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Obezita je jednim ze zavaznych rizikovych faktoru (RF) rady chronickych
onemocneni, mj. | aterosklerézy a kardiometabolickych onemocnéni vcetne diabetu,
hypertenze, dyslipidemie. Celosvetova epidemie obezity tedy znamena zvysujici
se pocet osob ve zvysenem riziku rozvoje aterosklerotickych a kardiometabolickych
onemocneni. Kvantifikace obezity umozni i sledovani vyvoje tohoto parametru v Case
a v souvislostis dalsimi RF a hodnotit vysledky intervence obezity.

Sledovani

V EuroMISE centru pracuji dvé ambulance (v budove Ul AV CR, v.v.i. v Praze 8
a v Méstské nemocnici Caslav), zamerené na vysetrovani a poradenskou sluzbu
moznosti prevence aterosklerotickych kardiovaskularnich onemocnéeni (KVO).

Do ambulanci prichazeji obCané dobrovolne, na zaklade vlastniho rozhodnuti, neni
provaden vyber vysetrovanych osob ani randomizace.

Soucasne je v techto ambulancich vytvarena databaze pro interdisciplinarni
vedecko-vyzkumnou praci EuroMISE centra. Databaze jsou zpracovavany
anonymizovane po pisemném informovaném souhlasu vysetrovaného.

V techto ambulancich jsme zhodnotili obezitu v  souboru 1024 osob bez
manifestniho aterosklerotického onemocnéni. Slozeni souboru - viz Graf1.

Vysetrena populace
celkem 1064 osob
(58,27 % zen, 41,73 % muzu, p < 0,0001)
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Graf 1.

Kriteria obezity pro toto sdéleni:

1. Body Mass Index - BMI (kg/m?) = 30
2 . obvod pasu (definice podle NCEP/ATP I11-2001)=102/88 cm (m/z)
3. obvod pasu (definice podle IDF -2005) =94/80 cm (m/z)

Predpokladali jsme, Zze skupiny obéznich osob, identifikovanych podle ruznych
kriterii, se lisi ve faktorech socialnich, faktorech zivotniho stylu, v laboratornich
hodnotach zakladnich RF.

Vysledky

V celé vysetrené populaci (1064 osob) bylo

® 340 osob (31,95 %) obéznich - viz Graf 2

® mezi obéznimi 340 osobami bylo 132 muzu (38,82 %) a 208 (61,18 %) zen -
- rozdil byl vysoce statisticky vyznamny - p < 0,0001 - viz Graf 3

e pri hodnoceni obezity podle BMI a obvodu pasu (NCEP/ATP lll) nebyl statisticky
vyznamny rozdil v podilu obéznich (26,03, resp. 25,09 %)

e prisngjsSi kriterium obvodu pasu (IDF) zvétSi podil obéznich oproti kriteriu BMI
dvojnasobne (50,75 %, resp. 20,09 %, p < 0,0001) - viz Graf 4.
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Graf 2.

Dalsi hodnoceni bylo provedeno samostatneé pro muze a pro zeny:

e mezi zenami urcCi obvod pasu (NCEP i IDF) statisticky vyznamné vice obéznich nez
BMI (BMI - 24,03 % obéznich zen, pas - 29,35 %, resp. 53,23 %) - v obou pfipadech
p <0,001

® U muZzu je vice obéznich naopak podle BMI nez podle obvodu pasu NCEP/ATP Il
(26,58 %, resp. 21,40 %) - p < 0,01, prisnéjsi hodnoceni obvodu pasu (IDF)
identifikuje stejné jako u zen vice obéznich muzu nez pouhy BMI
(47,3 %, resp.26,58 %) - p<0,0001 -vizGraf5.
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Zjistili jsme statisticky vyznamné rozdily v nekterych dalsich RF mezi skupinami
obéznich identifikovanych podle ruznych kriterii, a to odlisSne podle pohlavi:

U obeznich zen byly statisticky vyznamne rozdily mezi tremi skupinami
identifikovanymi podle zmineénych kriterii vtéchto dalSich RF:
e fyzicke zatizenivzaméstnani (p <0,001),
e pohybova aktivita ve volném case (p =0,021),
@ glykemie (p= 0,015),
® hladina kyseliny mocCoveé (p =0,019).

U obéznich muzu bylo statisticky vyznamnych rozdilu méné:

o fyzicke zatizeni vzamestnani (p =0,007),

e hladina HDL cholesterolu (p <0,01),

e na hranici vyznamnosti byly rozdily v celkove psychicke zatezi (p=0,053)av hladine
kyseliny mocove (p =0,056).

Obezita je Casto spojena s dalsimi RF. ACkoliv prumérné hodnoty krevniho tlaku, lipidu,
Kyseliny mocCoveé a glykémie nalacno u obéznich osob v nasem souboru nepresahovaly
hranicni hodnoty, byly statisticky vyznamné vysSSi nez u neobéznich osob.
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Zaver

1. Vysledky hodnoceni obezity, a tim zejména urceni podilu osob ve zvysenem
pohlavi.

2. Ackoliv BMI je povazovan za zlaty standard stanoveni obezity, v literature se stale
casteji objevuje hodnoceni obezity podle obvodu pasu a/nebo podle pomeru
obvodu pas/boky.

3. V nasem souboru byl podil obéznich osob vysoky, nejvice obéznich identifikoval
obvod pasu podle IDF, u obou pohlavi vice nez dvojnasobne proti BMI.

4. Kriteria hodnoceni obezity budou bezpochyby vyzadovat konsensus i pfi vytvareni
lekarskych doporuceni pro diagnostiku a terapii aterosklerotickych onemocneni.
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