el

J.Bélacek (VFN Praha), T.Fiala (KD VSE),
M.Parma (odbor planovani a controllingu AGEL),
P.Michna-K.Murtingerova (AGEL research, a.s..)

ROBUST 2016,
sporthotel KURZOVNI, 11.-16.9.20;

PROGNOZA DEMOGRAFICKY
PACIENTU AMBULANTNE OSETE
VE ZDRAVOTNICKYCH ZARIZENICH S

INY AGEL
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MEDSOFT 2006, 21.522.3.2006, Nup;ak
I eaprojekit

,,Operacionalizace projekcninho modelu
pro regionalni prognoézy zdravotnino
stavu obyvatelstva v CR*

J.Belacek, T.Fiala,
E.Geryk, PdHrala,
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Hlavni témata resena GP v r. 2006

Téma 2:

Vyvoj imrtnosti v CR
z pohledu regionalnich a
socio-ekonomickych
struktur obyvatelstva

Téma 1:
Informacni podpora
pro analyzu zdravotniho stavu
obyvatelstva v CR

Téma 3:
Nemocnost podle hlavnich
skupin a statistického
rozloZeni u populace CR




Vyuzitelnost zdravotnickych databazi
(WHO, OECD, UZIS, CSU)

V zasad¢ kterykoliv indikator ze zdravotnické databaze muzeme
priradit prave do jedne ze tfi nize uvedenych skupin:
nastranu potiteby (nebo poptdvky) po ZS napt. pocetni stavy
obyvatel, nemocnych, dispenzarizovanych nebo zemrelych

Vytrldene podle riznych kritérii (pohlavi, véku, Vzdelam
rodinného stavu, diagn6z MKN-10);

na stranu spotieby (a také nabidky) ZS napt. poskytovatelé
zdravotnickych sluzeb (Iekati nebo zdravotnicky personal
podle medicinskych obort);

na stranu financovdni 7S napt. prijmy a vydaje zdravotnich
pojistoven, farmaceutt nebo jinych zdravotnickych zarizeni.




Vyuzitelnost zdravotnickych databazi
(WHO, OECD, UZIS, CSU)

V zasad¢ kterykoliv indikator ze zdravotnické databaze muzeme
priradit prave do jedne ze tfi nize uvedenych skupin:
na stranu (nebo poptdavky) po ZS napf. pocetni stavy
obyvatel, nemocnych, dispenzarizovanych nebo zemielych

Vytrldene podle riznych kritérii (pohlavi, véku, Vzdelam
rodinného stavu, diagn6z MKN-10);

na stranu spotieby (a také nabidky) ZS napt. poskytovatelé
zdravotnickych sluzeb (Iekati nebo zdravotnicky personal
podle medicinskych obort);

na stranu financovdni 7S napt. prijmy a vydaje zdravotnich
pojistoven, farmaceutt nebo jinych zdravotnickych zarizeni.




Anketni otazky (IZPE-Opinion Window 2006)

H4. Pokud ANO, jake?
SPONTANNI ODPOVEDI — VYPISTE




H4: Pokud ANO, jaké? - top 10

Hypertenze

Srde¢ni problémy

Onem. kloub., kosterni ¢i pojivové tkané

ObtiZe po operaci F




H5a: Mate néjaké dlohodobé nebo pravidelné se opakujici
zdravotni potize? - top 15

0 50 100 150 200

Onemocnéni kloubni, kosterni ¢i pojivové tkané (ne patere)

Hypertenze

Onemocnéni ktize

Onemocnéni dutiny Ustni, zaludku nebo stfev

Onemocnéni dychaci soustavy (kromé astma)
Onemocnéni mocové nebo pohlavni soustavy
Astmatické onemocnéni

Onemocneéni jater, slinivky nebo Zlu¢niku




Anketni otazky (IZPE-Opinion Window 2006)

uvedena na karté, a reknéte mai:

HS5a. Zda mate néjake dlouhodobe nebo pravidelné se opakujici zdravotni
potiZze. Pokud ano, k jaké skupiné nebo skupinam onemocnéni na karté byste
je mohl/a ptitadit? (MOZNOST VICE ODPOVEDI)

H5b. Jak dlouho jiz mate s danym onemocnénim nebo s ptisluSnym
zdravotnim piiznakem problémy? (POCET ROKU)

H5c. Rekl/a byste, Ze se Vami uvedena nemoc v pribéhu doby zlepsuje nebo

/4 4 W
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Vyuzitelnost zdravotnickych databazi
(WHO, OECD, UZIS, CSU)

V zasad¢ kterykoliv indikator ze zdravotnické databaze muzeme
priradit prave do jedne ze tfi nize uvedenych skupin:
na stranu (nebo poptdavky) po ZS napf. pocetni stavy
obyvatel, nemocnych, dispenzarizovanych nebo zemielych

Vytrldene podle riznych kritérii (pohlavi, véku, Vzdelam
rodinného stavu, diagn6z MKN-10);

na stranu spotieby (a také nabidky) ZS napt. poskytovatelé
zdravotnickych sluzeb (Iekati nebo zdravotnicky personal
podle medicinskych obort);

na stranu financovdni 7S napt. prijmy a vydaje zdravotnich
pojistoven, farmaceutt nebo jinych zdravotnickych zarizeni.




Vyuzitelnost zdravotnickych databazi
(WHO, OECD, UZIS, CSU)

V zasad¢ kterykoliv indikator ze zdravotnické databaze muzeme
priradit prave do jedne ze tfi nize uvedenych skupin:
na stranu potieby (nebo ) po ZS napt. pocetni stavy
obyvatel, nemocnych, dispenzarizovanych nebo zemrelych

Vytrldene podle riznych kritérii (pohlavi, véku, Vzdelam
rodinného stavu, );

na stranu spotieby (a také nabidky) ZS napt. poskytovatelé
zdravotnickych sluzeb (Iekati nebo zdravotnicky personal
podle medicinskych obort);

na stranu financovdni 7S napt. prijmy a vydaje zdravotnich
pojistoven, farmaceutt nebo jinych zdravotnickych zarizeni.
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Cile prispevku /A/:

V r. 2015 bylo predmétem naseho usili bylo oveérit
potencial a moznosti propojeni ucelove vytridenych
udaju z DB pacientu 13ti zdravotnickych zafizeni (ZZ2)
skupiny AGEL (nemocnice a polikliniky v Kkraji
Moravskoslezskem, Olomouckém a v Praze)
s dostupnymi udaji z demografickych statistik CR.



CIVILIZACNi NEMOCI, VEKOVE STARNUTI
OBYVATELSTVA a DATA O PACIENTECH ZZ AGEL
Bélacek J'-Fiala T°, Parma M’, Foks R’

'Odd BioStat pfi UBI 1. LF UK (+VFN) Praha; “Katedra demografie FIS VSE;

*Odbor planovani a controllingu AGEL a.s.

IX. Sympozium AGEL,
OLomouc, 1.-2.10.2015

AGEL

RESEARCH

VYCHODISKA A CILE MATERIAL A METODY
P'umzcduoﬁsﬁwmlvylmmlmvmmW@m[uﬁmmmmmmﬁ&mkwvmm& Data za ZZ AGEL byla (¢elové vytfidéna z DB jednotiivych nemocnic na dvou agregacnich U h -1/ polty ambulantné ych podle uni-
nlkummw pouitého v g mumwmm.mwmuu utnihoRCmku\Muawllavl(vmwnquwmmmyMwvaIMmkumvém)
y ickymi (ZZ)HWM"'MCMWV—V lN-SS!Sva_alovypoc«PuMZ ntl - nej &j8i pro Cisté g , - 2/ tidéno navic podie ambulantnich provo-
uuyzymuaquzpomou avé slozeni oby ve vztahu k pacientim, vamzonummmmm 2l Jodbor/ a ch diagndz podle individuainich kodd MKN 10 ) :
ybrany y (2Z) skupiny AGEL a.s. =2831048; poeuP'17621284unqvioanopoenn ych v AGEL
Pro projekci ambulantnich pacientis podie pohlavi a véku v krajich byly pouzity projeké ficienty z pvomozyCSUpmkmoCRab
tualizované v r. 2014,
PACIENTI AMBULANTNE OSETRENI v ZZ AGEL AMBULANTNI PACIENTI vV ZZ AGEL PODLE STRUKTURY Z1JICICH OBYVATEL V KRAJICH Po&TY AMBULANTNE OSETRENYCH VE ZZ
NA 100 OBYVATEL STREDNIHO STAVU ZIJiCI- NEJVYZNAMNEJSICH CIVILIZACNICH PODLE VEKU A POHLAV A JEJICH AGEL PODLE KRAJU, VEKU A POHLAVI <
HO OBYVATELSTVA V OKRESECH A KRAJICH NEMOCI NA 100 OBYVATEL STREDNIHO DEMOGRAFICKA PROGNOZA S HORIZONTY (2013) A JEJICH PROJEKCE DO HORIZONTU
STAVU ZIJICICH OBYVATEL VE 3 KRAJICH 2018, 2023 A 2028 P A

Fren by vt s e b o 2y o Jomeporat—annd [T —

O 21

Ty ey s o o st o st s s

)

ZAVERY 'DATOVE ZDROJE
Hiavni p ji Zjevné na formaini projekc proj struktury stavajici ientd podle pohlavi a véku na (1] DB pacientd i AGEL za roky 2011, 2012, 2013, 2014, vytfidéno na OPC AGEL a.s.
Grovni kraji do horizontu (MMmo) 10—15 let. Prn kvahﬁkovmépl odhady budouci spotfeby zdravotni péée by viak bylo zapotfebi nauit se upravovat [2] Vékoveé sloZeni obyvatelstva D°d|9 POhlﬂV’ a Déﬂle‘vﬁh SKUD‘" za kraje resp. okresy CR (stfedni stavy k 30.6.2013), CSU, 2014.
strategickych skupin diagn6z, aktuaini vyvoj zdravotnickych techno- [3] Ciselnik MKN 10, aktualizace UZIS, 2014

preciznéjsi vymezeni
logii a sluZzeb v nejvyspblqﬂch umieh a stale obnkuvnml formaini analyzy dostupnych nebo nové pofizovanych datovych zdroji.




Cile prispevku /B/;

Cilem naseho aktualniho usili je identifikovat budouci
potrebu zdravotnicke péce (podle nejvyznamnejsich
subkapitol Ciselniku MKN10) a v porovnani s jeji
spotrebou (monitorovanou Vv ramci specialniho
Ciselniku zdravotnickych odbornosti).
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Material a metody /A/

« Datové zdroje — a) DB pacientu ambulantné
oSetrenych v 17 ZZ AGEL za roky 2012-14

(z toho 7x DOZ a 3x SMN; u Dg pouze za
soucet: 6x MorSlz.+ 6x Olom.+ 1x Pha);

- b) vekové slozeni obyvatelstva (v 5 letych
skupinach) podle pohlavi za kraje resp. okresy
CR (stavy k 30.6.2013) + projekce za kraje CR
pro vybrane roky 2018, 2023 a 2028.



Material a metody /B/

« Data za ZZ AGEL byla ucelove vytridena
z DB jednotlivych nemocnic na trech
agregacnich urovnich —

— 1/ pocCty ambulantne osetrenych podle
unikatniho RC, roku, v&ku a pohlavi /N=3315
vét pro celkovy pocCet P=4234402 pacientu/;

- 2/ trideno navic podle jednotlivych
ambulantnich pracovist /IN=49464;
P=9125028/,

- 3/ tfidéno navic (vuci ad 2/) podle unikatnich
hlavnich diagnoz /IN=2831048; pocCet
P=17621284/.



Material a metody /C/

- odvozeneé demoprojekce: pomeroveé indexy
diferenci ve vyvoji vekovych struktur v |. 2013-18-
23-28 resp. ve vybranych krajich (MrvSlz-Olom-
Pha) se aplikuji/promitaji do odpovidajicich
vekovych struktur pacientu resp. Dg

- na urovni trideni ad 3/ byly (az sestimistne) kody
MKN nacCteny jako trimistné /celkem K=1895
ruznych koédu/, bylo vybrano 10 skupin tzv.
civiizaCnich nemoci a na urovni 13ti vyse
vybranych nemocnic aplikovana demoprojekce
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Podil (%) ambulantné osetfenych pacientti (URC)
ZZ AGEL vucéi SS obyvatelstva okresti v r. 2013

Nemocnice Cesky Tesin a.s.
Nemocnice Novy Jicin a.s.
Nemocnice Podlesi a.s.
Nemocnice Valasske Mezirici a.s.
Podhorska nemocnice a.s.
Sumperska nemocnice a.s.
Vitkovicka nemocnice a.s.
Poliklinika Praha

Poliklinika Ceska Tiebova
Poliklinika Nymburk
Poliklinika Olomouc
Poliklinika Ostrava
Poliklinika Plzen

Poliklinika Prerov
Nemocnice Pferov
Nemocnice Prostéjov
Nemocnice Sternberk

0% 25% 50% 75% 100% 125%

MUZI (pramér za
2012-14)

m ZENY (priimér za
2012-14)




Struktura pacientt podle pohlavi a véku (primér za roky 2012-2014)

1,00 1 Moravskoslezsky (6 ZZ)

zeny

2

(@]

2

IN

podil osob (v % ze v8ech pacientu)




Struktura obyvatelstva podle pohlavi a véku (pramér za roky 2012-

2014)
Moravskoslezsky kraj

1 1
podil osob (v % ze v8ech obyvatel)

o
N
w
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Pocet pacientli na 100 obyvatel daného uzemi (primér za roky

2012-2014)
1,00 1 Moravskoslezsky (6 ZZ)/Moravskoslezsky kraj

20 10 10
pocet pacientd na 100 osob
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PACIENTI AMBULANTNE OSETRENIV ZZ AGEL
NA 100 OBYVATEL STREDNIHO STAVU ZIJICIHO
OBYVATELSTVA V OKRESECH A KRAJICH

Podil (%) ambulantné o3etfenych pacienti (URC) Pocet pacienti na 100 obyvate| daného (zemi (primeér za roky 2012-2014)
ZZAGEL vici S5 obyvatelstva okresil vr. 2013 1,001 Moravskoslezsky [6 Z2)/Moravskoslezsky kraj
2% E W

Nemonnice Cesky Tesinas
Nemocnice Novy Jicin a.s.
Nemoenice Podiesi as
Nemoenice Valasske Mezicias.
Podhorska nemacnice a.s.

umperska nemucnie a5
Witkawicka nemacnice .5

Palikiinika Prana MUZI (priimér za
Polikinka Ceska Trebova 2012-14)

Vskova skuping

Poliklinika Nymburk ZENY (primér za
Poliklinika Olomouc 2012-14)
Palikimika Ostrava
Polikinika Plzen
Peliklinika Prerov
Nemocnice Prerov
Nemacnice Prastéjov
Nemoenice Sternberk

scientd na 100 esob

Potet pacientd na 100 obyvatel daného tzemi {pramér za roky 2012-2014) Podet pacientd na 100 obyvatel daného (zemi (prdmér za roky 2012-2014)

5,005 HL. m.Praha {poliKiinika Italskdl/Praha 2,002 Clomoucky (6 Z2)/Olamoucky kraj

100+
45-89
a0-84

fitis

= 2w

Wakovd skupina

Wakous akuping

&

0 40 » 20

12 100 osab poet pacient) na 100 osob

poel pacient




Pouzité vzorce:

P.! - poCet pacientd ve vékoveé skupiné x (=5, 10, ..., 100+)
vrocet (= 2013, 2018, 2023, 2028);

(4

S, ! - stredni stav zijicich osob ve véku x (skupine)
k 30.6. daného roku (t);

r.l=P St (poCet pacientl na 100 zijicich osob) [/100%];
= S, "1/ S, (projekEni koeficienty);

tHl = p t . Q t+l=p t.Q t+1 t=pt.
Pt =r!t-St*=p-S"/S=P,

(projektovany pocet pacientu ve véku x do roku t) .



Pocet pacientti na 100 obyvatel daného uzemi
(pramér za roky 2012-2014)

7,00 NCT: Nemocnice Cesky Tesin a.s./okres Karvina

10 10
pocet pacientd na 100 osob

o
N
o
w
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Porovnani struktury obyvatelstva Prahy, Olomouckého a
Moravskoslezského kraje podle pohlavi a véku
(stfedni stavy 2013)

Moravskoslezs
Ky kraj

Olomouc
ky kraj

1312111009080,7060504030,20,1000,21020304050607080910111213

Podill osob v % z celé populace (jednotky véku)




Vyvoj struktury obyvatelstva podle pohlavi a véku v % (stfedni stavy)

Moravskoslezsky kraj

zeny

1312111009080,7060504030,201000102030405060,708091011121,3
Podil ze vSech pacientu v % (jednotky véku)




STRUKTURY ZIJICICH OBYVATEL V KRAJICH
PODLE VEKU A POHLAVI (2013) A JEJICH
DEMOGRAFICKA PROGNOZA S HORIZONTY
2018, 2023 A 2028

Porovnani struktury obyvatelstva Prahy, Olomouckého a Vivoj struktury obyvatelstva podle pohlavi a vaku v % (stFedni stavy)
Moravskoslezského kraje
podle pohlavi a vdku (stfedni stavy 2013)

Zeny
Moravskoslezsky
wral
Clomouckj
kraj

Moravskoslezsky kraj

10 0% 0B 07 ©F 05 D& 03 02 04 00 01 © 05 06 OF 08 0% 10 11 2111008 08 07 05 0504 03 02 01 00 a1 02 a3 04 0505 07 0B 09 10 11 1213

Sadillosob v % 2 o v Podil ze véech pacientd v % (jednotky veku)

Vijvoj struktury ebyvatelstva podle pohlavi a vku v % (stfedni stavy) Vywvoj struktury obyvatelstva podle pohlavi a véku v % (stfedni stavy)

Praha Olomaucky kraj

muzi zeny - muzi
2028 -
2023 -
2018 )
2013 #
0 6

0302 01 000102030405 0807 030810111213 312 1.1 7.0 09 08 07 08 0504 03 02 01 00 01 0

Podil 050z calé populace v 5 fjdnaliy uik Fodilosal 2 e populece
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Struktura pacienti Prahy, Olomouckého a
Moravskoslezského kraje podle pohlavi a véku (2013)

muzi

Olm
kraj

1312111009080,706050403020100010,20304605¢060,708091011121.3

Pocet osob (jednotky véku)




Vék

Projekce struktury pacientti podle pohlavi a véku (v %)

Moravskoslezsky kraj

1312111009080,706050403060201000102030405060708091011121,3

Podil ze vSech pacientl v % (jednotky véku)
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Projekce struktury pacientti podle pohlavi a véku (v %)

Olomoucky kraj

muzi

2028
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2018
2013

1312111009608 0,706050403060201000102030405060708091011121,3

Podil ze vSech pacientl v % (jednotky véku)



Veék

95
90
85
80
75
70
65
60
55
50
45
40
35
30
25
20
15
10

5

0

Projekce struktury pacientti podle pohlavi a véku (v %)

Praha

muzi

2028

2023
2018

2013

1312111009080,706050403060201000,1020304050607080910111213

Podil ze vSech pacientld v % (jednotky véku)



PoCTY AMBULANTNE OSETRENYCH VE ZZ

AGEL PODLE KRAJU, VEKU A POHLAVI

(2013) A JEJICH PROJEKCE DO HORIZONTU
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Procenta zastoupeni nejvyznamnéjsich civilizaénich nemoci u
ambulantné osetifenych pacienti ZZ AGEL (2012-14)
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Grafy 1-2a-f. Projektovany vyvoj pohlavné-vékoveé struktury ambulantné
oSetfenych pacientt v 13 ZZ AGEL lokalizovanych v r. 2013 na uzemi kraje
Moravskoslezského, Olomouckého a v Praze (poliklinika v Italske)
v horizontech 2018, 2023 a 2028 podle nejvyznamnéjSich civilizaCnich
onemocnéni (obrazky vlevo) a podle Iékarskych odbornosti (obrazky vpravo).

Diabetes mellitus (E10-E14) Hypertenze (110-115, 010-011, 013-0186) 101: Pracoviste interniho lekarstvi 501: Pracoviste chirurgie

100 onkologie)

Duevni poruchy (FOO, F40-F41, F43, G04-GOS, Revmatické nemoci (I00-107, MOS5-MO6) 1: Pracoviste praktickeho lekare pro dospele
G30, G93, R53)

500 1000 1500 1500 1000 00 c 00 1000 1500 2000

—2013 =—-=2018 =--- 2023 - 2028 | =—2013 =—-=—2018 =-= 2023 - 2028




Obsah prispevku:

1. Motivace a cile

2. Material a metody

3. Vysledky

3.1 Ambulantné osetreni pacienti v ZZ AGEL (2012-14)
3.2 Ambulantné osetreni podle hlavnich skupin Dg

3.3 Geodemografické struktury a prognozy (2013-28)

3.4 Projekce ambulantne osetrenych podle veku a
pohlavi

4. Diskuse a zavery
5. Podekovani



Diskuse a zavery
A/

1/ Aplikace projekcnich koeficientu z demografické
progndzy CSU pro roky 2018, 2023 a 2028 vede k
zavérum, ze demografické starnuti obyvatelstva v CR

= w VLD s

urovni odpovidajicich pohlavne-vekovych struktur
ambulantné oSetfovanych pacientu.



Diskuse a zavery
B/

2/ Lze predpokladat, ze na urovni diagnoz a paralelné
zdravotnickych odbornosti by mely nést nejvyssi
zatizeni ty skupiny obyvatelstva-pacientu, které
koresponduji s nejvétSimi demografickymi presuny ve
spektru veku 40-60 let.

3/ Vysledky formalnich projekci (a formalni projekcni
koeficienty) by mély byt ale modifikovany s ohledem na
objektivne zjistenou perspektivu rozvoje medicinskych
oboru i narustem ,poptavky“ po novych (,méné
standardnich®) medicinskych zakrocich a sluzbach.
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