Zeny a muzi v Jihodeském kraji

4. Zdravotni péce

Podle poslednich dostupnych tdaju k 31. 12. 2017 poskytovalo zdravotni péci na uzemi Jihoeského kraje
2 663 lékarl a 6 427 zdravotnickych pracovnikl nelékaf(. Zaklad zdravotni sité a Ustavni péce tvofilo
9 nemocnic celkem s 3 412 luzky. Dale na uzemi kraje poskytovalo péci sedm odbornych Ié€ebnych ustavi
s 542 1uzky. O zdravi déti a mladeze do 19 let véku pecovalo celkem 113 samostatnych ordinaci Iékafl pro
déti a dorost. Lékarskych ordinaci pro dospélé bylo zavedeno celkem 290. Stomatologickych ordinaci
pracovalo v kraji v roce 2017 celkem 335, gynekologickych 84 a ordinaci Iékafu specialistll celkem 422.
Lékarenskou praxi provozovalo 171 lékaren. VétSina ordinaci a lékaren je$té provozovala svoji ¢innost
v detasovanych pracovistich. O 1 000 obyvatel stfedniho stavu primérné pecovalo 4,2 Iékafu a z obraceného
pohledu mél jeden IékaF v péci primérné 240 obyvatel.

Tab. 4.1 Samostatné ordinace podle okrest v roce 2017
Pramen: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR

Samostatné ordinace lékarl
frel, okresy pralzt:;:skggé pro prakh(;ké/glrwoztro deéti stomatologu gynekologt specialistt
Jihocesky kraj 290 113 335 84 422
Ceské Budgjovice 89 29 122 26 152
Cesky Krumlov 23 14 33 7 29
JindfichGv Hradec 42 21 46 15 63
Pisek 31 12 30 8 32
Prachatice 29 8 20 6 36
Strakonice 29 14 29 10 36
Tabor 47 15 55 12 74

Ambulantni péce

V roce 2018 navstivil muz z JihoCeského kraje nékterého lékare v 8,6 pripadech, zeny chodily do ordinaci
Iékafd o néco Castéji (11,8 navstév v zafizenich ambulantni péce).

Tab. 4.2 Ambulantni péce podle vybranych odbornosti a pohlavi
Pramen: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR

Navstévy v zafizenich ambulantni pé€e na 1 obyvatele
2000 [ 2012 | 2014 2016 2018
Muzi
Celkem 7,2 7,3 7,6 8,3 8,6
z toho
prakticky IékaF pro dospélé 1,0 1,1 1,1 1,6 1,6
prakticky IékaF pro déti a dorost 0,5 0,5 0,4 0,4 0,5
prakticky zubni IékaF 1,4 1,4 1,4 1,4 1,4
ambulantni specialisté celkem 3,8 3,8 4,0 4,2 4,3
rehabilitace (fyzioterapeut) 0,6 0,5 0,6 0,6 0,6
Zeny
Celkem 10,3 10,5 10,8 11,4 11,8
z toho
prakticky |ékaf pro dospélé 1,2 1,4 1,4 1,9 2,0
prakticky IékaF pro déti a dorost 0,4 0,4 0,4 0,4 0,4
prakticky zubni |ékar 1,6 1,7 1,7 1,7 1,7
ambulantni specialisté celkem 6,3 6,3 6,5 6,6 6,7
rehabilitace (fyzioterapeut) 0,8 0,8 0,8 0,8 1,0
]
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Zeny a muzi v Jihodeském kraji

Graf 41 Navstévy v zarizenich ambulantni péce na 1 obyvatele podle pohlavi a kraje bydlisté v roce 2018
Pramen: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR
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mm MuZi— kraj mmmm /eny — kraj
Muzi — pramér CR Zeny — pramér CR

V Jihogeském kraji byly navétévy muzl i Zen u lékaiti o néco méné &asté nez byl pramér Ceské republiky,
nejcastéji vyuzivali ambulantni péci lidé v Olomouckém kraji, nejméné v Karlovarském. Pocet navstév
v zafizenich ambulantni péce se v roce 2018 v kraji oproti pfedchozim rokim zvysil, mirné narostla ¢etnost
navstév v ramci CR.

Ktg. 4.1 Navstévy v ordinacich praktickych Iékara pro dospélé podle pohlavi a kraja (primér let 2016-2018)

Muzi Zeny

na 1 obyvatele stejného pohlavi a véku 20 a vice let na 1 obyvatele stejného pohlavi a véku 20 a vice let
| |
19 2,0 21 2,2 24 26 Pramen: UZIS
. .
Hospitalizace

Pro l1é¢bu nékterych nemoci nebo urazl je nevyhnutelna hospitalizace ve zdravotnickém zafizeni.
V jiho€eskych nemocnicich bylo v roce 2018 hospitalizovano formou akutni péce celkem 88 161 pacientd,
ktefi méli bydlisté v JihoCeském kraji, z tohoto pocétu pak 44,6 % byli muzsti pacienti. Détskych pacientl
z JihoCeského kraje (vék 0 az 18 let) bylo celkem 16 516, z toho 52,1 % chlapci. Osob ve véku 19 az 64 let
bylo v roce 2018 hospitalizovano v nemocnicich s akutni péc&i 41 472; muzi ze 40,9 %. Obyvatel ve véku od
65 let, ktefi bydleli v JihoCeském kraji, a ktefi potfebovali akutni IGzkovou péci v nemocnicich, bylo celkem
30 173; muzi 45,7 %.
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Zeny a muzi v Jihodeském kraji

V ostatnich lGzkovych zafizenich v Jihoceském kraji bylo v roce 2018 hospitalizovano 8 490 osob, které
mely bydlisté v kraji. Z tohoto pocétu prevazovaly Zzeny (56,1 %). Pocet 1é€enych pacientd v jihoCeskych
nemocnicich je samozfejmé kazdy rok navy$en o podet hospitalizovanych pacientt z jinych kraja CR.

Primérna délka osetfovaci doby byla v roce 2018 v jihoceskych nemocnicich u muza 8,1 dne, u Zen 7,4 dne
(pramér CR — muzi 8,5 dne a Zeny 7,5 dne). Détsti pacienti do 18 let — chlapci stravili v nemocnicich pramérné
5,7 dne a divky byly hospitalizovany 5,9 dne. Dospéli pacienti ve véku 19 az 64 let — muzi byli v nemocnici
primérné 6,8 dne a zeny 5,8 dne. Primérna délka hospitalizace seniora byla 11,2 dne a seniorky 10,5 dne.
V prubéhu let se priimérna délka hospitalizaci u vSech vékovych kategorii obou pohlavi snizovala. V izemnim
detailu byli nejkratSi dobu hospitalizovani pacienti (muzi i Zzeny) v okrese Strakonice, nejdéle v okrese Tabor,
opét muzii Zeny.

Graf 4.2 Pramérna osetrovaci doba osob hospitalizovanych v nemocnicich akutni péce podle pohlavi
a véku

Pramen: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR
Muzi Dy Zeny
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0-18 let = 19-64 let = 65 a vice let 0-18 let = 19-64 let ® 65 avice let

Zdravotni stav

Zdravotni stav obyvatel ovliviiuji vrozené dispozice a faktory prostfedi, ke kterym patfi socialni a ekonomicka
situace, uroven zdravotni péce, Zivotni prostfedi, Zivotni styl a fyzicka nebo psychicka zatéz. U mladych
obyvatel je zdravotni stav vétSinou na dobré urovni, neni zatizen vékem a proZitymi etapami Zivota, jak je tomu
u starSich obyvatel.

Mezi nejcastéjSi nemoci, které jsou u obyvatel kraje diagnostikovany, patfi pfedevSim hypertenze. V roce
2018 ji mélo zjisténou v hlavni nebo vedlejsi diagnéze 131 171 obyvatel JihoCeského kraje, Zeny o néco Casté;ji
(52,0 %). V relativnim vyjadreni (pfepocet na 1 000 obyvatel stfedniho stavu) jsou hodnoty hypertenznich
onemocnéni v kraji nizsi nez primér CR. Z jednoho tisice muza se v kraji kazdy 199 muz 1é&il na hypertenzi
azjednoho tisice Zen kazda 210 Zena. Vramci CR byl zaznamenan nejvy$si vyskyt hypertenznich
onemocnéni v pfepocétu na 1 000 obyvatel stfedniho stavu v Olomouckém kraji, a to u muzu i u Zen, naopak

obyvatelstvo. Naopak nejvice osob s hypertenzi zilo vroce 2018 v okrese Prachatice, kde se jednalo
predevsim o zeny. Nejvice muzll (z 1 000 muz( stfedniho stavu) s hypertenzi bylo v okrese Pisek.

Dal$im ¢astym onemocnénim jsou ischemické srde¢ni nemoci. S touto diagnézou se v roce 2018 v kraji
[éCilo 32 509 osob, muzi o néco Castéji 55,7 %. Z jednoho tisice obyvatel daného pohlavi (stfedni stav) mélo
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57 muzl a 44. Zen z JihoCeského kraje diagnostikovanu ischemickou srde¢ni nemoc. Ve srovnani s ostatnimi

u muzl i Zen, naopak nejvyssi v okrese Tabor, opét u obou pohlavi.

Pomérné Casto byvaji diagnostikovany cévni pfihody mozku, v JihoGeském kraji celkem u 12 670 osob,

osob, muzl i zen, s touto IéEenou diagnézou bylo v roce 2018 v Moravskoslezském kraji. Na uzemi kraje byly
zaznamenany nejnizsi hodnoty v okrese Ceské Budé&jovice, a to u muz( i Zen. Naopak nejvyssi vyskyt u muzi
evidovali v okrese Pisek, u zen v okrese Prachatice. Opét se jedna o pfepocet na 1 000 obyvatel stfedniho

stavu a daného pohlavi.

Tab. 4.3 Pacienti s vybranym chronickym onemocnénim

Pramen: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR na 1 000 obyvatel
2014 | 2015 2016 2017 2018"
Muzi
hypertenzni nemoci 171,3 193,3 195,7 195,5 198,9
ischemické nemoci srde¢ni 51,0 62,1 59,8 57,9 57,2
cévni nemoci mozku 20,6 20,2 19,9 19,9 19,6
Zeny
hypertenzni nemoci 188,1 210,8 210,3 209,4 210,3
ischemické nemoci srde¢ni 53,9 53,0 49,2 46,2 44 .4
cévni nemoci mozku 21,9 21,7 20,8 20,4 20,0

" predbé&zna data

Informace o onemocnéni zhoubnym novotvarem jsou Ustavem zdravotnickych informaci a statistiky CR
publikovany formou priméru v letech 2012 az 2016, kdy v pfepoc¢tu na 100 000 obyvatel mélo tuto diagnézu
617,6 muzl a 491,7 zen s bydlistém v JihoCeském kraji. Incidence novotvar(, tedy pomér nové vzniklych

StfedoCeském kraji u muzu i zen, naopak nejvyssi u muzl v Plzefiském kraji a u Zzen v Karlovarském kraiji.

Velmi Eastym typem nadorového onemocnéni byly zhoubné novotvary prostaty — 125,4 (v pfepoctu na 100 000
muz() a zhoubné novotvary prsu u zen — 111,8 (v pfepoctu na 100 000 zen). DalSimi ¢astymi nadorovymi
onemocnénimi byly zhoubné nadory tlustého stfeva a konec¢niku, kdy u muzl se vyskytovaly vyrazné Castéji
(101,2 na 100 000 obyvatel), u zen jich bylo 61,3. Také nadorova onemocnéni dychacich cest byla Castgji
diagnostikovana, a to zejména u muzl — 87,0 (na 100 000 obyvatel), u zen 35,8.

Ktg. 4.2 Incidence zhoubnych novotvart podle pohlavi a podle okrest (pramér let 2012—2016)

Muzi Zeny

na 100 000 obyvatel stejného pohlavi na 100 000 obyvatel stejného pohlavi
550 600 650 450 500 550 Pramen: UZIS
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NejCastéjsi pfi¢inou umrti byly pravé nemoci obéhové soustavy, u Zzen Castéji nez u muzd (muzi 37,4 %, zeny
41,7 %). Druhou nej¢astéjsi pFicinou umrti byly nemoci zplsobené zhoubnymi novotvary, které se u muzu
vyskytovaly o néco Castéji (muzi 27,7 %, zeny 24,0 %).

Diabetes (cukrovka) je dali zdvazné a Casté chronické onemocnéni, se kterym se v roce 2018 v kraji 1éCilo
63 463 osob, pficemz muzl bylo nepatrné vice (50,8 %). V prabéhu let se pocty diabetik( zvySuji u obou
pohlavi. Z pfepoc¢tu na 1 000 obyvatel stfedniho stavu se téméF kazdy sty Clovék v JihoCeském kraji 1&Cil
s diabetem (99 osob) a tato hodnota byla vy$si nez pramér CR (95,8 osob). V Jihodeském kraji se s cukrovkou
[é¢ilo 101,9 muzd a 96,2 Zen na tisic obyvatel daného pohlavi. V relativnim vyjadfeni (pfepocet na 1 000
obyvatel) byl nejvysSi podil Ié€enych diabetikl muzl v Kralovéhradeckém kraiji, Zen v Moravskoslezském kraji.

Ktg. 4.3 Léceni diabetici podle pohlavi a okrest (primér let 2016-2018)

Muzi Zeny

na 1 000 obyvatel stejného pohlavi na 1 000 obyvatel stejného pohlavi
90 100 110 90 100 110 Pramen: UZIS

Zavislosti

Udaje o zavislostech byly poskytnuty Ustavem zdravotnickych informaci a statistiky CR (UZIS). Data o koufeni
vychazeji z Evropského vybérového Setfeni o zdravi (EHIS) z roku 2014. Novéjsi data budou k dispozici po
zpracovani vysledkd Setfeni EHIS, které probiha v souéasné dobé. Prestoze UZIS poskytl idaje aZ do Grovné
krajd, je nutno mit na paméti, Ze se jedna o vybérové Setfeni, data jsou tudiz zatizena urcitou vybérovou
chybou. Data o zavislostech na opiatech a o poruchéch pfijmu potravy vydal UZIS formou aktualni informace.

Zavislost je stav, kdy je osoba podminé&na né&jakou okolnosti nebo situaci, kterou potfebuje ke své existenci.
Velice Casto je zavislost zplisobena tim, Ze Clovéku néco nahrazuje. Vznik zavislosti je pravdépodobny
u vétsiny latek, které pfimo zpUsobuji intenzivni pocit Ulevy a potéSeni nebo zbavuji bolesti. Pokud je vSak
tento pfinos spojen s vyraznymi Skodami na zdravi nebo na spole€enskych vztazich a pokud ¢lovék ztraci
schopnost racionalné zvaZovat rizika, jedna se o patologickou zavislost.

Zavislost na tabaku

Zavislost na tabaku je samostatnym stavem v klasifikaci nemoci Mezinarodni zdravotnické organizace (WHO).
Vznik zavislosti na tabaku je pfevazné pediatricky problém, nebot vétSina dospélych kufakl zacina koufit
v obdobi détstvi a dospivani.

Podle vybérového Setfeni EHIS 2014 byli respondenti, ktefi koufili tabakové vyrobky, rozdéleni do Ctyf
kategorii. V Ceské republice se za soudasné kufaky, tedy osoby, které koufily denné nebo piileZitostné,
oznacilo 35,0 % muzl a 22,6 % zen. Denné koufilo 27,8 % muzu a 15,7 % zen. Rozdil mezi obéma kategoriemi
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byl zhruba 7 procentnich bodu (p. b.). U Zen i muz( v mladSim véku (15-24 let) je tedy zfejmé, Ze se jednalo
ve velké mife o pfilezitostné kuraky, nebot rozdil mezi kategoriemi €inil vice nez 13 p. b.

Byvalych kufakud bylo v CR dle Setfeni EHIS 22,8 % muzd a 16,0 % Zen. Za pasivni kufaky jsou oznagovany
osoby, které jsou vystaveny G¢ink{im tabakového koufe uvnitf mistnosti vice nez hodinu denné. Téchto osob
bylo v CR 14,4 % mezi muzi a 7,9 % mezi Zenami.

Tab. 4.4 Koureni v Ceské republice
Pramen: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR v %

v tom ve véku
Celkem
15-24 let 25-34 let 35-44 let | 45-54 let 55-64 let | 65-74let |75 a vice let

Soucasni kufaci

muzi 35,0 374 42,7 36,7 39,0 32,6 27,3 17,1

zeny 22,6 19,7 27,8 27,2 30,1 26,5 12,8 5,1
Soucasni denni kufaci

muzi 27,6 23,8 36,0 29,3 32,3 27,7 20,4 11,3

zeny 15,7 6,1 16,8 21,4 21,0 21,9 9,9 3,5
Byvali kufaci

muzi 22,8 24 14,4 19,9 22,3 31,1 40,9 41,9

Zzeny 16,0 6,7 13,7 17,4 13,0 18,1 24,9 15,0
Pasivni kufaci

muzi 14,4 13,9 19,7 16,6 18,8 12,1 7.4 4,5

zeny 7.9 7.3 9,7 9,2 10,5 8,8 4,9 2,0

Z jiného pohledu, ktery umoznil publikovani vysledkd podle krajd, byli respondenti rozdéleni podle toho, zda
denné v soucasnosti koufi nebo v minulosti koufili. Z téchto udaji vyplynulo, Ze v JihoCeském kraji byl podil
denné kouficich muzd 26,0 % a byl pod republikovym primérem (27,6 %). Také podil denné kouficich
JihocesSek (13,1 %) zustal mirné pod republikovou hodnotou (15,5 %). Za osoby, které nikdy nekourily, se
oznacilo 53,4 % respondentt a 75,2 % respondentek Setfeni EHIS v kraji.

Lécba uzivatell drog

Substituéni 1é¢ba je standardni metodou lécby zavislosti na opiatech/opioidech. Jedna se o Casové
neomezenou udrzovaci [éCbu substituni latkou, ktera odklada trvalou abstinenci bez farmakologické podpory
na dobu, kdy bude pacient schopen abstinenéné orientovanou 1é&bu podstoupit. Je ur€ena zejména osobam
zavislym na opiatech/opioidech, které Casto maiji psychické a somatické komplikace.

V bfeznu 2015 byl spustén Narodni registr IéCby uzivatelt drog (NRLUD), ktery obsahuje nejen udaje o lécbhé
uzivatell nelegalnich drog, ale také data o pacientech zavislych na alkoholu, tabaku a o patologickych hracich.

Pocet akreditovanych center, ktera poskytovala substituéni terapii, stoupl ze 7 v roce 2000 na 13 v roce 2007.
V roce 2008, kdy jiz bylo mozno poskytovat substituéni 1é¢Ebu i v neakreditovanych pracovistich, vzrostl pocet
pracovist na 24. Na konci roku 2018 bylo hladeno 54 zafizeni, v nichZ byla poskytovana substitu¢ni 1é¢ba.
Jedinym krajem, ktery nema poskytovatele substituCni IéEby, byl v roce 2018 Pardubicky kraj.

Vzhledem k tomu, Ze je rozdil mezi potem osob a poc¢tem pfipadl (jedna osoba mize byt nahlasena
v prabéhu roku vicekrat), jsou osoby a pfipady v dal$i ¢asti kapitoly rozliSovany.

Lécéené osoby v substitu¢ni 1é€bé

V roce 2018 bylo v registru evidovano 2 312 Ié€enych osob se zavislosti na opiatech/opioidech, z nichz vice nez
dveé tretiny tvofili muzi (1 594). Lécenych Zen bylo 31,1 %. Meziro¢né se pocet klientl zvysil 0 2,8 %. Nejvice
IéEenych osob (vice nez tretina) bylo v roce 2018 hlaseno v Praze (818), nejméné naopak ve Zlinském kraji (8).
JihoCesky kraj se se 108 Ié€enymi osobami umistil na 9. nejhorsi pficce.
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Vice nez polovina osob Ié&enych v CR v roce 2018 byla ve véku 30-39 let, tfetina jich patfila do v&kové
kategorie 40—49 let. Primérny vé&k lé&enych osob v celé CR byl 38,1 let. Muziim bylo v priméru 38,9 let a byli
0 2,6 roku starSi nez Zeny (36,3 let). Nejstarsi klienty evidovali v Libereckém kraji (40,3 let), naopak nejmladsi
[éCené osoby vykazal kraj Zlinsky (33,8 let). V JihoCeském kraji evidovali paté nejmladSi pacienty
v mezikrajském srovnani. Ve vétSiné kraji dosahovali muzi vys$siho primérného véku nez zeny, pouze
v krajich Olomouckém a Zlinském byly v priméru starsi lécené Zeny.

Graf 4.3 Prameérny vék klientd substitucni IéCby zavislosti na opiatech/opioidech podle pohlavi a kraje
bydlisté

Pramen: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR
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V roce 2018 bylo NRLUD evidovano celkem 108 osob se substitu¢ni 1éEbou s bydlistém v JihoCeském kraji.
Meziro¢né doslo k poklesu o 1,8 %. Mezi Ié€enymi osobami pfevazovali muzi, Zzen bylo 32,4 %. Primérny vék
vSech lé€enych s bydlistém v JihoCeském kraji dosahl hodnoty 36,8 let a byl pod republikovym pramérem.
Léceni muzi v kraji dosahli primérného véku 38,4 let a byli o necelych 5 let starSi nez lécené zeny (33,5 let).

Pripady substitucni lécby

Graf 4.4 Pripady substitu¢ni lIécby zavislosti na opiatech/opioidech podle pohlavi klienti a kraje
bydlisté v roce 2018

Pramen: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR
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V registru bylo v roce 2018 v celé CR evidovano celkem 2 514 pfipadd, z nichZ se 1 733 tykalo muzu. Zeny
figurovaly ve 31,1 % pfipadl. Meziro¢né se pocet pfipadll zvysil o 2,7 %. Pocet pfipadu zhruba kopiruje pocet
Ié€enych osob. Nejvice pfipadd bylo v roce 2018 opét evidovano v Praze (897), nejméné ve Zlinském kraji (8).

PFi prepoctu na 100 tisic obyvatel daného pohlavi v roce 2018 se Zebficek kraji mirné promichal, ale na prvnim
misté s nejméné pfipady u muzu i zen zustal Zlinsky kraj (2,1 pfipadd na 100 tisic muzd a 0,7 pfipadu na 100 tisic
Zen), na misté poslednim s nejvice pfipady u obou pohlavi byla Praha (96,4 pfipadtd na 100 tisic muzd
a 42,8 pripad(l na 100 tisic zen). JihoCesky kraj u muzl evidoval v NRLUD 25,6 pfipad( na 100 tisic muzud
a v zebricku kraji se umistil na 9. misté, ackoli republikového priiméru nedosahl. U Zen byla situace jesté o néco
horsi, s 11,7 pfipady na 100 tisic Zen se kraj umistil na 10. nejhorsi pozici.

HlaSené a ukoncéené lécby

V roce 2018 bylo v celé republice do registru nahlaseno celkem 531 pfipadu Ié¢by u 455 osob, pfi¢emz vice nez
dve tretiny z celkového poctu tvofili muzi. Z nahlaSenych osob vice nez 22 % nastoupilo do substituéni lécby
poprvé v zivoté (tzv. prvni kontakty). Primérny vék téchto klientt byl 34,7 let, muzi byli v priméru o 4,9 roku
starSi nez Zeny.

V Jiho¢eském kraji bylo v roce 2018 nahlaseno 23 pfipadu u 18 osob, z nichz 5 byli novi klienti. Primérny
veék novych klientl v kraji byl 34,4 let. Témér jedna tfetina pfipadd byla hlasena z Prahy (165), Liberecky kraj
nehlasil vroce 2018 Zzadny pfipad. Nejvice novych klientd (30) evidoval do registru Jihomoravsky kraj.
JihoCesky kraj se s 23 pfipady umistil na patém nejhorSim misté, stejné jako v zebFicku novych klientd.

Légba byla v celé CR v roce 2018 ukonéena v 480 piipadech u 406 osob, z toho témé&F 70 % byli muzi.
VétSinou byla Iécba ukoncovana z divodu poruSovani rezimu (33,5 %) a opakované nebo trvalé absence
(31,9 %). V Jihoceském kraji bylo ukonéeno 23 pfipadd u 18 osob. Nej¢astéjsi pFicinou ukonceni léEby v kraji
bylo vylouceni pro poruSovani rezimu (60,9 %).

Poruchy prijmu potravy

Poruchy pfijmu potravy tvofi okruh onemocnéni, kam se fadi mentalni anorexie (odmitani jidla), bulimie
(zachvaty prejidani a zvraceni) a také prejidani spojené s jinymi psychickymi poruchami, napfiklad se stresem.
Jde o psychicka onemocnéni, kdy chovani spojené s anorexii €i bulimii neni od urcitého stddia nemocny ¢lovék
schopen ovladat a bez pomoci druhych se sam nemoci zbavit. Udaje z UZIS jsou k dispozici za roky 2011-2017.

Ambulantni péce

V roce 2017 bylo v psychiatrickych ambulancich v Ceské republice Ié&eno s poruchami pfijmu potravy celkem
3 731 pacient(, z toho bylo 90 % zen. Pacienti, ktefi byli Ié¢eni v daném roce poprvé v zivoté, tvofili témer
37 % vSech pfipadd.

Z hlediska sidla zdravotnického zarizeni bylo nejvice pacientu v pfepoc¢tu na 100 tisic obyvatel v roce 2017
I[é€eno v hlavnim mésté Praze (114,5). Tato hodnota vice nez tfikrat prekrocila republikovy pramér (35,2).
Vysoka hodnota dosazena v Praze mohla byt zplsobena anonymitou velkého mésta, pfipadné vysokym
poétem studujicich v Praze, vzhledem k tomu, Ze dle zjisténi UZIS se bulimie Sasto vyskytuje u studentek
stfednich a vysokych Skol.

Podle bydlisté pacienta bylo v JihoCeském kraji vroce 2017 evidovano celkem 159 osob, které se
s diagnézou poruchy pfijmu potravy 1é€ily ambulantné. Mezi jihoCeskymi pacienty vyrazné pfevazovaly Zeny
(143). Nejvice pacientl (75) bylo mezi dospivajicimi ve véku 15-19 let. Nové bylo v tomto roce v kraji
zaznamenano celkem 50 pfipada.

V mezikrajském srovnani se JihoCesky kraj pohyboval zhruba uprostfed pomysiného zebficku. Nejvice
pfipadl vykazovalo hlavni mésto Praha (1 473), nejméné pacientll zaznamenali v Karlovarském kraji (43).
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Graf 4.5 Ambulantni pacienti s poruchami pfijmu potravy podle pohlavi a kraje bydlisté v roce 2017
Pramen: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR
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JihoCesky kraj se 159 pacienty obsadil 8. pfi¢ku. V pfepodtu na 100 tisic obyvatel daného pohlavi byla na &ele
zebFicku u muzd i u zen opét Praha (17,4, resp. 206,2), nejméné pacientl na 100 tisic muz( vykazal kraj
Zlinsky (1,4), nejméné pacientek v pfepoctu na 100 tisic Zen uved| Stfedolesky kraj (21,3). Jiho&esky kraj se
s hodnotou 5,1 u muzd umistil na 6. pficce, zeny obsadily 7. pficku (44,2). Oba krajské udaje byly pod
republikovym prdmérem.

Hospitalizace pro poruchy pfijmu potravy

V roce 2017 bylo v psychiatrickych lizkovych zafizenich CR evidovano 454 hospitalizaci pro poruchy p¥ijmu
potravy. Témér 65 % hospitalizaci bylo pro mentalni anorexii, vice nez 13 % pfipadl mentalni bulimie a témér
13 % pacientu bylo pfijato s diagnézou atypicka mentalni anorexie.

Graf 4.6 Hospitalizace pro poruchy pfijmu potravy v psychiatrickych lizkovych zafizenich podie
pohlavi a kraje bydlisté

Pramen: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR
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Celkovy pocet hospitalizaci se dlouhodobé zvySuje, od roku 2011 pocet pacient vzrostl o tfetinu. Drtivou
vétSinu hospitalizovanych tvofily Zeny, jejichZ podil se mezi roky 2011 a 2017 pohyboval okolo 90 %. | kdyz
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byl podil muzl nepatrny, ve sledovaném obdobi se zvySoval z 5,3 % v roce 2011 na 7,9 % v roce 2017.
Nejvyssi podil hospitalizovanych muzi byl v roce 2016, kdy dosahl hodnoty 10,3 %.

Mezi roky 2011 a 2017 se pocet hospitalizovanych pro poruchy pfijmu potravy s bydlistém v daném kraji zvysil
témér v celé republice, vyjimku tvofily pouze kraje Jihomoravsky, Liberecky a Olomoucky, kde doslo k poklesu.

NejvysSi narlst vykazal kraj JihoCesky, kde se pocet hospitalizovanych zvysil témér Ctyfikrat (z 8 na 30 osob).

Podil JihogeSek hospitalizovanych pro poruchy pfijmu potravy byl také vyrazné vyssi nez podil hospitalizovanych
JihoCechd. V letech 2011 az 2015 podil Zen kolisal kolem 90 %. Vyjimkou byl rok 2016, kdy bylo pro poruchy
pfijmu potravy hospitalizovano 8 muza s bydlistém v kraji a jejich podil tak dosahl na 38,1 %. JihoceSek bylo ze
stejného divodu hospitalizovano 13. V roce 2017 byl jiz podil hospitalizaci u zen opét na 90 %.

V pFepoctu na 100 tisic obyvatel daného kraje bylo v roce 2017 nejvice hospitalizaci evidovano v kraji

(1,3 hospitalizace na 100 tisic obyvatel), v roce 2017 kraj pfekrocil republikovy primér a s hodnotou 4,7 se
umistil na Sestém nejhorsim misté v mezikrajském srovnani.

PFi podrobnéjSim rozdéleni hospitalizovanych podle pohlavi na 100 tisic muzl €i Zen daného kraje nelze
jednoznacné vytycit néjaky trend. Mezi kraji i mezi roky dochazi ke kolisani hodnot. Jedina ziejma skute€nost
je, ze pocet pacientek s poruchami pfijmu potravy vyrazné prevySuje pocet pacientl ve vSech krajich.

V pfepoctu na 100 tisic muz( se pocet hospitalizaci Jiho€echl od roku 2011 mirné zvySoval. V roce 2016
kulminoval na hodnoté 2,5 hospitalizaci na 100 tisic muzd. Vroce 2017 doSlo k poklesu na hodnotu
1,0 hospitalizaci na 100 tisic muz(. Pocet hospitalizaci Zen na 100 tisic JihoceSek v pribéhu sledovaného
obdobi spiSe kolisal. V roce 2011 mél hodnotu 2,2, v nasledujicim roce se témér zdvojnasobil (4,3) a vyrazny
narlst zaznamenal i v roce 2013 (8,1 hospitalizaci na 100 tisic Zen). Poté se trend obratil a pocet hospitalizaci
3 roky po sobé klesal. Tento pfiznivy vyvoj v8ak byl v roce 2017 zastaven a pocet hospitalizaci na 100 tisic
Zen se opét vice nez zdvojnasobil a dosahl hodnoty 8,3 hospitalizaci na 100 tisic Zen.

Nemocenské pojisténi

Cilem nemocenského pojisténi je pojistit kratkodobé nasledky nékterych socialnich udalosti osob vydélecné
¢innych, napf. pfi do¢asné pracovni neschopnosti, karanténé, pfi oSetfovani a péci o ¢lena domacnosti, nebo
pfi téhotenstvi a matefstvi. Nemocenské pojisténi je povinné jen pro osoby zaméstnané. Zaméstnavatel ma
povinnost zaméstnance nemocensky pojistit. U osob samostatné vydéleéné &innych (OSVC) je udast na
nemocenském pojisténi dobrovolna. Za nezaopatfené déti a osoby s pfiznanym dichodem plati nemocenské
pojisténi stat. Druhy davek, které poskytuje nemocenské pojisténi, jsou skute¢né nemocenské, dale oSetfovné
¢lena rodiny a penézita pomoc v matefstvi véetné vyrovnavacich pfispévku v téhotenstvi a matefstvi.

V JihoCeském kraji bylo v roce 2018 pramérné nemocensky pojisténo 232 871 osob, z toho 51,0 % muzu.

Docasna pracovni neschopnost

Vstupnim zdrojem a podkladem pro zpracovani dat této kapitoly jsou udaje o doGasné pracovni neschopnosti
(DPN) pro nemoc a uUraz nahlasené Ceské spravé socialniho zabezpedéeni prostiednictvim formulafe
Rozhodnuti o do¢asné pracovni neschopnosti (tzv. ,neschopenka®), ktery vypliuje oSettujici Iékaf.

Pocet noveé hlasenych pripad(i do€asné pracovni neschopnosti zahrnuje pfipady pracovni neschopnosti ve
sledovaném obdobi na zakladé hlaseni o vzniku pracovni neschopnosti nemocensky pojisténych osob. V roce
2018 bylo v kraji zaznamenano celkem 100 873 nové hlasenych pfipadl docasné pracovni neschopnosti
(47,3 % muzi a 52,7 % zeny).
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Tab. 4.5 Docasna pracovni neschopnost pro nemoc a traz podle okrest v roce 2018
Pramen: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR

o Primérné procento do¢asné pracovni neschopnosti Pramérmy denni
Primérny pocet e x .
Kraj, okresy 0sob nemocensky v tom pro stav docasne'prace
pojisténych celkem neschopnych
nemoc pracovni Urazy | ostatni urazy celkem v osobach
Muzi
Jihocesky kraj 118 711 4,60 3,52 0,29 0,79 5462
Ceské Budgjovice 49773 4,09 3,13 0,22 0,75 2038
Cesky Krumlov 8 906 4,94 3,70 0,39 0,84 440
JindfichGiv Hradec 12725 4,52 3,45 0,23 0,84 575
Pisek 11 806 4,70 3,61 0,29 0,80 555
Prachatice 7125 5,61 4,39 0,32 0,90 400
Strakonice 11 817 5,61 4,29 0,41 0,91 663
Tabor 16 559 4,78 3,68 0,36 0,73 791
Zeny
Jihocesky kraj 114 160 5,79 514 0,14 0,52 6 614
Ceské Budgjovice 47 199 5,20 4,64 0,08 0,48 2453
Cesky Krumlov 8 522 5,96 5,08 0,21 0,67 508
JindfichGiv Hradec 12 565 5,58 4,94 0,15 0,50 702
Pisek 11 582 6,10 5,34 0,17 0,59 706
Prachatice 7195 7,37 6,58 0,17 0,62 530
Strakonice 10913 6,97 6,17 0,21 0,59 760
Tabor 16 185 5,90 5,30 0,18 0,42 955

VétSinou byla pfi¢inou pracovni neschopnosti nemoc (87 527 pfipadul), u Zen to bylo o néco ¢astéji (55,5 %).
Pracovni uraz byl pfi¢inou do€asné pracovni neschopnosti v 3 386 pfipadech, kdy se ve vyrazné vétsiné jednalo
o muze (70,6 %). Také ostatni Urazy a s nimi spojena pracovni neschopnost (9 960 pfipadd) byla ve vétsi ¢asti
na strané muzl (63,7 %).

Graf 4.7 Pramérné procento doc¢asné pracovni neschopnosti podle pohlavi a diivodu
Pramen: Ceska sprava socialniho zabezped&eni
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Primérna do¢asna pracovni neschopnost pro nemoc a traz byla v roce 2018 v Jiho¢eském kraji 5,2 %

neschopnosti byla zaznamenana v hlavnim mésté Praze a naopak nejvy$8i v Moravskoslezském kraiji.
Hodnota dosazena v JihoCeském kraji byla treti nejvy$si v mezikrajském srovnani.
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Ceské Budsjovice, také u obou pohlavi.

Ktg. 4.4 Primérna doba trvani 1 pripadu doc¢asné pracovni neschopnosti podle pohlavi a okresu
v roce 2018

Muzi Zeny

kalendafni dny kalendani dny
35 40 45 40 45 50 Zdroj: ¢SU

Primérna doba trvani jednoho pripadu do¢asné pracovni neschopnosti byla 43,7 dne (muzi 41,8 dne;
Zeny 45,4 dne), coz bylo vice nez primér CR a pata nejvy$si hodnota mezi kraji. Primérmé nejdéle byli
v pracovni neschopnosti lidé ve Zlinském kraji, nejméné v Libereckém.

V roce 2018 vSechny pfipady pracovni neschopnosti trvaly v kraji celkem 4 407 632 kalendarnich dnd (u muzd
1993 585 dnd, uzZen 2414 047 dnl). Prestoze primérna DPN byla za poslednich deset let nejvyssi,
primérna doba trvani jednoho pfipadu do€asné pracovni neschopnosti byla naopak za poslednich deset let
nejkratsi.

Graf 4.8 Docasna pracovni neschopnost (DPN) pro nemoc a uraz podle pohlavi a kraja v roce 2018
Pramen: Ceska sprava socialniho zabezpe&eni
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