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STELA — komplexní vstupní vyšetření v jedné návštěvě

Sestra koordinuje, platforma vizualizuje, pacient odchází se srozumitelnými prioritami

25 parametrů →  normalizace 0–10  →  

AGEL Gamification Index (AGI)
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STELA — komplexní vstupní vyšetření v jedné návštěvě

FOKUS: INZULINOVÁ REZISTENCE ?
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STELA — komplexní vstupní vyšetření v jedné návštěvě

CO SE STANE, KDYŽ MÁME VYŠŠÍ INZULÍN?
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CO UKAZUJE NAŠE PRAXE 

–U POTENCIONÁLNĚ ZDRAVÝCH-PROAKTIVNÍCH KLIENTŮ  ?
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Každý třetí nediabetik měl skrytou inzulinovou rezistenci

Distribuce HOMA-IR ve vstupní kohortě STELA  (n = 199)

Polovina jinak „zdravých“ nediabetiků je již v hraničním nebo patologickém pásmu HOMA-IR.
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Co určuje IR — a co překvapivě nikoli
Spearmanovy korelace s HOMA-IR napříč 25 parametry (BH-korigované q < 0,05)

KLÍČOVÉ ZJIŠTĚNÍ

Centrální adipozita

+ dyslipidémie

→ inzulinová rezistence
Sebehodnocený životní styl

(PA, dieta, stres, alkohol)

= bez signifikantní korelace.

Klinický důsledek:

ptát se „cvičíte? jíte zdravě?“ má

pro odhad IR malou výpovědní

hodnotu —

měření obvodu pasu velkou.
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Pravidlo dvou markerů: pas + TG/HDL ke screeningu IR

Multivariační modely •  prediktory dostupné v každé ambulanci

Změřit obvod pasu + mít lipidogram = 80 % informace, kterou by poskytl HOMA-IR.



PACIENTSKÁ PERSPEKTIVA
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Od dat k pacientovi: gamifikovaná vizualizace

Pacient odchází s konkrétním vizuálem priorit — ne s tabulkou hodnot

TOTO VIDÍ PACIENT

Radar = 25 parametrů, červené body = 

priority intervence.

Trychtýř = celkové AGI skóre v barevném 

pásmu.

Vizuál nahrazuje laboratorní list — pacient 

ihned ví, na čem pracovat.



TAKE-HOME
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Co si odnést

1 34,7 % nediabetiků má skrytou IR.

Třetina lidí, kteří v ambulanci vypadají zdravě, je v patologickém pásmu HOMA-IR.

2 Centrální adipozita a lipidy ji určují — sebehodnocený životní styl ne.

Anamnestická triáž životního stylu nestačí; objektivní antropometrie a lipidogram ano.

3 Pas + TG/HDL = praktický screening v každé ambulanci.

AUROC 0,85; model proveditelný bez stanovení HOMA-IR.
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Náš tým
„Zdravější dnes, silnější zítra: Prevence jako váš společník.“

CENTRUM PREVENTIVNÍ MEDICÍNY V ČÍSLECH

↑ 90 min týdně pohybu →  −14 % mortalita

Vyšší VO₂max →  až 4× nižší mortalitní riziko

preventivnimedicina@npo.agel.cz
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ROC křivka logistického modelu

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

VÝKON MODELU

AUROC = 0,85

PŘI YOUDEN OPTIMÁLNÍM PRAHU

Senzitivita ≈ 80 %

Specificita ≈ 78 %

PROVEDITELNOST V AMBULANCI

Všechny 3 prediktory jsou:

•  součástí běžného odběru

•  bez nutnosti stanovení inzulinu

•  hrazeny ZP


