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Preventivni medicina

Zdravéjsi dnes, silnéjsi zitra. Nase centrum preventivni mediciny stoji na prahu nové éry zdravi, kde je kazdy den
prilezitosti k lepSimu zitrku. Spoleéné s Vami otevirdme dvere k dlouhovékosti, nabizime Vam kli¢ k plnohodnotnému
Zivotu bez kompromisu.

—OS)

Pripojte se k nam Vize centra Mise centra
Véda a inovace jsou na této cesté nasimi Stat se vedoucim centrem v oblasti Poskytovat predni preventivni peci a
pruvodci. S nejnovéjSimi poznatky a preventivni mediciny, které definuje vzdélavani zalozené na nejnovéjsich
technologiemi na dosah ruky Vam budoucnost zdravotni péce skrze védeckych vyzkumech a inovacnich
ukazeme, jak zit zdravéji a byt silngjsi, inovace a védecky pokrok. Nase vize je technologiich. Nasi misi je inspirovat a
pripraveni Celit zitfku s jistotou. Protoze otevrit dvere k dlouhovékosti pro motivovat jednotlivce k aktivnimu
verime, ze prevence neni jen moznost — kazdeho, kdo hleda cestu k lepSimu, zapojeni se do pece o vlastni zdravi
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Onemocnéni

3. IJste pravidelné sledovan u néjakého specialisty?

Pokud ano, vypiste, prosim, kde (na jake ambulanci)?

4. Jste aktualné vysetrovan na jiné ambulanci pro potize?

Pokud ano, prihlaste se prosim po dosetreni.

5. Kardiovaskularni onemocnéni

(u této otazky Ize vybrat vice odpoveédi)

Ne, nemam zadné kardiovaskularni onemocnéni
|| Infarkt myokardu
Koronarni bypass
Cévni mozkova prihoda, CMP, mrtvicka
Hypertenze / vysoky tlak
Nekoronarni intervence - Nahrada chlopné, lihova ablace, MitraClip, TriClip

| Dédiéné srdeéni onemocnéni (kardiomyopatie, HKMP, kanalopatie)
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Preventivni kardiologie Nemocnice Podlesi

Pocet zznami: 150

& marekkantor@npo.agel.cz
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Preventivni medicina Nemochice Podlesi & marekkantor@npo.agel.cz Sezeni  Pozndmky  Cekérna Doporugeni  Registr
Seznam pacientu
+ =
sestra
Rodné cislo Q Jméno Q2 Daturmn narozeni Podminkald lekar = tel mail Akce
Marek Kantor 27111997 2025-02-25 na marek.kantor.007@gmail.com o000
Jana 27.04.1960 2025-05-12  2025-03-04 6057 eznam.cz o000
Paviina 03121973 2025-05-12  2025-03-17 776 @seznam.cz o200
Jifi 26.05.1964 2025-05-12  2025-05-12 602 gmail.com o000
Marek € 18121974 2025-05-13  2025-03-17 785 ny.cz o000
Jiri 25.04.1975 2025-05-13  2025-03-31  73¢ pseznam.cz o000
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KRS0 TX - pyatoia (k). | aee

o TX distoia (memvig): | sa

MaimGeni TXsystoim (mmeg): | 120
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pa: |12

pomé&r TG/HDL: [1145

krevni obraz- Hgb: [ 138

krevni obraz-leukocyty: l 5.8

krevni obraz-trombocyty: [ 178

krevni obraz-erytrocyty: [ 478

Jaterni testy- ALT: [uﬁﬂ

bilirubin celkowy: l 476

hs-CRF: [U

kyselina mogové: [m

homocystein: [ ne

inzulin: l 5.4

Homa Index: [m

glykovany Hgb: l 38




Diagnozy
NIZKA HLADINA VIT D3: 48.2 nmol/|
MASLD [steatéza jaterni asociovéina s metabolickou dysfunkei/:
-BMI 36,6 kg/m* a obvod pasu 113 em [ viseralni tuk: 257 6/ ;
-Glykemie nalaéno 5,8 mmol/...PREDIABETES +INZULINOWA REZISTENCE
IZOLOVANA HYPERCHOLESTEROLEMIE | LDL-3,76/- SCORE 2 §2%-STREDNI RIZIKO
TRISKUSPIDALNI REGURGITACE- malé aZ do stfedni vyznamnosti, ARYTMIE U ECHO VYSETRENI-AD EKG Holter k verifikaci

DALSI DIAGNOZY:

Syndrom lehké obstrukéni spankové apnoe s AHI 12/hod, T90 je 2%, primeérma Spo2 93%- bez indikace k pretlak. ter.
stp. CHCE, stp. hysterectomii, stp. artroskopie kolene

Intolerance laktozy
Polinosis-alergologicka disp, plicni disp.
UZ bficha - steatoza jater grade |-l

CT Ca skore: 1.6 nizké riziko

RIZIKA KV ONEMOCNENT k : 4/25

APOE: e3/e3, Lp(a): 12.0 nmolf|, APO B: 106 g/|, LDL: 3.76 mmol/l, Homocystein: 13.7 umol /I, TK: 101/82, V02 max: 17.0/ podpramame/, Visceralni
tuk: 257.6

RIZIKA METABOLICKYCH ONEMOCNENI k:4/25
-Homa INDEX: 4.07
-ALT: 0.75 (cil pod 0,51-rmuzi, 0,32-zeny), BML: 36.63, obvod pasu: 113 - K INTERVENC|
RIZIKA NEURODEGENERACE k:4/25
APOE: e3/e3-neutrdlini riziko
Dalsi postup
0. ad EKG Holter k verifikaci nejednoznaéného nalezu poruch rytmu na ECHO vysetfeni .
MoZno cestou :
Af vypsat 2adanku na EKG Holter zde a pak prosim o dofeseni interni ambul. dr. Samiec zde KC Podlesi nebo
B/ cestou PL -prosim zaojistit dle preferenci klientky - neni z okoli Tfince
1. Suplementace vit. D3, nyni 10 000 IU/den po dobu 1-3 mésicy, pak po normalizaci udrzovaci davku 20001U . Po dobu 1-3 meés
nyni dop. vy&si davku D3+ mg/ forma : citrat, chelat, bisglycinat/. Zde mozno zvaiit i kombinaci s K2.
2. Nefarmakologicka opatfeni stran inzulinove rezistence a prediabetu - vydano.
3. Konzultace dlouhodobé monitorace glykémie a celkového stavu za mésic
4. Kontrolni odbéry doporucené za 6 mésicl - hlavné s cilem kontroly inzulinové rezistence + lipidd, CK, Homa Indexu, JT +0GTT
- dle kontrolnich visledki - pak ad medikace STRAN PREDIABETU, LIPIDU
5. Medikace joko dosud + Vit D, Omega 3MK, Mg
B. Kontrolni preventivni vysetfeni zajistit za 1 rok

7. Jestli nebyla denzitometrie- vhodné doplnit k vylougeni osteoporosy

8. kontrolni limitovana polygrafie - dle potfeby/ pfi patiZich - dle dop. ze spankové lab

FINALNI ULOZENI - LEKAR

Vase geneticka vybava v genu APO E je VYZVOU, protoZe obsahuje jednu alelu /éast/ ed. Tato varianta
ed pravdépodobné zvy3uje rizikové faktory pro vznik Alzheimerovy chorcby, a to hlavné metabolickou cestou: ovliviiuje
metabolismus glukosy, ma vliv na pfenos cholesterolu do mozku a zpét. Majitelé maji vy33i riziko
hor&i regulace cukru v krvi, coZ si miZete ovéfit pomoci DLOUHODOBE MONITORACE GLYKEMIE / VYZKOUSEITE, i
kdyZ jste mladi/. Zeny s APOed maji 4x vy35i riziko Alzheimerovy choroby neZ muZi.
JE ZDE DRUHA ALELA A TO e3, kiera je stran vzniku Alzeimerovy choroby " neutralni®. BUDME optimisticti a JSEM
PRO, ABYCHOM CO NEJVICE OVLIVNILI RIZIKOVE FAKTORY, KTERE JSOU SPOJENE S PRITOMNOSTI e4. JE
POTREBA OVLIVNIT VEECHNY RIZIKOVE FAKTORY, abychom sniZili riziko Alzheimerovy choroby.
Zaméfime se na & taktickych bod, o kiernjch jste jiZ sly3eli:
1/ Gprava dietnich navyki - nutriéni biochemie, 2/ pohybova aktivita a to asrobni fvytrvalostni/ a silova fodporoval, 3/
dostateény a kvalitni spanek, 4/ uspokojivé emoéni zdravi a mentalni dovednosti a 5/ potfebné 1&ky.
Ad 1/ UPRAVA DIETNICH NAVYKU - nutriéni biochemie.
JAK ZACIT?
Pokud chcete zlepsit svij Zivotni styl, prvni krok miZe byt Gprava stravovani. Nemusite hned viechno ménit, staéi zacit
postupné. Co miZete udélat?
1. Vyfadte primyslové zpracované potraviny -UPF :ultraprocessed food
Tyto produkty éasto obsahuji sloZky, které doma nenajdete — napfiklad konzervanty, umélé tuky nebo pfemiru cukru.
Typické pfiklady jsou rizné susenky, chipsy, sladké napoje nebo instantni jidla. Maji dlouhou trvanlivost, ale pro télo nejsou
idedlni. Prvni krok maZe byt omezeni napfiklad semennych oleji (Fepkovy, sluneénicovy, kukufiény, ryZovy hroznovy) a
postupné zaméfeni na kvalitni, pfirozené potraviny.
2. Snizte mnoZstvi sacharidi
Omezte sladkosti, bilé pedivo nebo slazené napoje. Pozor, pfilohy (ryZe, t&stoviny brambory) obsahuji znaéné mnoZstvi
sacharid( Misto toho dejte na talif vice bilkovin (maso, vejce, miééné vyrobky) a zeleniny a to nejiépe zelené listy(Spenat,
salat, kadefavek, rukola,polniéek). Prijatelny pomér na talifi mizZe byt
o 1/4 bilkovina (napf. maso)
o 1/4 pfiloha {napf. brambory)- a klidn& i méné |
= 1/2 zelenina s olivowvym olejem
MNezapominejte, Ze voda je zaklad pitného reZimu.
Kolik sacharidd za den je vyhovujici?
Jestli mate jiz INZULINOVOU REZISTENCI,
pak velkym pfinosem bude mnoZstvi sacharidl za den pod 50g.
Postupujte pozvolna- prvni mésic zkuste mit mnoZstvi sacharidd pod
130/100g/den a pak snifujte na cilové pod 50g/den k IeEb& INZULINOVE
REZISTENCE.
Jestli zatim va3 metabolismus je zdravy pak dop. pouze 130g/den
Jak zjistit kolik je kde sacharid(?: www.kaloricketabulky.cz, aplikace :Dinedfit Fitatu.com
3. Zajistéte si dostatek kvalitnich bilkovin
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Memocnice AGEL Trinec-Podlesl as. | Konska 453, 739 61 Trinec | IC: 48401129
CENTRUM PREVENTIVNI MEDICINY | MUDr. Bogna Jiravské-Godula, MBA NEMOFHiCE AGEL
Tel: 558 304 541 | email: preventivnimedicina@npo.agel.cz | ICP: 861 06101 I'rinec-Podlesi
VAS PRUVODCE DLOUHOVEKOSTI
Jméno: Ing. Kod paojistovny: 205
Rodné cislo: Email: amail.cz Datum: 30.10.2024
Adresa: Telefon: 607 Cas: 12:41
Sou hrn Vage mapa k dlouhému Zivotu bez obav

Kalciové skore AGI skore: 10 b.

Skére 0 znamena, Ze nejsou zjistitelné usazeniny vapniku

Kalciové skore, neboli skdre vapenatych usazenin, je zdravotnické vySetfeni provedené

pomoci CT- poéitadova tomografie. Toto vysetfeni mé&r mnoZstvi vapniku v artériich,
Vyborny které zasobuji srdce krvi. Pfitomnost zde vapniku muze byt znamkou aterosklerozy, coz

je stav, kdy se na sténach cév tvofi tuhé plaky, které mohou vést k jejich zdZeni nebo
blokaci. Vy&&i skore znamena vétsi mnozstvi vapniku a vy&si riziko srdegnich

nalez onemocnéni.

Svalova sila AGI skore: 10 b.

Svalova sila je az nadprimérna pro béZnou populaci v daném véku a je vhodné
takto udZovat

Svalova sila je jednou z predikénich faktort dlouhovékosti.

- sTK AGI skare: 10 b.
o Systolicky krevni tlak je v cilovych hodnotach

Systolicky krevni tlak je horni &islo pfi mé&feni krevniho tlaku, které oznaduje maximalni
tlak ve Vasich tepnach, ktery nastava v momenté, kdy Vage srdce bije a pumpuje krev do
zbytku téla. Je to dileZity ukazatel zdravi srdce a cév.
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Vysledky- grafické zobrazeni a tabulka AGI skore:

Vase skore je: 85 %

Delka spanku

Zubni pece

Koufenl(

Uzkost

Stres

AHI

pohyb APOE

Konzumace alkoholu l Apo B

FMS

VO2max

Obvod pasu
Ca skore STK Visc. tuk

XXXIi

Ofselina mocova

Lp(a) Hodiacen

Centrum preventivni rediciny

hs-CRP

Vit D3

pomer TG/HDL

Dynamometr
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Kompletni zprava

Anamnéza

Motivace klienta pro prajekt:
Checi proZit svij seniorsky Zivot aktivné a hlavné ve zdravi. Jedno bez druhého nelze.

OA

Kardiovaskularn! onemocnéni:
Metabolické onemocnéni:
Psychiatrické onemocnéni:

Ne, nemam Zadné kardiovaskularni onemacnéni
Ne, nemam Zadné metabolické onemocnéni
Ne, nemam zadné psychiatrické onemocnéni

Onemocnéni: Ano (alergalogie, plicni)

Operace: Ano (odstrangéni Zluéniku, délohy, artroskopie kolene)
Zavazné Grazy: Ne

Zubni lékaf min. 1x rok: Ano

Zubni hygienista min. 1x rok: Ano

Sdéleni: Ano (vé&ny boj s obezitou, artréza kolen, intolerance laktozy , alergie)
Gravidita: Ne, nejsem téhotna

Podet porodl: 1x

Pocet téhotenstvi: 1x

Menopauza: Ano

Pravidelné gynekologické prohlidky:  Ano

RA

Matka: zavaZné onemocnéni matky: onemocnéni pridusek-plic -CHOPN 4. stupné&, vysoky chalesterol,;—;

Jind... (CHOFPN)

Otec: zavaZné onemocnéni otce: ICHS, Nadory [/ rakovina, vysoky krevnf lak, angina pectoris, ICHS;
Mezi 35 aZ 50 rokem Zivota;Jina... (rakovina jatry a pfidruzenych organd)

Sourozenci zavaZna onemocnéni: nemam sourozence

Ostatni rodinni pfislusnici:

prarodiée z obou stran jsem nepoznala, zemfeli mladi- srdce, cévy, mozkova mrtvice

FA

Léky: Ano (Piacladine - 2x roéné 3 mésice, dle potfeby Xados, Ventolin - vyhybam se lékiim-neberu pokud
nemusim)

AA

Lékova alergie: - Potravinova alergie: Volna odpovéd (nékteré mlé&né vyrobky, ) , Ostatni alergie: Alergie/
intolerance na potraviny, Sezénni alergie, pyly, Srst psi a kotek, Roztoge
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Prevence jako Vas spoleénik

Spiroergometrie

Klidova TF: 86.0 [min-1]; Maximalni TF: 187.0 [min-1]; Klidovy TK: 130.0 / 80.0 [mmHg]; Maximaini TK systola: 195.0
[mmHg]; Max Wikg: 3.53 [W/kg], VO2 max: 43.8 [ml/kg/min]; VO2 max norma IBP: - [mli’kg/min]; VO2 max smérodatna
odchylka: — [ml/kg/min]; Aerobni prah TF: 140.0 [min-1]; Aerobni prah W/kg: 2.06 [W/kg]; ANP TF: 177.0 [min-1]; ANP W/kg:
2.06 [W/kg]: Sinusovy rytmus: ano, Ischemické zmény u zatéZe: me; Dlvod ukonéeni: Otoky DKK;

Zaver:

Ekg: SR, bez zn . koron. insuficience TK reakce v normé. Wikg 300Watt 3,53W/kg METs:13,1 V02 max ml/kg/min 43,8
Doporuceni:

pozn

Echo

EF: 65 [%]; Porucha kinetiky: ne; Zavér. Dobra systolicka funkce obou komor, EF LK 65%, normaini diastolicka funkce LK.
Bez wyznamne chlopenni vady. Bez ECHO znamek klidove PH.

Ultrazvuk bficha

Steatdza: ne; Zavér - bez steatozy jater - drobné cysty ledvin - bez nutnosti brzké kontroly - jinak obwykly nalez
Kalciové skore a Spankova laborator

Ca skore: 0; Zavér: 0; AHI: 1 Zavér: , Doporuéeni:

Laboratorni vysledky

C cholesterol: 3.73 [mmol/]; LDL cholesterol: 2.08 [mmol/l]; HDL cholesterol: 1.57 [mmol/l]; non HDL cholesterol: 2.2
[mmolA); TG: 0.72 [mmol/]; Pom&r TG/HDL: 0.46 [-]; Apo B: 0.63 [g/l]; Lp(a): 7 [nmol/l]; Krevni obraz- Hgb: 146 [g/]; Krevni
obraz-leukocyly: 4.5 [10°9/]; Krevni obraz-trombocyty: 206 [10°9/l]; Krevni obraz-erytrocyty: 4.88 [10*12/1]; Jaterni testy-
ALT: 0.71 [ukat/]: Bilirubin celkovy: 4.88 [umol]; hs-CRP: 0.6 [mg/l]; Kyselina mogova: 260 [umoll]: Homocystein: 10.3
[umol]; Inzulin: 8.4 [mU/J; Homa index: 1.98 [-]: Glykémie: 5.3 [mmol/]; Glykovany Hgb: 30 [mmol/mel]; Hladina D3-
25(0H)D3: 31 [nmol/l]; Na: 137 [mmoli]; K: 4 [mmol]; Urea: 5.6 [mmol/l]; Kreatinin: 80 [mmol]; Pat. proteinurie: 0.0; Pat.
erytrocyturie: 0.0; Pat. leukocyturie: 1.0, Kreatinkindza: —, TSH: 3.3; FT4: 16.1: ALB/ kreat: — [g/mol]; GGT: — [UA;
Genetika APOE: e3/e3; Genetika APOB: negat
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Vysledky- grafické zobrazeni a tabulka AGI skore:
Vase aktualni skore je: 89 Pavodné: 85 %

R = Plivodni hodnoty
Odporovy tréning APOE = Aktualni hodnoty

Pohyb YT Apo B

>
\ -

Konzumace alkohol A Lp(a)

Délka spanky

ot . ‘Obvod pasu
VO2max Visc. tuk
Caskére  sTK
JQ/ 2
* ,ég’
S &
& ¢
g Q
o ¥ or%y B W
VI vay & ©
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Meéreni AGI skore
IR - Inzulinova rezistence 9/6
ALT &
Pomér TG/HDL -110
hs-CRP 10/ 10
APCE 8
Visceralni tuk 8/9
DYNAMOMETR - Svalova sila 7710
CT Kalciové skére {CA sckare) 10
Odporovy trénink a1
AHI 10
PSS - Stres 9
Konzumace alkoholu 9/9
FMS - Pohybovy systém 9

Mereni

Apo B
Lp(a)

Vitamin D3 /25(0H)D3/
Kyselina mocova
sTK Systolicky krevni tlak
Obvod pasu
Vo2max
Aerobni pohybova aktivita
Délka spanku
STAI - Uzkostné vnimani
Koufeni
Preventivni zubni péte

Celkové skore [%]

AGI skore

5/9

10/10

3/1

10/10

10

10/7

—/10

9/8

10/10

10/10

87/83
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() TELEMEDICINSKE
Q) CENTRUM

Nemocnice AGEL Trinec-Podlesi

Dekuji za pozornost

Marek Kantor Ing- Marek Kantor

Echocardiography| Technical Assistance
in EP Lab| Web application development ...

Biomedicinsky inzenyr, Telemedicinské centrum
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