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Prispévek na péci

* Socialné-zdravotni pomezi

» Spoluprace Utadu prace CR, Institutu posuzovani zdravotniho stavu
CSSZ, lékaru, pobytovych zdravotnickych zafizeni, sluzeb socialni péce a
dalSich poskytovateltl pomoci

* Klinicka a epidemiologicka data, data o stupni zavislosti a stupni
invalidity, data o poskytované péci a Cerpané podpore

* Demograficky vyvoj
* Ocekavany narlst zastoupeni vékovych skupin 65+ let a nemocnosti v
souvislosti s chorobami vyssiho véku a senioru

* Ocekavany narlst nakladl na péci a zatéze pro systém socialni péce a
jedince poskytujici domaci péeci
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https://www.czso.cz/csu/czso/projekce-obyvatelstva-ceske-republiky-2023-2100

Prispevek na péci a datovy sklad (DWH)

* Integrovana businessova oblast OK Nouze

* \/rstvy podle urovne roztrideni dat
* Bronze — nevyCisténa data
e Silver —zakladné vycisténa a propojena data
* Gold -finalni tabulky a reporty



Pomocné nastroje

* DWH wiki
* Byznys datovy slovnik
* Pomocny chatbot
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Priklady vyuziti propojeni
zdravotnich a socialnich dat

Prvni vysledky analyzy dat
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Cil

* Prvni vysledky analyzy toho, jak vypada zdravotni stav osob
pobirajicich PNP

 Data MPSV a UZIS CR propojena v ramci UZIS CR a posléze v
anonymizovane forme poskytnuta MPSV

* Prvni analyzy takovychto dat v ramci MPSV - obtize v nastaveni
prostredi vhodného pro analyzu (procesy, vypocetni vykon apod.)



A\ 4

Jaké meritko zdravotniho stavu jsme vyuzili
pro prvni analyzu?

 DCCI = Deyova modifikace indexu komorbidit dle Charlsonové
* 5leta historie poskytnuté lékarske péce

* Zaznamenany vyskyt vybranych zavaznych onemocneni je bodove
ohodnocen a naslednym souctem bodu je urceno skore pro kazdou osobu.

* VV\ybrana onemocnéni véetné bodu:

Infarkt myokardu (1), srde¢ni selhani (1), cévni onemocnéni (1), cévni nemoci
mozku (1), demence (1), chronické plicni onemocneni (1), onemocneni
pojivovych tkani (1), viedové onemocneni (1), mirné (1) / stredne zavazné nebo
vazné onemocneéni jater (3), diabetes mellitus bez (1) / s chronickymi
komplikacemi (2), hemiplegie/paraplegie (2), onemocnéni ledvin (2), nadorové
onemocneni bez (2) / s metastazemi (6).

* Priklad: Osoba, u které se v predchozich 5 letech vyskytl infarkt myokardu a
zé1rct))ve£1)trp|' nekomplikovanym diabetem, bude mit hodnotu DCCI =2 (1 bod
+ od).
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Jaky je zdravotni stav osob
pobirajicich prispevek na péci?
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Hodnota DCCI vroce 2024

Rozlozeni hodnot DCCI v roce 2024

Kategorle DCCI
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Primérna hodnota DCCI se snizuje (i kdyz rozdil
neni tak velky), soubor je ¢im dale vice homogenni
(smerodatna odchylka se snizuje)
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Z hlediska relativni zmény (prc. bodu) se stav
zlepsuje, nicméne absolutné se zvetsily skupiny s
lepsim stavem

Rozdélen{ populace podle kategorii DCCI v jednotlivych letech (v %)

DCCI_cat 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 ng{e}‘? 2;
2024
0 18.3 18.1 18.1 18.1 18.1 18.2 18.6 19.1 19.3 19.4 19.3 1.0
1 13.3 13.4 13.7 138 14.0 14.1 14.3 14.6 14.7 14.7 14.8 1.4
2 15.2 15.3 15.6 15.7 15.8 15.9 16.0 16.3 16.3 16.1 16.0 0.8
3-4 25.1 25.2 25.3 25.5 25.5 25.4 25.4 25.3 25.3 25.3 25.2 a1
5+ 28.1 27.9 27.4 27.0 26.6 26.4 25.7 24.8 24.4 24.5 24.7 -3.4
Rozdéleni populace podle kategorii DCCI v jednotlivych letech (Abs.)
Zména:
DCCI_cat 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2014-
2024
0 68,271 70,416 72,017 73,760 74,582 76,012 77,634 79,422 80,924 81,570 82,427 14,156
1 49,719 52,205 54,320 56,025 57,658 58,892 59,683 60,610 61,506 61,917 62,987 13,268
2 56,793 59,353 61,928 63,855 65,278 66,389 66,825 67,666 68,150 67,691 68,306 11,513
3-4 93,589 98,128 100,715 103,997 105,242 106,232 106,238 105,375 106,200 106,731 107,536 13,947

5+ 105,134 108,635 108,843 109,878 110,006 110388 107,534 103,124 102,450 103,404 105575 441




/Zde je patrny vliv situace spojené s COVID-19,
zmenil se trend zejména ve skupine 5+

Vyvoj poétu osob v jednotlivych kategoriich DCCI (Abs.)




Jednotlive kategorie DCCI v populaci osob
pobirajicich PNP

Podil osob dle jednotlivych slozek DCCI v roce 2024

Cévni nemoci mozku

Demence

Srdecni selhani

Onemocnéni pojivovych tkani

Chronické plicni onemocnéni

Diabetes mellitus s chronickymi komplikacemi
Diabetes mellitus bez chronickych komplikaci
Nadoroveé onemocnéni bez metastaz
Onemocnéni ledvin

Hemiplegie/paraplegie

Mirné onemocnéni jater

Infarkt myokardu

Revmaticka onemocnéni

Viedoveé onemocnéni

Nadorové onemocnéni s metastazemi

Stfedné zavazné nebo vazné onemocnéni jater

o
X

10% 20% 30%
Podil osob



Pocet pripadu

Vyvoj poctu pfipadd DCCI diagn6z podle roku a velikosti vyskytu
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=®- Cévni nemoci mozku =@~ Diabetes mellitus s chronickymi komplikacemi =®- Nadorové onemocnéni bez metastaz =®- Revmaticka onemocnéni
=®= Chronické plicni onemocnéni =8= Hemiplegie/paraplegie =®= Nadorové onemocnéni s metastazemi =®= Srdecni selhani
Diagnéza (DCCI)
=8= Demence =®= Infarkt myokardu =8= Onemocnéni ledvin =0= Stfedné zavazné nebo vazné onemocnén
== Diabetes mellitus bez chronickych komplikaci =®@= Mirné onemocnéni jater =®= Onemocnéni pojivovych tkani =& Vfedové onemocnéni
°

NejvétSi mira narlistu u demence, diabetu bez komplikaci, nadoru bez
metastazy a srdecni selhani

Méné Casta onemochnéni jsou relativné stabilni

Poklesy jsou patrné u cévniho mozkového onemocnéni, infarktu,
Zaludecnich viedl a periferniho cévniho onemocnéni



Vek a jednotlivé oblasti komorbidity

Fevmaticka onemocnéni
Onemocnéni ledvin

Periferni cevni onemocneni
Zaludeéni viedy

nfarkt myockardu

Stredné tézke aZ t&Zke onemocneni jater
Mirme onemocneni jater

Metastaticky nador

Hemiplegie nebo paraplegie
Diabetes bez chronickych komplikaci
Diabetes s chronickymi komplikacemi
Demence

Srdeéni selhani

Chronické plicni onemiocnéni

Céwvni mozkove onemocneéni

Jakkekoliv zhoubne nadorove ocnemocneni

17

18-29

30-44 45-59
Vékove pasmo

Primérneé hodnoty DCCI podle vékovych pasem
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74

7ot

Pramér
0.4
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Onemocnéni s nastupem ve
stfrednim veéku: napft. cévni
onemocnéni mozku

Napf. onemocnéni s pozdnim
nastupem: demence

Malo prevalentni: napf.
viedové onemocnéni, stredni
az tézké onemocnéni jater

V nizSim véku se objevuje
zejména hemiplegie nebo
paraplegie, diabetes bez
chronickych komplikaci,
chronicka plicni onemocneni



Stupen PnP a jednotlivé oblasti komorbidity

Vfedové onemocnéni

Stfedné zavazné nebo vazné onemocnéni jater
Srdecni selhani

Revmaticka onemocnéni

Onemocnéni pojivovych tkani

Onemocnéni ledvin

Nadorové onemocnéni s metastazemi
Nadorové onemocnéni bez metastaz

Mirné onemocnéni jater

Infarkt myokardu

Hemiplegie/paraplegie

Diabetes mellitus s chronickymi komplikacemi
Diabetes mellitus bez chronickych komplikaci
Demence

Chronickeé plicni onemocnéni

Cévni nemoci mozku

DCCI podle vySe PnP

PNP

Podil osob
50%
40%
30%
20%
10%

Podil onemocnénijako
demence, cévni nemoci
mozku, hemiplegie a
paraplegie nartsta s
vySSim stupném PNP
Demence ma
jednoznacné nejvyssi
podil u PnP 4 (vice nez 50
%).

Ztrata sobéstacnostije
spojena s neurologickym
postizenim
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Vyuzivani pece v oblasti
zdravonictvi mezi uzivateli PNP
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prakticky lékaf, prakticky lékar pro déti a dorost

neurologie

psychiatrie, détska psychiatrie, gerontopsychiatrie

sestra domaci zdravotni péce

v8eobecna sestra v socialnich sluzbach

geriatrie

konziliarni tym paliativni péce (KTPP)

paliativni medicina

domaci paliativni péce o pacienta v terminalnim stavu

Vyuzivani zdravotniki mezi lidmi pobirajicimi PnP v roce 2024

o

100,000

200,000
Pocet osob

300,000

400,000

Pocet kontaktl

B Nikdy
15
6-20
. 21-100
B 100+

* NejCasteji
vyuzivané
odbornosti jsou
prakticky lékar,
neurologie a
psychiatrie, kde
vyznamna Cast
klienti méla 1-20
kontaktl ro¢né.

* Intenzivnéjsi péci
(21+ kontaktud)
nejCastéji
vyuzivaji u sester
domaci zdravotni
pécCe a socialnich
sluzeb (nicméne
tvofi mensi Cast
celkové populace
PnP)



Hospitalizace a vyjezdy ZZS u lidi pobirajicich PnP v roce 2024

Akutni l0zkova péce

Pocet vyjezdl ZZS

Pocet kontaktd

B Nikdy
15

6-20

| 21-100

Vyjezdy ZZS zakon&ené hospitalizaci

Nasledna a dlouhodoba luzkova péce

Akutni l0Zkovéa péce s operaci

Vyjezdy ZZS s operaci pfi hospitalizaci

o

100,000 200,000 300,000 400,000
Pocet osob

« VétSina osob nema v daném roce vybrané hospitalizace a vyjezdy ZZS

» Akutni liZkové péce a vyjezdy ZZS jsou nejcastéjsi formy kontaktu se systémem, vétSina 1-5
kontakt( ro¢né.

* Intenzivni péce (6+ kontaktl) se tyka jen malé ¢asti osob
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Prichody a odchody a zdravotni
stav
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Ukazatel

Prichody (entries)

Odchody (exits)

Cista zména (net change)

Popis

Osoba se vdaném roce objevi, alev
predchozim roce chybéla. (nejsou
zohlednéné opakované prichody)

Osoba se v nasledujicim roce uz
nevyskytuje. (nejsou zohlednene
opakované odchody)

Prichody - odchody v daném roce.



Celkovy pocet osob v systému kazdorocne roste, s
vyjimkou roku 2020, kdy doslo k doCasnému
zvySeni odchodu a poklesu prichodu.

Celkové pfichody a odchody za jednotlivé roky

00000

000000

Typ

bt

Cista zména (pfichody — odchody) za jednotlivé roky

000000




Pocet

2000
1000 4

4004
300 A
200+
100 -

250 1
200 A
150 -
100 -
50 -

300 A
200 -
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500 A

300 A
200 1
100 1
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1500 A
1000 4
500 A

30000 1
20000
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Prichody a odchody podle DCCI

Odchody a pfichody podle DCII

0

1

34

5+

o——o-—.__.__._ﬁ',/""——.

——o%0—0-9o o

P S G W W W W W

81>

| vz81

ye-G2

L 2am"1>

#6-Gv

¥9-GS

- L

[ == — = = = |

s=g—t—0—0<3—00¢

+59

0- T
2016 2018 2020 2022

2016 2018 2020 2022

2016 2018 2020 2022
Rok

2016 2018 2020 2022

2016 2018 2020 2022

Odchody/ptichody

—o— entries

—— exits

Celkové prevazuji
prichody nad odchody.
Objem zmén je u skupin
<18 (nizka komorbidita
sledovanych
onemochéni) a 55-64,
65+

Prichody <18, odchody
18 -24

Ve vysSich DCCl se
snizuje rozdil mezi
prichody a odchody
(patrné mortalita)



Cista zména

Cista zména (odchody - pfichody)

* Viceméne odrazi predchozi
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Trajektorie pobirani PNP a
zdravotni stav
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Podil jednotlivych typu trajektorie

Pozdni vstup
Kategorie trajektorie Vyznam

Vyskyt pouze vjednom
roce.

Jednorazova.

Casny odchod
Nepretrzité po celé
Setrvavaijici. ,
J obdobi.
Neni od zacatku ale
Pozdni vstup. dale bez mezer az do
konce obdobi.

Ostatni

Od zacatku obdobi, ale
Casny odchod. odchazi pred koncem
obdobi.

Typ trajektorie

Jednorazova

Mezi prvnim a
poslednim pobiranim
pfispévku se objevuji
mezery.

Odchazi a vraci se. Setrvavaijici

Nespadaji do zadné

Ostatni. kategorie. Odchazi a vraci se

0% 10% 20%
Podil



Trajektorie a zdravotni stav

Zmeéna DCCI podle typu trajektorie  Vtéchto definicich,
metodé a casovém
obdobé ma vyrazné
limity (napf.
jednorazovy vstup do
systému) a vliv dalSich
jevl (napf. vék)

* Odchazejicise a
vracejici se maji
zhorSeny zdravotni stav

* U setrvavajicich
muZeme sledovat
zlepSujici se ¢i stabilni
stav

Jednorazova

Pozdni vstup

Zména DCCI

Setrvavajici

Typ trajektorie

Ostatni

Odchazi a vraci se

Casny odchod

0% 25% 50% 75% 100%
Podil
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