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mmmm  SESTERSKA + DIGITALNi AMBULANCE

n = 199 dospélych ¢ vék 43,8

STELA — komplexni vstupni vysetreni v jedné navstéve

Sestra koordinuje, platforma vizualizuje, pacient odchdzi se srozumitelnymi prioritami
25 parametri - normalizace 0-10 -

Sestra-koordinatorka

antropometrie S
anamnéza MetabOIICke, KV

dotazniky ~~ MalrKer

Gly,Inzulin, Homa
index, TG,TG/HDL,
LDLAPOB, Lp(a),ALT,
25(0OH)D,hs-CRP,
APOE, CAC,
Visceralni tuk, obvod
pasu,svalova hmota,
AHI, UZ bficha TK
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Komplexni vysSetreni

Fyzicka zdatnost
a aktivita

V02 max, svalova
sila-tchop, DKK-
W/kg, aerobni
aktivita-délka,

intenzita, Cetnost
odporového tréninku
FMS atd....

GEL Gamification Index (AGI)

Digitdlni platforma

Zivotni styl a
psychosocialni

faktory

Koufeni,
Vninani stresu-
PSS10,
Uzkost- STAI,
Alkohol,stravovaci
preference,
Dentalni péce

.let ¢ 56,8 % zen ¢ bez diabetu

AGI 0-10
radar + trychtyr
okamzité pacientovi
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mmmm  SESTERSKA + DIGITALNi AMBULANCE

STELA — komplexni vstupni vysetreni v jedné navstéve

ResidISHA g rsvin Resigiange)

Training Apo B

Evaluation - Color Spectrum hlcahiol Consumption " \ T ~ s y Lp(a)
STELA : [—r~a2 / _
Sleep Duration ) | 6 : ALT
! 5 .
- Dental Care an =Y hs-CRP

Smoking Vit D3 (25(0H)D3)

40-60% Score: 49% Anxiety Perception . N Do
' stes i B%e urc Acd
' AHI (Apnea-Hypopnea Index) [ . ; Muscle Strength

TG/HDL Ratio

VO2max Waist Circumference

Cas sz M | Fat
a Score Systolic BP isceral Fa

25 parametri - normalizace 0-10 -> AGEL Gamification Index (AGl)
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Digitalni platforma

AGI 0-10
radar + trychtyr
okamzité pacientovi
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STELA — komplexni vstupni vysetreni v jedné navstéve

FOKUS: INZULINOVA REZISTENCE ?
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STELA — komplexni vstupni vysetreni v jedné navstéve

Effects of major hormones of adipose tissuae,
the gastrointestinal tract, and the pancreas

¢iM JE RizEN NAS METABOLISMUS ? HORMONY -~

Inzulin - . . e
Glukagon DY ) o
Kortisol g
(nor)adrenalin - o
Leptin |
Ghrelin e ) S
RUstovy hormon

Hormony Stitné zlazy
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STELA — komplexni vstupni vysetreni v jedné navstéve

INZULIN je ZAKLADNI METABOLICKY HORMON

- STRADAVY HORMON  UMOZNUJE GLYKOLYZU
STIMULUJE UKLADANI GLYKOGENU A TUKU
BLOKUJE STEPEN| GLYKOGENU A TUKU

Kapllara [eéva)  Tukovd buika (Adipocyt)
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STELA — komplexni vstupni vysetreni v jedné navstéve

INZULIN je ZAKLADNI METABOLICKY HORMON

- STRADAVY HORMON UMOZNUIJE GLYKOLYZU

STIMULUJE UKLADANI GLYKOGENU A TUKU 3

BLOKUJE STEPENI GLYKOGENU ATUKU == ===

- MITOGENNI EFEKT NA ENDOTEL PROLIFERACE ENDO A
HLADKOSVALOVYCH BUNEK

- STIMULACE eNOS => vazodilatace

- VLIV NA ZPETNE VSTREBAVANI NATRIA (+ vody) v ledviné
- VLIV NA REABSORPCI KYS. MOCOVE V LEDVINICH
- VLIV NA PRODUKCI ANDROGENU V OVARIICH

- A RADA DALSICH UCINKU .........
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STELA — komplexni vstupni vysetreni v jedné navstéve

CO SE STANE, KDYZ MAME VYSSI INZULIN?
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STELA — komplexni vstupni vysetreni v jedné navstéve

ra

SIiINZULIN: HYPERINZULINEMII ?

b

CO SE STANE, KDYZ MAME VY

ADNi METABOLICKY
UMOZNUJE GLYKOLY
STIMULUJE UKLAGY

INZULIN jeZ
- STRADAVY HORM

FERACE ENDO A
DKOSVALOVYCH BUMNEK

- VLIV NA ZPETNE VSTREBS dy) v ledviné
- VLIV NA REABSORPC .MOCGOVE VLE iCH
- VLIV NA PRODUK DROGENU vV OVARIIC
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STELA — komplexni vstupni vysetreni v jedné navs

b

CO SE STANE, KDYZ MAME VYSSIINZULIN: H HYPERINZULINEMIE

ON INZULINOVA REZISTENCE

ADNi METABOLICKY
UMOZNUJE GLYKOLY.
STIMULUJE UKLAGY

INZULIN jeZ
- STRADAVY HORM

FERACE ENDO A

DROSVALOVFOH BLNEY METABOLICKA DYSREGULACE

- VLIV NA ZPETNE VSTREBS
- VLIV NA REABSORPC .MOCGOVE VLE
- VLIV NA PRODUK DROGENU vV OVARIIC

Alzheimes
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STELA — komplexni vstupni vysetreni v jedné navstéve

JAKE JSOU DUSLEDKY IR ?

* Hyperinzulinemie — pusobi na vSechny bunky v téle, tkdné jsou
vSak ruzné citlivé

e Rezistence vuciinzulinu —zac¢ina primarné na Urovni tukové,
svaloveé a jaterni bunky
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JAKE JSOU DUSLEDKY IR ?

JAKE DUSLEDKY MA INZULINOVA REZISTENCE?

* HYPERTENZE - Patofyziologie:
*Hyperinzulinemie => zvysSené zpétne vstrebavani natria (+ vody) v ledviné
*Inzulin. rezistence => nedostatecna stimulace eNOS => porucha vazodilatace, zanét, ROS => AS
*Hyperinzulinemie => mitogenni efekt na endotel => proliferace endo. a hladkosvalovych bunék

*Hyperinzulinemie => zvysSena aktivace sympatiku
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CO UKAZUJE NASE PRAXE
—U POTENCIONALNE ZDRAVYCH-PROAKTIVNICH KLIENTU ?
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== VYSLEDEK 1. © PREVALENCE

Kazdy treti nediabetik mél skrytou inzulinovou rezistenci
kazdy treti nediabetik

Distribuce HOMA-IR ve vstupni kohorté STELA (n = 199) \

48.3.

Norma
HOMA-IR < 2,0

Polovina jinak ,,zdravych” nediabetiku je jiz v hranicnim nebo patologickém pasmu HOMA-IR.
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mmmm VYSLEDEK Il. ¢ DETERMINANTY

Co urcuje IR — a co prekvapivé nikoli
Spearmanovy korelace s HOMA-IR napfic 25 parametry (BH-korigované q < 0,05)

Cgrgra%rgoypi)?it!g %Hc! j'l%xgr%egg%éﬁotcgg}/ 9." v?)tm’ styl.

AHI (spankova apnoe)-_ p=0.28
Fyzickd aktivita- ns
Strava- ns
Stres / Gzkost- ns
Konzumace alkoholu- ns [ | Itfletabolické markery (q < 0,05)
Zivotni styl - nesignifikantni
0!0 0.‘1 0.‘2 073 0;4 O.IS 0.‘6

Spearmanova korelace s HOMA-IR (p) SIEA =198
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KLICOVE ZJISTENI
Centralni adipozita
+ dyslipidémie

- inzulinova rezistence

Sebehodnoceny Zivotni styl
(PA, dieta, stres, alkohol)

= bez signifikantni korelace.

Klinicky dasledek:

ptat se , cvicite? jite zdravé?“ ma
pro odhad IR malou vypovédni
hodnotu —

méreni obvodu pasu velkou.
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mmmm  KLINICKE PRAVIDLO

Pravidlo dvou markeru: pas + TG/HDL ke screeningu IR

Multivariacni modely e prediktory dostupné v kazdé ambulanci

Linearni model Logisticky model (klasifikace)
1.0 -
0.6 -
AUROC = 0,85
0.5 - R2 = 0.48 0.8 -
2 -
R2 = 0.45 "
[ ~N
%t N
o 0.4- n_I:
e <
p S 06-
= 3]
g ﬁ nahoda
S 0.3 1 33'
> e
“© 1]
@ cI)_ 0.4 -
0 o)
> 0.2
: 2
s )
<
0.2-
0.1-
0.0 - 0.0 -

Pas + TG/HDL + hs-CRP

Pas + TG/HDL + hs-CRP

Zmeérit obvod pasu + mit lipidogram = 80 % informace, kterou by poskytl HOMA-IR.
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= PACIENTSKA PERSPEKTIVA

Od dat k pacientovi: gamifikovana vizualizace

Pacient odchazi s konkrétnim vizualem priorit — ne s tabulkou hodnot

ResitiQhe PTG Sulin Resipignee)
Training Apo B
10

Alcohol Consumption \ [ 9 Lp(a)

Sleep Duration ALT
Dental Care hs-CRP
Smoking Vit D3 (25(0OH)D3)
Anxiety Perception " TG/MDL Ratio
Stres Uric Acid
AHI (Apnea-Hypopnea Index) ’ - \ . Muscle Strength
S ‘. . Waist Circumference
A VO2max Visceral Fat

Ca Score Systolic BP
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TOTO VIDi PACIENT

Radar = 25 parametrd, ¢ervené body =

priority intervence.

Trychtyr = celkové AGI skdre v barevném

pasmu.

Vizudl nahrazuje laboratorni list — pacient

ihned vi, na ¢em pracovat.

Celkové AGI skdre

80 - 100 %

60 - 80 %

40 - 60 %

20-40%

Skore 63 %
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=== TAKE-HOME

Co si odnést

34,7 % nediabetikli ma skrytou IR.

Tretina lidi, ktefi v ambulanci vypadaji zdravé, je v patologickém pasmu HOMA-IR.

Centralni adipozita a lipidy ji urcuji — sebehodnoceny zivotni styl ne.

Anamnesticka triaz Zivotniho stylu nestaci; objektivni antropometrie a lipidogram ano.

Pas + TG/HDL = prakticky screening v kazdé ambulanci.

AUROC 0,85, model proveditelny bez stanoveni HOMA-IR.
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mmmm CENTRUM PREVENTIVNi MEDICINY e AGEL TRINEC-PODLESI -
Nemochnice AGEL
Trinec-Podlesi

Nas tym

,Zdravéjsi dnes, silnéjsi zitra: Prevence jako vads spolecnik.”

CENTRUM PREVENTIVNi MEDICINY V CiSLECH

N 90 min tydné pohybu - -14 % mortalita

Vy3$8i VO, max = az 4x nizsi mortalitni riziko

preventivnimedicina@npo.agel.cz
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=== BACKUP ¢ B4

ROC krivka logistického modelu

Predikce HOMA-IR > 2,5 3 prediktory: pas + TG/HDL + hs-CRP

ROC krivka — predikce HOMA-IR = 2,5

1.0 4 -
— VYKON MODELU
AUROC=0,85
0.8
Youden bod P
sens 92 % / spee’55 %
Senzitivita= 80 %
0.6 1
s Specificita= 78 %
=
i
&
0.4 PROVEDITELNOST V AMBULANCI
Vsechny 3 prediktory jsou:
e soucasti bézného odbéru
[AURoc = 0,85]
e bez nutnosti stanoveniinzulinu
. Logisticky model ° hrazeny ZP
(pas + TG/HDL + hs-CRP)
---- nahoda (AUROC = 0,50)
0.0

0.0 02 0.4 0.6 0.8 1.0
1 — specificita
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