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Zakladni fakta

- Zjistili jsme, ze ze vSech strategii, které maji zlepSit poskytovani preventivnich
sluzeb v oblasti zdravotni péce, se jako nejucinnéjsi z hlediska zlepSeni zdravotniho
stavu pacientd a jejich zivotniho stylu jevi vzdélavani, e-zdravi a kombinované
strategie.

Kombinace rlznych strategii se jevi jako jesté ucinnéjSi nez souhrn efektd
jednotlivych strategii.

- Pokud jde o strategie zaméfené na zlepSeni poskytovani preventivnich sluzeb
v primarni zdravotni péci pro silné konzumenty alkoholu, nase analyzy ukazaly, Ze
tyto strategie samy o sobé& nemély Zadny vliv na spotfebu alkoholu u téchto
pacientd. Vyznamné vsak zlepSily poskytovani screeningu a kratké intervence (SBI)
ze strany odbornikd v primarni péci. (SBI — screening + brief intervention)

- Ke snizeni téZkého piti je nutné aplikovat strategie zvySujici poskytovani SBI
zaméfené na pacienty (napf. zpétna informace od pacienta), na odborniky (napf.
audit nebo zpétna vazba) nebo organizace (napf. zmény v poskytovani sluzeb), a to
v jakékoli kombinaci.

Kombinace strategie zaméfené na odborniky a pacienty méla nejvétsi vliv na
poskytovani SBI. Zapojeni dalSich odbornosti vedle Iékail se ukazalo jako pFinosné,
pokud jde o screening.

- Porovnani vysledku nasi studie, zaméfené specificky na konzumaci alkoholu
pacientll a na jiné faktory Zivotniho stylu, ukazuje, Ze strategie vzdélavani odborniku
a kombinované strategie mohou nejvic pozitivné ovlivnit Zivotni styl pacientu.

Uginnost finanéniho odmé&novani jako strategie pro zlep$eni poskytovani preventivni
péce, byla sledovana jen v malém poctu studii. Kromé toho pro nedostatek studii,
které zkoumaji nakladovou efektivitu riznych strategii pro zlepSeni SBI v primarni
pédi, nelze v tomto ohledu vyvodit spolehlivé zavéry.
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Souvislosti

Nezdravé zivotni navyky pfispivaji k vyskytu mnoha nepfenosnych nemoci, které jsou spojeny s vel-
kou zatézi pro pacienty a souCasné s vysokou spotiebou zdravotni péce. Drivéjsi pfehledné prace
ukazaly, Ze rGzné strategie zaméfené na integraci intervenci v oblasti zZivotniho stylu v ramci
primarni zdravotni péce mély jen maly nebo mirny dopad na chovani poskytovatell i pacientd.

Hlavnim cilem této studie je snaha preklenout mezeru mezi na dikazech zaloZzeném klinickém
vyzkumu a na kazdodenni klinickou praxi budovanim poznatkové zakladny o tom, jak SBI pro
otazky Zivotniho stylu mohou byt uspésné Sifeny a zaclenény do kazdodenni rutinni praxe.

Tento soubor prehledu se pokou$i nabidnout pohled na determinanty ovliviujici Zivotni styl a cho-
vani, pfi€emz jeden z téchto prehledu je pfipadovou studii téZzkého piti alkoholu.

Metodika prace

Prvni pfehledova studie zahrnuje hodnoceni (nakladové) efektivity 1) strategii vzdélavacich,
finanénich nahrad a kombinovanych strategii v oblasti Zivotniho stylu a prevence, zaméfenych na
zdravotnické pracovniky, a 2) strategii e-zdravi zacilenych na zdravi a Zivotni styl pacientid/ob&ana.
V druhé prehledové studii jsme provedli systematicky prehled pokust, které integrovaly SBI pro
téZké konzumenty alkoholu v primarni zdravotni péci. Ve tfeti jsme srovnali vysledky druhého
prehledu s pfehledy zaméfenymi na tfi oblasti Zivotniho stylu, to znamena na koufeni, nedostateny
pohyb a nezdravé stravovaci zvyklosti.

Vysledky prvni prehledové studie

Posouzeni pfehledovych studii ukazalo, ze Zadna ze strategii, at jiz vzdélavaci, finan¢ni, e-zdravi
nebo kombinované, nevykazaly konzistentni vysledky, pokud jde o jejich vliv na zménu chovani
odbornikd nebo pacientd.

Nicméné se ukazalo, Zze kombinovat ruzné strategie ma vétsi ucCinek nez je souhrn ucinki
jednotlivych strategii, zejména pokud byly dobfe vyladény k rozpoznani bariér pro pouziti v kazdo-
denni praxi. Byl prokazan mirny pozitivni vliv vzdélavacich a e-zdravi strategii v oblasti poskytovani
preventivnich aktivit ve zdravotni péci a v oblasti dopadl na zdravotni stav. Efekt finanéni nahrady
zUstava nejednoznacny a vyzaduje dal$i zkoumani.

Vysledky druhé prehledové studie

Vysledky potvrdily na$ pfedpoklad, ze nékteré strategie vyrazné zvySily provadéni SBI ze strany
poskytovatell zdravotni pé€e. S ohledem na spotfebu alkoholu pacientll jsme zaznamenali pozitivni
trend, ktery vSak nebyl statisticky vyznamny. Kombinovani strategii zamérenych na rizné skupiny
souc€asné, tj. na odborniky, organizace nebo pacienty, mélo nejvétsi vliv na spotfebu alkoholu u pa-
cientd.

Pokud jde o poskytovani SBI, nejvétSi efekt mély strategie zaméfené na odborniky spojené se
strategiemi zaméfenymi na pacienty. Zapojeni dalSich odbornikl kromé Iékafu bylo pfinosem pro
provadéni screeningu. Kombinovani strategii bylo uc¢inné zejména pro zvySeni pouzivani kratkych
intervenci

Vysledky treti pfehledové studie

Srovnani vysledk( prehledové studie o integraci SBI pro téZkou konzumaci alkoholu s vysledky
prehledovych studii o integraci preventivni sluzby pro koufeni, nizkou pohybovou aktivitu a nezdravé
stravovaci zvyklosti pfineslo nasledujici poznatky:

1) Pouzivani elektronickych Iékafskych zaznamu bylo spojeno s pozitivnim trendem ve zlepSeni
preventivni péCe, ktery vSak nebyl statisticky vyznamny v zadné ze studii zafazenych v prehledech;
2) Obé pfehledové studie (druha a treti) potvrdily silnou u€innost kombinovanych strategii;
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3) Obé prehledové studie ukazaly, Ze vzdélavaci strategie zaméfené na odborniky jsou uéinné
v fadé oblasti zivotniho stylu; 4) Nebyly nalezeny dlikazy, Ze strategie zaméfené na organizaci
vedou v primarni zdravotni péci k posilovani intervenci v oblasti zivotniho stylu.

Zaveéry pro politiku a vyzkum

- Obecné plati, ze vzdélavaci strategie, e-zdravi a kombinované strategie jsou nejvice efektivni
strategie pro zlepSeni poskytovani preventivnich sluzeb v oblasti zdravotni péce. Kombinovani
rliznych strategii je ucinnéjsSi nez soucet ucinkl jednotlivych strategii.

- Prfesnéji feCeno, uspé&sna zména v poskytovani SBI profesionalem v primarni péci neznamena
automaticky sniZeni spotfeby alkoholu u pacienta. Proto doporu¢ujeme pouzivat kombinované
strategie, které se nezamérfuji pouze na odborniky a organizace, ale také na pacienty.

- Zapojeni jinych odbornosti vedle Ieékafe vede k vySSi efektivité v provadéni screeningu u téZzkych
konzumentu alkoholu.

Doporuéeni pro dalSi vyzkum
- Vyhodnotit U€inky strategii jak na poskytovani SBI, tak na spotfebu alkoholu u pacientu.

- Je to potfebuje néjaky €as na to, aby se zmény v chovani poskytovatell zdravotni péce
nasledné projevily v chovani pacientll. Méfeni uCinnosti na obou Urovnich vyzaduje dlouhodobé
studie, v nichZ je mozné vyhodnotit kratkodobé i dlouhodobé efekty.

- Je potfeba studovat dopad strategii orientovanych na finan¢ni nahrady, protoze chybi poznatky
o tom, zda tyto strategie zlepSuji poskytovani preventivnich sluzeb.

- Zjistit, do jaké miry mohou byt do SBI zapojeni jini odbornici kromé Iékar, protoze vétsSina studii
sledovala jen Iékafre.

- Dale studovat nakladovou efektivitu vzdélavacich, organiza¢nich a na pacienta orientovanych
strategii pro zlepSeni preventivnich sluzeb.

- Determinanty efektivnich strategii pro zlepSeni preventivni sluzby by mély byt dale zkoumany.

Napfiklad: jaka je optimalni intenzita vzdélavaci strategie zaméfené na zdravotni sestry a na
lékare, stimulujici SBI pro tézké konzumace alkoholu; jaka je optimalni uroven finanéni pobidky
pro praktické lékafe, ktera by je stimulovala k provadéni screeningu a kratké intervence; které
faktory e-zdravi urCuji jejich u€innost na urovni pacienta. Kromé toho, je tfeba detailnéji popsat
strategie, které byly ve studiich aplikovany ke zlepSeni preventivni péce.
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