.

Incidence zhoubnych nadort v SO ORP Jihlava pomérné hodné kolisa, coZ je dano predev§im
velikosti daného populaéniho souboru. Hodnotime-li ob& pohlavi spole¢né, je v SO ORP
Jihlava incidence mirné niz§i neZ je pramér Ceské republiky a Kraje Vysogina (ve sledovaném
obdobi o cca 3 %). V poslednich tfech letech je vSak vyskyt (incidence) zhoubnych nadori
v Jihlavé vyssi, nez je pramér CR (cca 0 5 %). I diky tomu je trend incidence nadorii v Jihlavé
mirné vzristajici, aviak méné nez v Kraji Vyso¢ina, v CR je trend v poslednich deseti letech
mirné klesajici.

U muzi je incidence zhoubnych novotvari v SO ORP Jihlava mirné niz§i nez pramér v CR
a v kraji (0 cca 4 %). Trend incidence je zde, podobné jako v celé CR, klesajici, tj. pozitivni,
a to na rozdil od trendu v Kraji Vyso¢ina. Alarmujici mize byt trend vyvoje v poslednich Sesti
letech, kdy napft. v roce 2019 byla incidence o 16 % vyssi nez v roce 2016. U zen sledujeme
pomérné negativni vyvoj, trend vyskytu je oproti priméru Ceské republiky, vzristajici.
Podobné jako u muzi miZe byt alarmujici vyrazny narist incidence v poslednich tfech letech.
To, zda se bude jednat o trvaly ¢i pfechodny stav, bude moci byt posouzeno az za nékolik
dalsich let, nejdiive s odstupem 2-3 let. V horizontu sledovanych deseti let je prumér incidence
zhoubnych novotvarti v SO ORP Jihlava u Zen jesté mirné nizsi, neZ je pramér v CR a v Kraji
(0 necela 2 %). Dlouhodobé je incidence zhoubnych nadori u muzt vyss$i nez u Zen,
v dlouhodobém priaméru o 12 %. Protoze vsak je trend vyvoje u muzt klesajici a u Zen naopak
stoupajici, hodnoty se stale ptiblizuji a v poslednich dvou letech jsou jiz prakticky shodné (lisi
se pouze 0 necelé jedno procento).

V absolutnich poctech je v poslednich péti letech ro¢né diagnostikovano v SO ORP Jihlava
okolo 650 novych onemocnéni zhoubnymi nadory, u muzd i zen Se jedna o prakticky shodny
primér (323 u muzh a 328 u Zen). Negativni je skutecnost, Ze srovname-li primér vyskytu
v absolutnich poétech v letech 2017-2021 s lety 2012-2016, vidime u muzt narust o 6 %
a u zen dokonce o 14 %.

U déti a mladych osob do 24 let véku bylo v poslednich péti letech zjistovano v praméru
kazdym rokem 9 novych ptipadii zhoubnych nadort, ztoho 2/3 piipadi u Zen (divek)
a 1/3 ptipadi u muzi (chlapci).



Graf: Standardizovana incidence zhoubnych novotvarii a novotvaru in situ,
bez dg Jiny ZN kiize C44 v SO ORP Jihlava, Kraji Vysocina a Ceské republice
v letech 2012 az 2021, muzi i Zeny celkem
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Graf: Standardizovana incidence zhoubnych novotvarii a novotvarii in situ,

bez dg Jiny ZN kiize C44 v SO ORP Jihlava, Kraji Vysocina a Ceské republice
v letech 2072 az 2021, muzi
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Graf: Standardizovana incidence zhoubnych novotvarii a novotvarii in situ,
bez dg Jiny ZN kiize C44 v SO ORP Jihlava, Kraji Vysocina a Ceské republice
v letech 2072 az 2021, Zeny
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Graf: Vyskyt zhoubnych novotvarit a novotvaru in situ, bez dg Jiny ZN kiize C44 v SO
ORP Jihlava v letech 2012 az 2021, absolutni pocty pripadii, srovndni muzii a Zen
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Graf: Vyskyt zhoubnych novotvarii a novotvarii in situ, bez dg Jiny ZN kize C44 v SO
ORP Jihlava v letech 2012 az 2021, absolutni pocty pripadii ve véku do 24 let,
srovndni muzi a zZen
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3. Incidence pohlavné prenosnych nakaz

(ot. 5.3.3.: DoSlo ke sniZeni pripadi vyskytu syfilis, kapavky a dalSich sexualné
pirenosnych nemoci?)

Definice:

Incidence infekcnich nemoci: hlasené pripady v daném roce na 100 tisic obyvatel podle
trvalého bydliste.

Vyskyt pohlavné pienosnych ndkaz po piepoctu na 100 tisic obyvatel je v SO ORP Jihlava
zjistovan vyznamné méng, nez je v praméru v Ceské republice. Jedna se po celou dobu
sledovani prakticky pouze o ojedinélé ptipady. V poslednich péti sledovanych letech (2018-
2022) bylo zaznamenano V absolutnich poc¢tech 22 ptipadu syfilitidy, tj. piijice (v priméru 4,4
ptipady ro¢né) a 29 ptipadd (v priméru 5,8 pfipadi roéné) onemocnéni kapavkou. U kapavky
je ovSem nutno mit na paméti, Ze ¢ast pripadl, mozna i vétSina, unika ze systému povinného
hlaseni (nemocni se 1é¢i sami, nevyhledaji Iékaie apod.). U syfilitidy sledujeme v dlouhodobém
horizontu stoupajici trend, u kapavky naopak klesajici.

Incidence a prevalence HIV nakazy a AIDS onemocnéni nejsou na urovein SO ORP, ani na
uroven okrest k dispozici. V Kraji Vyso¢ina bylo k 31. 7. 2023 zjisténo 58 novych piipadi
HIV pozitivity, coZ je v absolutnich, ale i relativnich poétech, nejméné ze viech kraji v CR.
Nejcastéjsi cestou nakazy, cca v 90 %, je prenos pohlavnim stykem, u muzi homosexudlnim,
u zen heterosexudlnim.

Graf: Incidence syfilis (piijice) v SO ORP Jihlava, Kraji Vysocina a Ceské republice
v letech 2013 az 2022, muzi i Zeny celkem
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Graf:

Incidence kapavky v SO ORP Jihlava, Kraji Vysocina a Ceské republice v letech
2013 az 2022, muzi i Zeny celkem
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Pocty HIV pozitivnich osob v jednotlivych krajich Ceské republiky, kumulativni
udaje v obdobi od 1. 10. 1985 do 31. 7. 2023, muzi i Zeny celkem (obcané CR
a cizinci s dlouhodobym pobytem)
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4. Incidence strevnich infekci

(ot. 5.3.4.: DoSlo ke sniZeni vyskytu alimentarnich nemoci (salmonelézy,
kampylobakteriozy)?)

Definice:

Incidence infekcnich nemoci: hlasené pripady v daném roce na 100 tisic obyvatel podle
trvalého bydliste.

Incidence salmonelozy v SO ORP Jihlava ve sledovaném obdobi (2013-2022), podobné jako
v celé Ceské republice i Kraji Vyso&ina, mirné klesa, nicméné vyskyt v Jihlavé je dlouhodobé
vy$si, neZ je pramér v CR, V poslednich péti letech zhruba o 40 % a je soucasné prakticky
shodny s relativnim vyskytem v kraji.

Vyskyt onemocnéni kampylobakteriozou je v SO ORP Jihlava podobné jako u salmoneldzy
v poslednich péti letech v priméru o cca 40 % vyssi, neZ je pramér v CR a také zhruba o 20 %
vy$§i nez v Kraji Vysocina. Dlouhodobé trend vyvoje klesa podobné jako v CR i v kraji, od
roku 2018 v Jihlavé poméré vyrazné a vice nez v CR a v kraji.

V poslednich péti letech bylo v SO ORP Jihlava potvrzovano ro¢né 111 az 162 piipada
salmoneldzy S ro¢nim primérem 139 piipadd a 178 az 312 ptipadi kampylobakteridozy
s roénim prumérem 255 piipadii. Skute¢ny pocet piipadii je vSak zcela jisté vyssi, protoze do
statistik jsou zahrnuta pouze onemocnéni potvrzena laboratorn¢.

Graf: Incidence salmonelézy v SO ORP Jihlava, Kraji Vysocina a Ceské republice
v letech 2013 az 2022, muzi i Zeny celkem
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Graf: Incidence kampylobakteriézy v SO ORP Jihlava, Kraji Vysocina a Ceské republice
v letech 2073 az 2022, muzi i Zeny celkem
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Graf: Vyskyt kampylobakteriozy a salmonelézy v SO ORP Jihlava v letech 2013 az 2022,
muZzi i zeny celkem, srovndni absolutnich poctii pripadu
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5. Incidence virovych hepatitid (infekénich Zloutenek)

(ot. 5.3.5.: Doslo ke sniZeni vyskytu virové hepatitidy typu A? B? C? Byl nalezen zdroj?)

Hepatitidy (zloutenky) piedstavuji skupinu infek¢énich onemocnéni s ruznymi puvodci (ze
stejné skupiny), Které maji podobné klinické ptiznaky a priubéh. U nas se setkdme s virovou
hepatitidou typu A (VHA), ptezdivanou také jako ,,nemoc $pinavych rukou®, hepatitidou typu
B (VHB) a C (VHC), které se mohou pienaset krvi, pohlavnim stykem a také z matky na plod
i matetskym mlékem. Na vzestupu je vyskyt hepatitidy typu E (VHE), ktera se pfenasi podobné
jako hepatitida typu A, navic jako u jediné mtize byt pfenos na ¢lovéka i ze zvirete.

| z tohoto divodu rtiznych cest a zplisobii pfenosu nema vyznam hodnotit incidenci (vyskyt)
virovych hepatitid souhrnné, ale pouze jednotliveé. Pouze u incidence VHA sledujeme klesajici
trend a vyskyt pod primérem Ceské republiky, u ostatnich typi hepatitid pozorujeme naopak
v SO ORP Jihlava nartstajici trend a v poslednich letech ¢asto i vyssi vyskyt, nez je pramér
v CR. Zajimavy je narGst vyskytu VHC v letech 2020-2022, podobn& jako vyssi vyskyt
hepatitidy typu E v letech 2020-2021. S ohledem na velikost populace v SO ORP a pocty
ptipadd, incidence ve sledovaném obdobi u vSech typl hepatitid velmi kolisa a trendy vyvoje
v SO ORP je proto nutné hodnotit opatrné a také obtizné.

Ptesto 1ze konstatovat, Ze incidence vSech typl hepatitid ma v SO ORP Jihlava nizky, prakticky
ojedinély vyskyt, snad az na vyjimku, tykajici se VH typu C. V poslednich péti letech byly
v regionu Jihlavy potvrzeny pouze 2 piipady virové hepatitidy typu B, 5 pifipada virové
hepatitidy typu A a 11 p¥ipadi virové hepatitidy typu E (zde jsou udaje pro celou CR az od
roku 2016). Nejvice bylo diagnostikovano virové hepatitidy typu C, a to celkem 39 piipad, tj.
pramérné 8 piipadd rocné. Na nizky vyskyt hepatitid typu A a B ma zcela urcité¢ vyznamny vliv

vvvvvv

Graf: Incidence hepatitidy typu A v SO ORP Jihlava, Kraji Vysocina a Ceské republice
v letech 20173 az 2022, muzi i Zeny celkem
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Graf: Incidence hepatitidy typu B v SO ORP Jiklava, Kraji Vysocina a Ceské republice
v letech 2073 az 2022, muzi i Zeny celkem
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Graf: Incidence hepatitidy typu C v SO ORP Jihlava, Kraji Vysocina a Ceské republice
v letech 2073 az 2022, muzi i Zeny celkem
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Graf: Incidence hepatitidy typu E v SO ORP Jiklava, Kraji Vysocina a Ceské republice
v letech 2073 az 2022, muzi i Zeny celkem
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Graf: Vyskyt jednotlivych typii virovych hepatitid (VHA, VHB, VHC a VHE)
v SO ORP Jihlava v letech 2013 az 2022, muzi i Zeny celkem,
srovnani absolutnich poctu pripadii
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6. Hospitalizace

(ot. 5.3.6.: DoSlo ke sniZeni pripadii hospitalizace pro tirazy a otravy? Celkem a podle
priciny.)

Definice:

Standardizovand hospitalizace v nemocnicich: teoreticka intenzita hospitalizace na 100 tisic
osob realné populace s vekove specifickym profilem hospitalizace za predpokladu vekove
struktury populace odpovidajici evropskému standardu.

Data o standardizované hospitalizaci na urovni obci a mést, a tedy i pro Jihlavu, jsou
k dispozici az od roku 2016. Je to z divodu zmény datového zdroje UZIS, data jsou nyni
oznacovana jako tzv. hospitalizacni pripady. Data jsou podle bydlisté hospitalizovaného bez
ohledu na sidlo lizkového zdravotnického zarizeni v ramci CR.

Hospitalizace, tj. standardizované hospitaliza¢ni piipady, obyvatel SO ORP Jihlava se
v luzkovych zatizenich (tj. ze vSech pticin hospitalizace a ve vsech lazkovych zdravotnickych
zafizenich v CR) ve sledovaném obdobi pohybuje prakticky trvale kolem republikového
praiméru a pod hodnotami priméru celého Kraje Vysocina. Plati to pro muze i Zeny.
Hospitalizace v celém kraji je u muzii o 6 % vyssi nez v Jihlavé a u zen o 4 %, v celém
sledovaném obdobi je hospitalizace v Jihlavé nepatrné vyssi nez v CR u Zen, u muzi tomu je
naopak.

Trend vyvoje je, podobné jako v CR a v kraji, u obou pohlavi klesajici. Hospitalizace zen v SO
ORP lJihlava je castgjsi, tvoti 54 % hospitalizaci z celkového poctu hospitalizaci. Rozdily se
Vv pribehu poslednich let mirné snizuji.

Podobna situace je i u standardizované hospitalizace obyvatel SO ORP Jihlava pro poranéni
(urazy) a otravy. Tase v SO ORP Jihlava pohybuje v daném obdobi také prakticky trvale kolem
republikového priméru a pod hodnotami priiméru celého Kraje Vysocina. Ve srovnani
s primérem CR je mirné vétsi rozdil v neprospéch Jihlavy u Zen, hospitalizace je zde vyssi
o cca 5 %, u muzl je v dlouhodobém priméru shodna. Oproti Kraji Vyso€ina je situace
v Jihlavé lepsi u muzi i zen, u muzi je rozdil vyssi, hospitalizace je zde v priméru nizsi 0 9 %.

Trend vyvoje je u standardizované hospitalizace obyvatel SO ORP Jihlava pro poranéni ({irazy)
a otravy, podobné jako v CR a v kraji, u obou pohlavi klesajici.

V priméru je kazdym rokem pro tirazy a otravy hospitalizovano 1 815 osob z SO ORP Jihlava,
z toho je 976 muzl a 840 Zen. Hospitalizace muzi je tedy ¢astéjsi nez u Zen, tvoii vice nez 53
% hospitalizaci z celkového poctu hospitalizaci pro Urazy a otravy, coz koresponduje
I S Castéj§imi Grazy muzu, nez jsou u zen. Trend vyvoje za sledované sedmileté obdobi je
u obou pohlavi klesajici.

Poranéni, irazy a otravy jsou stile v CR nejéasté&jsi pfi¢inou imrti v détském a mladistvém
véku. Proto jsou Casté i hospitalizace pro tyto pric¢iny. V. SO ORP Jihlava je v priméru kazdym
rokem pro urazy a otravy hospitalizovano 453 osob ve véku do 24 let, z toho je 270 (tj. téméef
60 %) chlapct a mladych muzt a 183 divek ¢i mladych Zen. I v této v€kové skupiné je patrny
ve sledovaném obdobi pokles, coZ znazoriiuje v grafu regresni pifimka. Pokles u chlapcii
a mladych muzi je vétsi nez u divek a mladych Zen do 24 let veku.
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Graf: Celkova standardizovand hospitalizace (ze vsech pricin) v SO ORP Jihlava,

Kraji Vysocina a Ceské republice v letech 2016 az 2022, muzi i Zeny celkem
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Graf: Celkova standardizovana hospitalizace (ze vsech pricin) v SO ORP Jihlava,
Kraji Vysocina a Ceské republice v letech 2016 az 2022, muzi
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Graf: Celkova standardizovand hospitalizace (ze vsech pricin) v SO ORP Jihlava,
Kraji Vysocina a Ceskeé republice v letech 2016 az 2022, Zeny
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Graf: Celkova standardizovana hospitalizace (ze vsech pricin) v SO ORP Jihlava v letech

2016 az 2022, absolutni pocty hospitalizacnich pripadii, srovnani muzii a Zen
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Graf: Standardizovand hospitalizace na poranéni a otravy v SO ORP Jihlava,

Kraji Vysocina a Ceské republice v letech 2016 az 2022, muzi i Zeny celkem
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Graf: Standardizovana hospitalizace na poranéni a otravy v SO ORP Jihlava,

Kraji Vysocina a Ceské republice v letech 2016 az 2022, muzi
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Graf: Standardizovand hospitalizace na poranéni a otravy v SO ORP Jihlava,
Kraji Vysocina a Ceskeé republice v letech 2016 az 2022, Zeny
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Graf: Standardizovana hospitalizace na poranéni a otravy v SO ORP Jihlava, absolutni

pocty hospitalizacnich pripadii, srovndni muzii a Zen
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Graf: Standardizovana hospitalizace na poranéni a otravy v SO ORP Jihlava, absolutni
pocty hospitalizacnich pripadii, srovnani muzii a Zen ve véku do 24 let
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7. Celkova standardizovana umrtnost

(ot. 5.3.7.: DoSlo ke sniZeni celkové imrtnosti? Jaka je kojenecka umrtnost, imrtnost
zpusobena urazy?)

7.1 Celkova umrtnost

Definice:

Celkova standardizovana umrtnost (Standard Death Ratio — SDR): teoreticka intenzita
umrtnosti (na 100 tisic osob) redlné populace s urcitym vékove specifickym profilem umrtnosti
za predpokladu vekové struktury populace odpovidajici tzv. evropskému standardu.

Hodnoty standardizované amrtnosti v SO ORP Jihlava v souhrnu obou pohlavi jsou ve vétsiné
let ve sledovaném desetiletém obdobi nizsi nez je primér CR a Kraje Vysoéina. Vyjimkou je
rok 2019 au kraje jesté rok 2013. Podobna situace je 1 u muzii, kde jsou hodnoty v Jihlavé vyssi
pouze v letech 2013 a 2015. U Zen je situace odli$na, zde naopak az na vyjimky (v roce 2019
a oproti kraji jestd v roce 2020) je standardizovana umrtnost v Jihlavé vyssi, nez je pramér CR
a Kraje Vysocina.

Trend standardizované timrtnosti v SO ORP Jihlava u muzi ma pozitivni smér, tzn., Ze klesa,
a to na rozdil od CR i kraje. Bohuzel, trendy standardizované umrtnosti v SO ORP Jihlava
celkem (tj. v souhrnu obou pohlavi) i U Zen maji negativni vyvoj, tzn., Ze stoupaji. [ kdyz méné
rychle, nez tomu je u priméri CR a Kraje Vysoéina.

Z dat i grafi je veelku jednoznaéné vidét, Ze celkova umrtnost klesala v Jihlavé, kraji i celé CR
az do let 2018-2019 a pak nastal dvou az tfilety pomé&rné vyrazny vzestup umrtnosti s poklesem
v roce 2022. Srovname-li napt. celkovou standardizovanou timrtnost v Jihlavé v letech 2019-
2021 s predchazejicimi tiemi lety, tj. 2016-2018, doslo u Zen k navySeni o 7 % a u muzl
dokonce 0 13 %. Toto bylo dano pandemii Covid-19, a také opatfenimi a okolnostmi, které
s pandemii souvisely, v€. zhorSeni Zivotniho stylu obyvatel, zejména snizeni pohybovych
aktivit, zvySeni stresové zatéze, omezeni socialnich kontakta atd.

Standardizovana imrtnost muzi je v Jihlavé vyrazné vyssi nez zen, a to zhruba 0 50 %. To
koresponduje i s tim, Ze se Zeny dozivaji vysSiho véku nez muZi. Rozdily se vSak postupné
snizuji, na zacatku druhého desetileti (2010-2014) byl rozdil cca 65-70 %, v druhé poloviné
sledovaného obdobi klesl rozdil na 40-50 %. Rozdil je i v trendu vyvoje, coZz dokumentuji
regresni ptimky v daném grafu. U muzl pfimka mirn€ klesa, naopak u zen mirn¢ nartista.

Pocet umrti se v absolutnich ¢islech pohybuje v SO ORP Jihlava v daném obdobi kolem
614 umrti ro¢né. Podil muzi a zen se prakticky nelisi, muzi v praméru tvoii 49,5 % z celkového
poctu zemielych, Zeny pak 50,5 %. | v absolutnich poctech je vyrazny rozdil mezi tzv.
covidovym obdobim (2019-2021) a tiiletym obdobim pted nim (2016-2018). Rozdily v po¢tech
umrti dosahuji u obou pohlavi rozdilu ve vysi zhruba 22 %. Rozdilné vySe uvedené tidaje
u standardizované imrtnosti a umrtnosti v absolutnich poctech jsou dany pravé standardizaci
na evropsky v€kovy standard.

V détském a mladém véku do 24 let zemielo ve sledovaném obdobi mezi 4 az 12 osobami ro¢né
S priimérem 6,6 osob. Muzi (a chlapci) v tomto véku umiraji Castéji nez Zeny, tvoii 65 %
z celkového poctu zemtelych. Pandemie Covid-19 zasédhla i tuto mladou vékovou skupinu,
srovname-li obdobi 2019-2021 s piedchézejicimi tfemi lety, zemfelo v covidové dobé o 70 %
vice mladych lidi nez v ptedchozich letech (absolutné o 10 osob vice).

26



Graf: Celkova standardizovand umrtnost v SO ORP Jihlava, Kraji Vysocina
a Ceské republice v letech 2013 az 2022, muzi i Zeny celkem
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Graf: Celkova standardizovand umrtnost v SO ORP Jihlava, Kraji Vysocina
a Ceské republice v letech 2013 az 2022, muzi
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Graf: Celkova standardizovand umrtnost v SO ORP Jihlava, Kraji Vysocina
a Ceské republice v letech 2013 az 2022, Zeny
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Graf: Celkova standardizovana umrtnost v SO ORP Jihlava v letech 2013 az 2022,
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Graf: Pocet uimrti celkem (absolutni pocty) v SO ORP Jihlava v letech 2013 az 2022,
Srovndni muzii a zen
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Graf: Pocet umrti (absolutni pocty) osob ve veku do 24 let v SO ORP Jihlava
v letech 2013 az 2022, srovndni muzii a Zen
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7.2 Umrtnost na poranéni (iirazy) a otravy

Definice:

Celkovd umrtnost na poranéni a otravy: teoreticka intenzita umrtnosti (na 100 tisic osob) na
poranéni a otravy redalné populace s urcitym vekove specifickym profilem umrtnosti za
predpokladu vékové struktury populace odpovidajici tzv. evropskému standardu.

Poranéni (irazy) a otravy piedstavuji tfeti nejcastéjsi pfi¢inu tmrti obcanti CR. Existuji zde
vyznamné rozdily mezi muzi a Zenami. Muzli umira v dasledku zranéni a otrav vyrazné vice
nez zen.

Podobné¢ jako u mnohych jinych ukazateld, tak i hodnoty imrtnosti na poranéni a otravy v SO
ORP Jihlava meziro¢né velmi kolisaji. U Zen jsou hodnoty v Jihlavé ¢ast&ji nad praimérem v CR
a také pramér za celé sledované obdobi je zde vyssi oproti CR o 14 %. Pozitivni je skuteénost,
7e V poslednich dvou letech se hodnoty dostaly pod tiroven praméru CR a to, Ze na rozdil od
muzi je u zen klesajici, tj. pozitivni vyvojovy trend. Situace u Zen je vyrazné lepsi, i proto, ze
na poranéni a urazy umira 38 % zZen z celkového pocétu zemielych osob na tyto pfi¢iny. U muzi
hodnoty v Jihlavé kolisaji kolem praméru CR, za celé desetileté obdobi je v Jihlavé tato
standardizovana umrtnost o 8 % nizsi nez v CR. Bohuzel, oproti CR, kde je mirné klesajici
trend, zaznamenavame v SO ORP Jihlava trend mirné vzrustajici.

Zajimavym muze byt fakt, Ze trend imrtnosti na poranéni a otravy u mladych osob, tj. ve véku
do 24 let, v SO ORP Jihlava ve sledovaném obdobi nardsta, a to jak u chlapcti a mladych muzu,
tak i u divek a mladych Zzen. U muzi pak na rozdil od priméru CR i Kraje Vyso¢ina. U mladych
zen se hodnoty v poslednich tiech letech, a u mladych muzi dokonce v poslednich Sesti letech,
dostaly pomérné vyrazné nad hodnoty priméru CR. I kdyZ se samoziejmé jedna o statisticky
mala ¢isla, mize byt tato skute¢nost ponékud alarmujici a bude nutno sledovat vyvoj v dalsich
letech.

V absolutnich ¢islech umiralo v SO ORP Jihlava na poranéni a otravy v daném obdobi ro¢né
20 az 42 muzi s primérem 33 muzl a 13 az 24 Zen S primérem 20 Zen. Za dané desetileté
obdobi v SO ORP Jihlava zemfielo na poranéni a otravy celkem 524 osob, z toho bylo 326
(62 %) muzt a 198 (38 %) Zen.

V obdobi 2013 az 2022 bylo v SO ORP Jihlava zaznamenano celkem 34 umrti na poranéni a
otravy u osob ve véku do 24 let, Z toho bylo 70 % chlapct a mladych muzi. Ve véku do 65 let
umira na poranéni a otravy téméi 30 % muzl z celkového poctu zemielych muzi na tyto
pficiny.
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Graf: Standardizovana umrtnost na poranéni a otravy v SO ORP Jihlava, Kraji Vysocina
a Ceské republice v letech 2013 az 2022, muzi i Zeny celkem
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Graf: Standardizovana umrtnost na poranéni a otravy v SO ORP Jihlava, Kraji Vysocina
a Ceské republice v letech 2013 az 2022, Zeny
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v letech 2013 az 2022, srovndni muzii a Zen

45

40

35

30

25

20

15

10
2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

—=@=— muzi 20 29 39 27 42 31 39 42 26 31
=@ 7eny 18 18 21 23 23 24 22 22 13 14

32




Graf: Standardizovana umrtnost na poranéni a otravy v SO ORP Jihlava, Kraji Vysocina
a Ceské republice v letech 2013 az 2022, muzi ve véku do 24 let
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7.3 Kojenecka a novorozenecka amrtnost

Definice:
Kojenecka umrtnost: pocet zemrelych do I roku veku pripadajici na 1 000 deti Ziveé narozenych.

Novorozeneckd umrtnost: pocet zemrelych do 28 dne veku pripadajici na 1 000 déti zive
narozenych.

Kojenecka i novorozenecka iimrtnost je v regionu SO ORP Jihlava relativné nizka, hodnoty
Vv jednotlivych letech dost kolisaji. Novorozenecka umrtnost kolisé kolem hodnot priiméru CR,
kojeneckd imrtnost je az na tii roky vzdy pod trovni hodnot v CR.

Ve sledovaném obdobi deseti let v SO ORP Jihlava v kojeneckém véku celkem 22 déti, z toho
v novorozeneckém véku 16 (73 %) déti. Nejvice déti kojeneckém véku zemielo v roce 2021,
celkem 5, v§echny jiz v novorozeneckém veku. Naopak rok predtim, tj. v roce 2020 nezemfielo
V novorozeneckém, ani kojeneckém véku zadné dit¢ z SO ORP Jihlava.

Graf: Kojenecka umrtnost v SO ORP Jihlava, Kraji Vysocina a Ceské republice
v letech 2013 az 2022, chlapci i divky celkem
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Graf: Novorozeneckd iimrtnost v SO ORP Jihlava, Kraji Vysocina a Ceské republice
V letech 2013 az 2022, chlapci i divky celkem
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8. Predcasna umrtnost

(ot. 5.3.8.: Jaky je vyvoj predc¢asné imrtnosti? Doslo ke sniZeni, zvySeni, stagnaci tohoto
ukazatele u muzu a Zen?)

Statistické zdroje sleduji pro tento ukazatel pocty zemielych v preseniorském véku, tj. ve véku
do 65 let (0-64 let). Hodnoty a samoziejmé i vyvoj této tzv. pred¢asné umrtnosti jsou velmi
vyznamnym ukazatelem zdravotniho stavu obyvatelstva. Umrtnosti v tomto predseniorském
véku se totiz d4 v mnohem vétsi mife predejit prevenci. Zejména primarni prevenci,
tj. pfedchdzenim vzniku nemoci piedev§im zdravym zivotnim stylem a vytvafenim zdravych
zivotnich a pracovnich podminek a také sekundarni prevenci, tj. v€asnym a aktivnim
odhalovanim prvotnich stadii nemoci, jejichz 1écba je pak mnohem jednodussi a levnéjsi nez
V pozd¢jsich stadiich.

Hodnotime-1i standardizovanou pifed¢asnou umrtnost v SO ORP Jihlava, tak je velmi
pozitivnim zji$t€nim skutec¢nost, Ze hodnoty u obou pohlavi i v jejich souhrnu jsou az na velké
vyjimky ve sledovaném desetiletém obdobi pod hodnotami praiméru CR a prakticky na stejné
urovni jako je pramér Kraje Vysocina. To dokladuje i umisténi regresnich piimek v grafech, ty
patiici Jihlavé jsou vyznamné nize ne ty pro Ceskou republiku. Trend vyvoje je u muzi
klesajici, podobné je tomu i v CR, ale zde je pokles vyrazné mirng&jsi. U Zen je podobné jako
v CR a v kraji trend vzristajici, ale jedna se o velmi nepatrné nartsty.

V absolutnich poc¢tech v této vékové kategorii po celou dobu sledovani v SO ORP Jihlava umira
kazdoro¢né vyznamné vice muzd nez zen, v pruméru vice nez dvojnasobn¢. Muzi tvoii 69 %
z celkového poctu zemielych osob do 65. roku véku.

Ve sledovaném obdobi v SO ORP zemielo takto pfed¢asné kazdorocné v pruméru 172 osob,
z toho 119 (69 %) muzi a 53 (31 %) Zen. Dlouhodoby Vyvoj lze v absolutnich hodnotach
hodnotit u muzt jako mirné pfiznivy, regresni pfimka vyvojového trendu mirn¢ klesa. U Zen
lze pozorovat, samoziejmé s ur€itymi kazdoro¢nimi odchylkami, stabilni trend. Rozdily
Vv trendu zpiisobuji, Ze se rozdily v umrtnosti mezi muzi a Zenami zmensSuji a hodnoty se
pfiblizuji. Zatimco v prvnich tfech letech sledovaného obdobi byl v priméru ro¢ni rozdil mezi
pred¢asnou imrtnosti muzi a Zen 70 osob, tak v poslednich tfech letech daného obdobi jiz jen
52 osob.

36



Graf: Standardizovana umrtnost do 65 let veku v SO ORP Jihlava, Kraji Vysocina
a Ceské republice v letech 2013 az 2022, muzi i Zeny celkem
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Graf: Standardizovand umrtnost do 65 let véku v SO ORP Jihlava, Kraji Vysocina
a Ceské republice v letech 2013 az 2022, muzi
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Graf: Standardizovana umrtnost do 65 let veku v SO ORP Jihlava, Kraji Vysocina
a Ceské republice v letech 2013 az 2022, Zeny
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Graf: Pocty umrti ve véku 0-64 let (absolutni pocty) v SO ORP Jihlava
v letech 2013 az 2022, srovnani muzii a Zen
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9. Incidence a prevalence diabetu mellitu (cukrovky)

(ot. 5.3.9.: Jaky je vyvoj incidence pacienti pro diabetes?)

Definice:

Incidence diabetu: pocet nove zjistenych diabetikii celkem V prepoctu na 100 tisic obyvatel
V daném obdobi (roce).

Prevalence diabetu.: pocet evidovanych diabetikii celkem V prepoctu na 100 tisic obyvatel.
Udaje jsou zpracoviny podle hldseni zdravotnického zarizeni se sidlem v regionu, které
poskytlo péci (nikoliv podle bydlisté pacienta).

Udaje o incidenci a prevalenci 1é&enych diabetikii Ustav zdravotnickych informaci a statistiky
v minulosti dlouhodobé sledoval pouze podle sidla zdravotnického zatizeni, které poskytlo
zdravotni pééi, coz neodpovidalo realné situaci podle mista bydlisté¢ diabetikt. Data byla
nepiesna a nespolehliva. Az v nedavné minulosti doslo ke zméng, UZIS zpracovava data podle
mista bydlisté a 1 zpétné€ zpracoval a dodal prozatim data o incidenci hldSenych ptipada diabetes
mellitus od roku 2015, ale pouze na uroveii CR, krajt a okrestl. Proto jsou zde analyzovana
data pouze v t&chto uzemich. Konkrétni data o prevalenci nejsou zatim Ustavem zpracovana,
proto zde nejsou ani uvedena.

Situace v incidenci diabetu mellitu v okrese Jihlava je z pohledu samotnych hodnot pfizniva,
jen v roce 2019 jsou hodnoty u obou pohlavi, tzn. i v souhrnu (celkem) vyssi, nez je primér
CR. Nicméné trend vyvoje je v okrese Jihlava a ziejmé i v SO ORP Jihlava velmi nepfiznivy
u obou pohlavi. Zatimco regresni p¥imky vyvoje v CR a v Kraji Vyso&ina pozvolna klesaji,
Vv okrese (a zfejme 1 v SO ORP) Jihlava pomérné strmé nardstaji.

Incidence (tj. kazdorocni vyskyt noveé diagnostikovanych ptipadl diabetu) je u Zen trvale o néco
vy$$i neZ u muzili, podobné i trend vyvoje je u Zen méné piiznivy, nez tomu je u muzi.

Co se tyce prevalence diabetikll (tj. po€tu vSech existujicich nemoci (diabetikil) v dané populaci
(tj. vdaném tuzemi) i Gase (fj. v danych letech), Ize obecné shrnout, ze ma v celé CR
i v regionech dlouhodob¢ vyrazné vzestupnou tendenci. Piedpoklada se, Ze po¢et nemocnych
se bude zvySovat 1 do budoucna. To pfind$i nejen zdravotni potiZze a omezeni nemocnym, ale
také zna¢né finanéné zatézuje nejenom zdravotnicky sektor. Neustale stoupajici pocet
nemocnych diabetem souvisi pfedev§im s nevhodnym Zzivotnim stylem a vysokou mirou
obezity u nasi populace. Déle je dan postupnym zvySovanim stfedni délky Zivota; lidé Ziji déle
a diabetes 2. typu, ktery pfedstavuje vétSinu onemocnéni cukrovkou, se projevuje predevsim ve
vy$§im veéku. Sviyj podil ma i Casné diagnostika a kvalitni 1é€ba, kterd umoZituje nemocnym Zit
s diabetem mnohem déle, nez tomu bylo v minulosti. To vSe pfispiva k tomu, ze v populaci Zije
s touto nemoci ¢im dal vice osob. Zvolna se zvysuje také pocet pacientd, trpicich komplikacemi
diabetu, ¢asto i zavaznymi. V soudasné dobé se odhaduje, ze v CR trpi diabetem zhruba
900 tisic osob a zhruba dalsich 100 — 150 tisic lidi také, ale o své nemoci jesté nevi. Znaci to,
7e v CR trpi diabetem kazdy desaty ¢lovek. Zije-li ve mésté Jihlavé necelych 51 tisic obyvatel,
Ize odhadnout, ze zde muze Zit zhruba 5 tisic diabetiku.
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Graf: Incidence diabetikii v okrese Jihlava, Kraji Vysocina a Ceské republice

v letech 2015 az 2022, muzi i Zeny celkem
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Graf: Incidence diabetikii v okrese Jihlava, Kraji Vysocina a Ceské republice

v letech 2015 az 2022, muzi
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Graf: Incidence diabetikii v okrese Jihlava, Kraji Vysocina a Ceské republice
v letech 20175 az 2022, zZeny
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10. Incidence a prevalence pacienti pro alergie a astma

(ot. 5.3.10.: Jaky je vyvoj incidence pacientii pro alergie a astma?)

Jednim z nejcastéjSich divodi dispenzarizace jsou v souCasné dob¢ rtzna alergicka
onemocnéni. Jejich podstatou je nepfiméfena reakce imunitniho systému organizmu na latky,
se kterymi se bézn¢ setkdvame ve venkovnim i domécim prostiedi, v potravé apod. Spektrum
U alergickych onemocnéni je situace v jednotlivych regionech Ceské republiky proménliva
a je vyznamnég ovlivnéna nejen dostupnosti odborné zdravotni péée v daném mésté, ale také
kvalitou zivotniho prostfedi, klimatickymi podminkami apod.

Podobné jako u diabetu mellitu, i zde Ustav zdravotnickych informaci a statistiky v minulosti
dlouhodobé sledoval idaje o incidenci a prevalenci 1é€enych alergiki pouze podle sidla
zdravotnického zatizeni, které poskytlo zdravotni péci, coz neodpovidalo redlné situaci podle
mista bydlist¢ diabetikd. Data byla nepfesné a nespolehliva. Az v nedavné minulosti doslo ke
zméné, UZIS zpracovava data podle mista bydlisté a i zpétné zpracoval a dodal prozatim data
0 prevalenci poctu lécenych pacientd alergikt v alergologickych ordinacich, a to za celé zde
sledované obdobi. Ale opét pouze na tirovenn CR, krajii a okresii. Proto jsou zde analyzovana
data pouze v téchto izemich. Konkrétni data o incidenci pacientti pro alergii a astma nejsou
zatim Ustavem zpracovéna, proto zde nejsou ani uvedena.

Situace v prevalenci (tj. po¢tu vSech existujicich pacientt alergikti v dané populaci i letech) je
Vv okrese Jihlava, a ziejmé i v SO ORP Jihlava, neptizniva, podobné¢ jak v celém Kraji Vysocina.
Prakticky kazdoro¢né je zaznamenavan vys$i pocet alergikl, 1éenych v alergologickych
ordinacich. Podobn¢ i trend vyvoje je v okrese Jihlava, a zfejmé i v SO ORP Jihlava, velmi
nepfiznivy, regresni piimka vyvoje pomérné strmé stoupa, vice nez v CR i v kraji.

V absolutnich poctech navstévuje v okrese Jihlava alergologické ordinace ve sledovaném
obdobi v priméru 8 600 pacientli, postupné vSak dochazi k nartistu. Zatimco v prvnich tfech
letech dané¢ho obdobi (2013-2015) byl primér 8 185 alergiktl, tak v poslednich tfech letech
(2020-2022) pak 8 900, tj. 0 9 % vice.

Celkové 1ze shrnout, Ze na zakladé dostupnych dat a informaci je pocet ambulantnich pacientt
alergologickych oddéleni dlouhodobé stoupajici, a to ve vétsiné mést i krajii Ceské republiky.
Znamena to, Ze jak incidence, tak prevalence alergickych onemocnéni vykazuje neptiznivy
vyvoj. Situace v okrese Jihlava, a zfejme i v SO ORP Jihlava, vykazuje méné ptiznivé hodnoty
1 vyvoj a bude nutné v nejblizSich letech dalsi vyvoj peclivé sledovat a piipadné piijmout
potiebna opatieni ke zlepSeni stavu.
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Graf:

Prevalence lécenych pacientii v alergologickych ambulancich v okrese Jihlava,
Kraji Vysocina a Ceské republice v letech 2013 az 2022, muzi i Zeny celkem
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Souhrn

1.

Stiredni délka Zivota pFi narozeni, tj. nad¢je na doziti se v Jihlavé zvySuje, a to i pfes
pokles v roce 2021, dany rozsahlou pandemii Covid-19. Tento pokles byl niz$i, nez byl
primér v celé CR. U obou pohlavi je stiedni délka Zivota pii narozeni prakticky v celém
sledovaném obdobi nad primérem CR a v poslednich péti letech se dostava i nad pramér
Kraje Vysoc¢ina. V roce 2022 mél chlapec narozeny v Jihlavé pravdépodobnou délku doziti
76,6 let, divka pak 82,3 let. U obou pohlavi se stfedni délka zivota pii narozeni v poslednich
péti letech snizila. V Jihlavé je primérny rozdil mezi stiedni délkou zivota muZzl
a zen 5,9 let ve prospéch zen. Muz na prahu stari, ve véku 65 let, m¢l v roce 2022
pravdépodobnou délku doziti 81,1 let a Zena 84,8 let, u obou pohlavi jsou hodnoty velmi
podobné jako v CR. Srovname-li trend vyvoje v poslednich deseti letech (v grafech
¢erchovanou ¢arou), je vidét u obou pohlavi v SO ORP Jihlava, jako v jediném sledovaném
uzemi, pozitivni trend, a to jak u nad¢je na doziti pfi narozeni, tak i ve véku 65 let.

V SO ORP Jihlava je incidence zhoubnych nadort mirné nizsi neZ je pramér CR a Kraje
Vysoc€ina. V poslednich tfech letech je vSak incidence v Jihlavé cca o 5 % vyssi, nez je
pramér CR. U muzd je vyskyt nadort mirnd niz$i nez praimér v CR a v kraji. Trend
incidence je zde, podobné jako v celé CR, pozitivni. Alarmujici miize byt trend vyvoje
Vv poslednich Sesti letech. U Zen sledujeme pomérné negativni vyvoj, trend vyskytu je,
oproti praméru CR, vzristajici. I u Zen je narast incidence v poslednich tiech letech.
Dlouhodobg je incidence zhoubnych nadort u muza vyssi nez u zen, hodnoty se vsak stale
ptiblizuji a v poslednich dvou letech jsou jiz prakticky shodné. V absolutnich poctech je
Vv poslednich letech ro¢né diagnostikovano v SO ORP Jihlava okolo 650 novych
onemocnéni zhoubnymi nadory, u muzl i Zen se jedna o prakticky shodny primeér. U déti
a mladych osob do 24 let véku bylo v poslednich péti letech zjistovano v primeéru kazdym
rokem 9 novych ptipadii zhoubnych nadort, z toho 2/3 ptipadi u zen.

Vyskyt pohlavné pienosnych nakaz je v SO ORP Jihlava zji§tovan vyznamné mén¢, nez
je praimér CR. Jedna se po celou dobu sledovéani prakticky pouze o ojedin&lé piipady.
V poslednich péti sledovanych letech bylo zaznamenano 22 ptipadu syfilitidy a 29 ptipadi
onemocnéni kapavkou. U syfilitidy sledujeme v dlouhodobém horizontu stoupajici trend,
u kapavky naopak klesajici. Incidence a prevalence HIV ndkazy a AIDS onemocnéni
nejsou na trovenn SO ORP, ani na uroven okrest k dispozici. V Kraji Vysocina bylo
k31. 7. 2023 zjisténo 58 novych piipada HIV pozitivity, coz je v absolutnich, ale
i relativnich poétech, nejméné ze viech kraji v CR.

Incidence salmonelézy v SO ORP Jihlava ve sledovaném obdobi mirné klesa, nicméné
vyskyt v Jihlavé je dlouhodobé vyssi, nez je primér v CR, v poslednich péti letech zhruba
040 %. Vyskyt onemocnéni kampylobakteriézou je v SO ORP Jihlava v poslednich péti
letech v priiméru o cca 40 % vyssi, nez je pramér v CR. Dlouhodobg trend vyvoje klesa
podobné jako v CR i v kraji. V poslednich péti letech bylo v SO ORP Jihlava potvrzovéano
ro¢né v pruméru 139 piipadl salmoneldzy a 255 piipadi kampylobakteriozy.

Incidence virovych hepatitid ma v SO ORP Jihlava nizky, prakticky ojedinély vyskyt,
snad az na vyjimku, tykajici se hepatitidy typu C. V poslednich péti letech byly v regionu
Jihlavy potvrzeny pouze 2 piipady virové hepatitidy typu B, 5 ptipadi virové hepatitidy
typu A a 11 pfipadl virové hepatitidy typu E. Nejvice bylo diagnostikovano virové
hepatitidy typu C, a to celkem 39 ptipadda, tj. primérné 8 ptipada rocné€. Na nizky vyskyt
hepatitid typu A a B ma zcela urcit¢ vyznamny vliv i o€kovani, které je nejefektivné;si
a nejdulezitéj$i prevenci. V kontextu s tim je zajimavou skute¢nosti to, Ze s vyjimkou
hepatitidy typu A, pozorujeme u ostatnich typl hepatitid nariistajici trend a v poslednich
letech &asto i vy$si vyskyt, nez je praimér v CR. S ohledem na velikost populace v SO ORP
a pocty ptipadi, Ize vSak trendy vyvoje hodnotit velmi obtizné.
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Hospitalizace obyvatel SO ORP Jihlava se v lizkovych zatizenich prakticky trvale
pohybuje kolem republikového priméru a pod hodnotami priiméru celého Kraje Vysoc€ina.
Plati to pro muZe i Zeny. Trend vyvoje je, podobné jako v CR a v kraji, u obou pohlavi
klesajici. Hospitalizace zen v SO ORP Jihlava je Cast&jsi, tvoii 54 % hospitalizaci
Z celkového poctu hospitalizaci. Rozdily se v priabéhu poslednich let mirné snizuji.
Podobna situace je i u standardizované hospitalizace pro poranéni (irazy) a otravy. Ta se
v SO ORP lJihlava pohybuje v daném obdobi také prakticky trvale kolem republikového
praméru. Trend vyvoje je u standardizované hospitalizace obyvatel SO ORP Jihlava pro
poranéni (trazy) a otravy, podobné jako v CR a v kraji, u obou pohlavi klesajici.
V priméru je kazdym rokem pro urazy a otravy hospitalizovdno 1 815 osob z SO ORP
Jihlava, z toho je 976 (53 %) muz, coz koresponduje i s ¢ast&j$imi Girazy muzi. Poranéni,
{irazy a otravy jsou stale v CR nejéast&jsi pi¢inou umrti v détském a mladistvém véku.
Proto jsou ¢asté i hospitalizace pro tyto pri¢iny. V SO ORP Jihlava je v praiméru kazdym
rokem pro urazy a otravy hospitalizovano 453 osob ve véku do 24 let, z toho je 270 (60 %)
chlapcii a mladych muzi. I v této vékové skuping je patrny pokles.

Hodnoty standardizované umrtnosti v SO ORP Jihlava jsou ve vétSin¢ let ve
sledovaném obdobi niZ§i nez je praimér CR a Kraje Vyso&ina. Podobna situace je i u muzi,
u Zzen naopak je, az na vyjimky, vyssi, nez je primér CR a kraje. Trend standardizované
umrtnosti v SO ORP Jihlava u muzti ma pozitivni smér, a to na rozdil od CRi kraje, trend
u zen viak ma negativni vyvoj, podobné jako v CR a kraji. Celkova umrtnost klesala v celé
CR az do let 2018-2019 a pak nastal dvou aZ tfilety pomérné vyrazny vzestup s poklesem
v roce 2022. Toto bylo dano pandemii Covid-19, a také opatfenimi a okolnostmi, které
S pandemii souvisely. Standardizovana imrtnost muzi je v Jihlavé vyrazné vyssi nez Zen,
a to zhruba o 50 %. Pocet umrti se v absolutnich ¢islech pohybuje v SO ORP Jihlava
vV daném obdobi kolem 614 timrti ro¢n¢. Podil muzi a Zen se prakticky nelisi. V détském
a mladém véku do 24 let zemielo ve sledovaném obdobi v priméru ro¢né 6,6 osob. Muzi
v tomto véku umiraji Castéji nez zeny (65 % z celku). Pandemie Covid-19 zasahla i tuto
mladou vékovou skupinu, v covidové dobé umiralo o 70 % vice mladych lidi nez
v piedchozich letech. Hodnoty umrtnosti na poranéni a otravy v SO ORP Jihlava
meziro&né velmi kolisaji. U Zen jsou hodnoty v Jihlavé ¢astéji nad primérem CR a také
pramér je zde vyssi oproti CR o 14 %. V poslednich dvou letech se hodnoty dostaly pod
troven praméru CR a na rozdil od muzi je u Zen klesajici, tj. pozitivni vyvojovy trend.
Situace u Zen je vyrazné lep$i, 1 proto, Ze na poranéni a Urazy umiréa 38 % zen z celkového
poctu zemielych osob na tyto pfi¢iny. U muzii hodnoty v Jihlavé kolisaji kolem primeéru
CR, za celé obdobi je umrtnost o 8 % niz&i nez v CR. Oproti CR v$ak zaznamenavame
Vv Jihlavé mirné€ vzristajici vyvoj. Trend umrtnosti na poranéni a otravy u mladych osob,
tj. ve véku do 24 let, v SO ORP Jihlava ve sledovaném obdobi nartsta, a to jak u chlapci
a mladych muzi, tak i u divek a mladych zen. V absolutnich ¢islech umiralo v SO ORP
Jihlava na poranéni a otravy v daném obdobi rocné v priiméru 33 muzt a 20 zen. V obdobi
2013 az 2022 bylo v SO ORP Jihlava zaznamenano celkem 34 timrti na poranéni a otravy
u osob ve véku do 24 let, z toho bylo 70 % chlapct. Kojenecka i novorozenecka imrtnost
je vregionu SO ORP Jihlava relativné nizka, hodnoty v jednotlivych letech dost kolisaji.
Novorozenecka umrtnost kolisa kolem hodnot priméru CR, kojenecka imrtnost je az na
t¥i roky vzdy pod irovni hodnot v CR.

Hodnotime-li standardizovanou piedéasnou umrtnost v SO ORP Jihlava, tak je velmi
pozitivnim zjiSténim skutecnost, Ze hodnoty tohoto velmi dilezitého ukazatele zdravotniho
stavu jsou u obou pohlavi i v jejich souhrnu az na vyjimky ve sledovaném desetiletém
obdobi pod hodnotami priméru CR. Trend vyvoje je u muzi klesajici, podobné je tomu
i v CR, u Zen je podobné jako v CR a v kraji trend vzriistajici, ale jedné se o velmi nepatrné
narusty. V absolutnich poctech v této vékové kategorii po celou dobu sledovani v SO ORP
Jihlava umira kazdoro¢né vyznamné vice muzii nez zen, muzi tvoii 69 % z celkového poctu
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10.

zemielych osob do 65. roku véku. Ve sledovaném obdobi v SO ORP zemfielo takto
predcasné¢ kazdoroéné¢ v priméru 172 osob. Dlouhodoby vyvoj lze v absolutnich
hodnotach hodnotit u muzii jako mirn¢€ ptiznivy, u Zen lze pozorovat stabilni trend. Rozdily
Vv trendu zpUsobuji, Ze se rozdily v imrtnosti mezi muzi a Zenami zmensuji a hodnoty se
priblizuji.

Konkrétni data o prevalenci diabetikil nejsou zatim UZIS zpracovéna, proto zde nejsou
uvedena, data o incidenci jsou k dispozici pouze na troven okrest. Situace v incidenci
diabetu mellitu v okrese Jihlava je z pohledu samotnych hodnot ptizniva, nicmén¢ trend
vyvoje je v okrese Jihlava a zfejmé i v SO ORP Jihlava velmi neptiznivy u obou pohlavi.
Zatimco regresni piimky vyvoje v CR a v Kraji Vyso¢ina pozvolna klesaji, v okrese
(a ziejme 1 v SO ORP) Jihlava pomérné strmé nariistaji. Incidence (tj. kazdoro¢ni vyskyt
nov¢ diagnostikovanych piipadt diabetu) je u zen trvale o néco vyssi nez u muzi, podobné
i trend vyvoje je u Zen méné piiznivy, nez tomu je u muzu. Co se tyce prevalence diabetik,
lze obecné shrnout, ze méa v celé CR i v regionech dlouhodobé vyrazné vzestupnou
tendenci. V souc¢asné dobé se odhaduje, ze v CR trpi diabetem kazdy desaty &lovék. Zije-

li ve mésté€ Jihlave necelych 51 tisic obyvatel, Ize odhadnout, Ze zde mize zit zhruba 5 tisic
diabetiku.

Jednim z nejcastéjSich divodu dispenzarizace jsou v soucasné dobé rtizna alergicka
onemocnéni. UZIS ma k dispozici prozatim z diivodu neddvné zmény vykazovani pouze
data o prevalenci po¢tu lé¢enych pacientu alergiki Vv alergologickych ordinacich na
uroven okresu. Situace v prevalenci pacientt alergiki je v okrese Jihlava, a ziejmé i v SO
ORP lJihlava, neptizniva, podobné jak v celém Kraji Vysocina. Prakticky kazdoro¢né je
zaznamenavan vys$i pocet alergikd, 1é¢enych Vv alergologickych ordinacich. Podobné
i trend vyvoje je v okrese Jihlava, a ziejm¢ i v SO ORP lJihlava, velmi nepiiznivy.
V absolutnich poctech navstévuje v okrese Jihlava alergologické ordinace ve sledovaném
obdobi v priméru 8 600 pacientil, postupné dochazi k narstu. Zatimco v prvnich tiech
letech daného obdobi (2013-2015) byl pramér 8 185 alergiki, tak v poslednich tfech letech
(2020-2022) pak 8 900, tj. 0 9 % vice.
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