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| www.escardio.org/guidelines

ESC Guidelines onthe diagnosisand management of chronic coronary syndromes
(European Heart Journal 2019; 10.1093/eurheartj/ehz425)



==
ma
o=

4

{

@ Low risk Moderate riskf @ High risk § @ Very high risk

SR

Eur Heart J, Volume 42, Issue 34, 7 September 2021, Pages 3227-3337, https://doi.org/10.1093/eurheartj/ehab484

The content of this slide may be subject to copyright: please see the slide notes for details.
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Statistika UZIS CR

. Zeny — vnéj&i pficiny hlavni pfiginou umrti do v&kové skupiny 30—34 let
Muzi - vnejsi priciny hlavni pricinou umrti do vekoveé skupiny 40—44 let.

* NejvySSi podil zemrelych na zhoubné novotvary se u muzu nachazi ve

veku 60—74 let, u zen je teziste vyskytu tohoto onemocneni posunuto
do niz8iho véku, po dosazeni 65. roku véku vyskyt novotvaru klesa.

* Podil zemrelych na nemoci obehove soustavy setrvale

roste s vekem u obou pohlavi a od veku 75 let prevazuji
umrti v dusledku obéhové soustavy nad novotvary v
pripadé zen. U muzu prevazuji umrti v dusledku obéhové
soustavy nad novotvary od veku 70 let.
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Statistika UZIS CR

Zemreli podle mista umrti v roce 2020

FAKULTNI
EEEEEEEEE

Y Absolutné V%
Misto umrti — - pr :
muzi zeny ce muzi zeny celkem

Doma 17119| 13256/ 30375 25,7 21,1 23,5
V nemocnici 40857 | 37 251(\_ 78 1[}3/ 61,3 59,4 60,4
V leCebném ustavu 450 539 Jge9 0,7 0,9 0,8
Na ulici €i vefejném misté 1374 326 170 2,1 0,5 1,3
Pri pfevozu 426 248 674 | 0,6 04 0,5
V socialnim zarizeni 4030 9770 13 800 0, 15,6 10,7
Ostatni 1249 342 1 591 1.9 0,5 1,2
Nezjisténo 1094 958 2 052 1,6 1,5 1,6
Celkem 66 599 | 62690 129 289 100,0 100,0 100,0
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Statistika UZIS CR

Zemreli 2020

Stredni délka zivota v krajich CR v obdobi 2020
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I FAKULTNI

Statistika UZIS CR

Vyvoj standardizované umrtnosti podle pricin smrti (na 100 000 osob)

1600
1500
1400
1300
1200
1100
1000
900
800
700
600
500
400
300
200
100

| N D I A DN DA RN DR D BN D RN BN |

N W M~WooD O — N ™M 0 W M~ ©

o O OO O) O O OO0 OO0 O 00 OO0 0000 oOoO 0 oo OO @D D D o o o =4 o 9O 9O T T T T T v T v v v

— e — — — N AN AN AN NN AN NN AN NNNNNNNN NN [S2 3= e I e PR 's > BN = T o TR o TR o BN e N s O s TR s T e T o S s Y e O s S s I e T o Y s O s N o B s I
— v v v v O ON N N NN NN N NN NN N NN NN N NN

= Celkem —E—Novotvary —A—Nem. obéhové soust. —<o— Poranéni a otravy Ostatni




==
ma
o=

100% -
90% -
80% -
70% -
60% -
50% -
40%
30% -
20%
10% A

0% -

Statistika UZIS CR

N F

Struktura zemrelych podle priCin sm

MUZI
100% -

90%

|I II "1 80% -
|

50% -
40% -
30%

20%

60% -

I 10% A I
Oy == O == O == O = O gy = O = O = O = + U%-
o [e)]
TEII33§23I3283537833 8 137
L] L] = L] = L ] = = =
— — o N MM M <t < WD W W WO M~ M~ 00 O o

10-14

15-19

ZENY

T I3 ITSTILISTS T
Y N R Sy s Gy G
= = = (] o o
N O O D = = W0 W W W I~

75-79

B Novotvary I Nemoci obéhoveé soustavy

Nemaoci travici soustavy “1Vngjsi priciny

“INemoci dychaci soustavy

m Ostatni

80-84
85-89

90-94

rti a veku

L

95+

Shice



==
me
O =

Co zlepsit?

* Antitromboticky rezim?

* |Invazivni/intervencni/kardiochirurgickou IéCbu?
* Riziko vzniku a recidiv AKS

* Riziko vyvoje SS, DM, HT

» Zivotni sty

* Snizeni mortality a zlepseni kvality zivota!



Obohaceni dat NRKOI pomoci dalsich databazi NZIS
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Ustav zdravotnickych informaci a statistiky Ceské republiky
Institute of Health Information and Statistics of the Czech Republic



Pocty pripadu se STEMI a NSTE-AKS Iécenych PCI (NRKI)

Zdroj: NRKI 2005-2022;
STEMI N =99 634, NSTE-AKS N =98 440

Zmeéna registru a definice
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* Data za rok 2022 prochazi aktualizaci a vysledky jsou pouze predbéziné
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Epidemiologie AIM - Incidence 2010-2022 ‘

Zd roj: NRHZS 2010 - 2022; Diagndzy dle MKN-10; Hlavni diagnéza 121 — 122 AIM nebo hlavni diagnéza 146.0, 146.9, 150, J96,
J95.1, J95.8, J95.9, R09.2, R57.0, R57.1, a k nim vedlejsi 121 — 122 (bez vedlejSich diagnoz S00-S99 a T00-T14)

Vyskyt reinkfarktti do 1 roku od pfipadu AlM, pfipady po 90 dnech od pfedchoziho AIM jsou povazovany za novy infarkt (do 90 dnu jde stale o péci v ramci prvniho infarktu)

f Pocet unikatnich
Rok pripadul reinfarktl do
1 roku
2010 15 183 169 (1,1 %)
2011 15 223 329 (2,2 %)
2012 16 221 365 (2,3 %)
2013 15 756 374 (2,4 %)
2014 16 001 356 (2,2 %)
2015 15 466 327 (2,1 %)
2016 15 319 273 (1,8 %)
2017 15128 287 (1,9 %)
2018 14 978 278 (1,9 %)
2019 14 867 298 (2,0 %)
2020 13571 258 (1,9 %)
2021 13 449 229 (1,7 %)
2022 13701 247 (1,8 %)
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Pohlavi a vékovy prumér u STEMI a NSTE-AKS lécenych PCI

Zdroj: NRKI 2005-2022;

STEMI NSTE

Rok | Mui(N) Zena(N) Celkem (N) Pr”\gimy Muz(N) Zena(N) Celkem (N) Pr“"lgimy
2005 3437 1571 5008 64.2 2 881 1433 1312 65,7
2006 3899 1761 5 660 64,0 3516 1802 5318 66,2
2007 3 3

2008 3 STEMI - NSTE-AKS

2009 3 3

2010 3 3

2011 3 3

2012 3 :

2013 3 :

2014 3 .

2015 3 g

2016 4 .

2017 4 .

2018 4 ® Muzi = Zeny 3 m Muzi = Zeny

2019 4282 1 669 5951 b4,5 3 885 1 /02 558/ 6/,8
2020 4157 1625 5782 64.2 3661 1553 5214 67,9
2021 4057 1519 5576 64,2 3588 1489 5077 67.4
£2022 | 3804 1589 5483 64.3 3671 1504 5175 67,6

* Data za rok 2022 prochazi aktualizaci a vysledky jsou pouze predbéziné

UZis

xxxll VYROENI SJEZD CESKE
« KARDIOLOGICKE SPOLECNOSTI




Vékové kategorie u STEMI a NSTE-AKS

Zdroj: NRKI 2006—2022;

Rok , STEMI ] NSTE-AKS
0
&k <60 \ Vék 61- VEK 75 2 SLVek <60 o \vek61-74 / L VEK 75 2
2006 2 343 (41,40 %) 2 017 (35,64 %) 1300 (22,97 %) 1775 (33,38 %) 2 05243959 %) 1491 (28,04 %)
2007 2 254 (41,86 %) 1929 (35,82 %) 1202 (22,32 %) 1759 (33,23 %) 2 084 (39,37 %) 1450 (27,39 %)
2008 2309 (41,92 %) 1947 (35,35 %) 1252 (22,73 %) 1673 (31,17 %) 2103 (39,18 %) 1592 (29,66 %)
2020 2204 (38,12 %) 2 335 (40,38 %) 1243 (21,50%) 1412 (27,08 %) 2144 (41,12 %) 1658 (31,80 %)
2021 2 140 (38,38 %) 2 236 (40,10 %) 1200 (21,52 %) 1434 (28,25 %) 2113 (41,62 %) 1530 (30,14 %)
* 2022 2 141 (39,05 %) 2 099 (38,28 %) 1243 (22,67 %) 1454 (28,10 %) 2123 (41,02 %) 1598 (30,88 %)
Linearni model: sklon|  -8,35 (-0,32 %) 28,38 (0,33 %) 4,76 (-0,01 %) -20,92 (-0,01 %) 9,51 (0,21 %) 6,78 (0,15 %)
P-hodnota 0,021 (<0,001 ) 0,002 (0,002 ) 0,388 (0,693 ) <0,001 (<0,001 ) 0,403 (0,035 ) 0,221 (0,004)
Data pro rok 2005 nebyla zahrnuta do modelu kviili dohldsenosti
* Data za rok 2022 prochazi aktualizaci a vysledky jsou pouze predbéziné S o
P 1o 11 | Mt
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Charakteristika nemocnych se STEMI

Zdroj: NRKI 2005-2022

Rok

Komorbidity

Pfedchozi IM

'~hnzi CABG

. np—l

1

2

3

NCTououitavc

' veeljace

2005
2006
2007
2008
2009
2010
2011
2012
2013
2014
2015
2016
2017
2018
2019
2020
2021
*2022

851 (16,99 %)
953 (16,84 %)
892 (16,56 %)
814 (14,78 %)
809 (15,24 %)
792 (14 91 %)

708 (13,56 %)
714 (13,61 %)

108 (2,16 %)
129 (2,28 %)
112 (2,08 %)
111 (2,02 %)
122 (2,30 %)
116 (2 1R %)

2-3%

127 (2,43 %)
136 (2,59 %)
146 (2,62 %)
188 (3,11 %)
162 (2,70 %)
171 (2,97 %)
155 (2,61 %)
176 (3,04 %)
166 (2,98 %)
129 (2,35 %)

381 (7,61 %)
496 (8,76 %)
442 (8,21 %)
511 (9,28 %)
513 (9,67 %)
543 (10.22 %)

10-11%

579 (11,09 %)
553 (10,54 %)
640 (11,47 %)
681 (11,27 %)
644 (10,74 %)
612 (10,61 %)
661 (11,11 %)
622 (10,76 %)
589 (10,56 %)
571 (10,41 %)

3733 (74,54 %)
4175 (73,76 %)
4106 (76,25 %)
4202 (76,29 %)
4044 (76,20 %)
4041 (76.07 %)

4192 (80,28 %)
4232 (80,66 %)
4325 (77,48 %)
4598 (76,08 %)
4 800 (80,04 %)
4 644 (80,54 %)
4538 (76,27 %)
4 435 (76,70 %)
4 442 (79,66 %)
4158 (75,83 %)

669 (13,36 %)
752 (13,29 %)
703 (13,05 %)
630 (11,44 %)
571 (10,76 %)
535 (10.07 %)

481 (9,21 %)
469 (8,94 %)
579 (10,37 %)
717 (11,86 %)
550 (9,17 %)
476 (8,26 %)
575 (9,66 %)
547 (9,46 %)
498 (8,93 %)
604 (11,02 %)

160 (3,19 %)
167 (2,95 %)
160 (2,97 %)
174 (3,16 %)
147 (2,77 %)
107 (2.01 %)

125 (2,39 %)
146 (2,78 %)
226 (4,05 %)
309 (5,11 %)
167 (2,78 %)
172 (2,98 %)
336 (5,65 %)
237 (4,10 %)
153 (2,74 %)
239 (4,36 %)

305 (6,09 %)
337 (5,95 %)
396 (7,35 %)
326 (5,92 %)
339 (6,39 %)
364 (A !5 %)

7-8%
423 (8,10 %)
400 (7,62 %)
377 (6,75 %)
418 (6,92 %)
474 (7,90 %)
421 (7,30 %)
467 (7,85 %)
482 (8,34 %)
412 (7,39 %)
476 (8,68 %)

723 (11,96 %)
797 (13,29 %)
758 (13,15 %)
741 (12,45 %)
743 (12,85 %)
675 (12,11 %)
751 (13,70 %)

ccal2%

668 (11,05 %)
745 (12,42 %)
716 (12,42 %)
944 (15,87 %)
713 (12,33 %)
622 (11,15 %)
645 (11,76 %)

* Data za rok 2022 prochdzi aktualizaci a vysledky jsou pouze predbézné

UZis

xx x II VYROENI SJEZD CESKE
-

KARDIOLOGICKE SPOLECNQOSTI




Komorbidity nemocnych s NSTE-AKS

Zdroj: NRKI 2005-2022

Rok

Komorbidity

Pfedchozi IM

Pr. i c

P R

-L:I,.-e

2005
2006
2007
2008
2009
2010
2011
2012
2013
2014
2015
2016
2017
2018
2019
2020
2021
*2022

1468 (34,03 %)
1776 (33,40 %)
1825 (34,48 %)
1698 (31,63 %)
1847 (32,32 %)
1 R10(33.19 %)

1582 (29,06 %)
1580 (26,89 %)

394 (9,13 %)
468 (8,80 %)
480 (9,07 %)
534 (9,95 %)
558 (9,77 %)
571 (10 47 %)

9-11%

589 (10,82 %)
639 (10,88 %)
637 (11,17 %)
619 (10,50 %)
670 (11,14 %)
626 (11,12 %)
583 (10,43 %)
536 (10,28 %)
501 (9,87 %)
491 (9,49 %)

771 (17,87 %)
1064 (20,01 %)
1083 (20,46 %)
1065 (19,84 %)
1215 (21,26 %)
1232 (22 59 %)

23-24%

1304 (23,95 %)
1387 (23,61 %)
1367 (23,97 %)
1458 (24,73 %)
1410 (23,44 %)
1340 (23,81 %)
1344 (24,06 %)
1269 (24,34 %)
1248 (24,58 %)
1232 (23,81 %)

2371 (41,58 %)
5109 (86,65 %)
5442 (90,47 %)
4962 (88,15 %)
4728 (84,63 %)
4387 (84,14 %)
4303 (84,75 %)
4 600 (88,89 %)

189 (3,31 %)
441 (7,48 %)
283 (4,70 %)
250 (4,44 %)
325 (5,82 %)
307 (5,89 %)
238 (4,69 %)
321 (6,20 %)

95 (1,67 %)
231 (3,92 %)
150 (2,49 %)
116 (2,06 %)
259 (4,64 %)
156 (2,99 %)
115 (2,27 %)
122 (2,36 %)

cca 2%

55 (0,96 %)
102 (1,73 %)
124 (2,06 %)
117 (2,08 %)
121 (2,17 %)
117 (2,24 %)
110 (2,17 %)
117 (2,26 %)

cca 4%

158 (2,68 %)
185 (3,08 %)
159 (2,82 %)
164 (2,94 %)
139 (2,67 %)
134 (2,64 %)
274 (5,29 %)

184 (3,12 %)
181 (3,01 %)
176 (3,13 %)
298 (5,33 %)
173 (3,32 %)
163 (3,21 %)
288 (5,57 %)

* Data za rok 2022 prochdzi aktualizaci a vysledky jsou pouze predbézné

UZis
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Délka hospitalizace (LOS) pacientu se STEMI a NSTE-AKS

Zdroj: NRKI a NRHZS 2010-2022
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* Data za rok 2022 prochdzi aktualizaci a vysledky jsou pouze predbézné

STEMI pro roky 2010-2015 -
STEMI a pro roky 2015-2022
STEMI + subakutni STEMI (NRKI)

NSTE-AKS pro roky 2010-2015 -
NSTE-AKS a pro roky 2015-2022
NAP + NSTEMI (NRKI)

Délka hospitalizace napojena na
NRKI z dat Narodniho registru
hrazenych zdravotnich sluzeb
(NRHZS) dle ptislusného
hospitalizacniho pfipadu akutni
péce dle metodiky DRG,
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30denni mortalita pacientu se STEMI a NSTE-AKS s PCI

Zdroj: NRKI a databdze zemrelych 2005-2022
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* Data za rok 2022 prochdzi aktualizaci a vysledky jsou pouze predbézné
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Priciny 30denni mortality u STEMI a NSTE-AKS dle MKN-10 v letech
2005 - 2022

sy

Podil zemfrelych z dané priciny

Zakladni amrtnostni diagnéza (kapitoly MKN-10): 0% 20% 40 % 60 % 80%  100%
IX. Nemoci obéhové soustavy 6;%;}0% = STEMI
16% ’ = NSTE-AKS
IV. Nemoci endokrinni, vyZivy a premény latek 3 8‘;;
Il. Novotvary 12'34;‘:
X. Nemoci dychaci soustavy 02’93?,2
XXII. Kédy pro specialni Gcely I (1)’91%’ o v vewvys vrsve s °
o 105% Nejcastéjsi pricinou 30denni mortality
XI. Nemoci travici soustavy | O’,9%
XIX. Poranéni, otravy a nékteré jiné nasledky vnéjsich pricin 8’@%’ u OSOb Se STE M I I NSTE'AKS jSOU nemOCI
e s o .| 04%
I. N&které infekéni a parazitarni nemoci | 0’900/;’ Obéhové soustavy (70’4 % a 68’0 %)
XVIII. Ptiznaky, znaky a abnormalni klinické a laboratorni nalezy g'f’wf’ P o0 . . ’ s e
o 103% nasleduji nemoci endokrinni, vyzivy a
VI. Nemoci nervové soustavy 0"1%
. A4 \"4 7 /7
XIV. Nemoci mocové a pohlavni soustavy g%;f’ premeny Iatek (1,6 % a 2,8 %) a dale
IIl. Nemoci krve a krvetvornych organ(, poruchy mechanismu imunity | 8:8;? n OVOtva ry ( 1’ 3 % a 2’4 %) .
XIll. Nemoci svalové a kosterni soustavy a pojivové tkané 8'8;?
V. Poruchy dusevni a poruchy chovani 8’8;?
XVII. Vrozené vady, deformace a chromozomalni abnormality 8’?;?
emimo  [H—22. %
* Data za rok 2022 prochdzi aktualizaci a vysledky jsou pouze predbézné o o
(& E
PO T S s
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Rocni mortalita se STEMI a NSTE-AKS s PCI

Zdroj: NRKI a databdze zemrelych 2005-2022
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* Data za rok 2022 prochadzi aktualizaci a vysledky jsou pouze predbézné
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Priciny roéni mortality u STEMI a NSTE-AKS dle MKN-10 v letech 2005 -
2022

Zakladni umrtnostni diagnéza (kapitoly MKN-10):

sy

Podil zemfrelych z dané priciny
0% 20% 40% 60 % 80% 100 %

Roale = STEMI
’ = NSTE-AKS

IX. Nemoci obéhové soustavy
4,8%

Il. Novotvary 7 8%
. s L . 2,0%
IV. Nemoci endokrinni, vyzivy a premény latek 290,
.y , 1,7%
X. Nemoci dychaci soustavy 32%
1,2 %

XXII. Kédy pro specialni tcely

5% Nejcastejsi pricinou rocni mortality

0,8%

o u osob se STEMI i NSTE-AKS jsou nemoci

1,5%

XI. Nemoci travici soustavy

XIX. Poranéni, otravy a nékteré jiné nasledky vnéjsich pricin

. Nékteré infekéni a parazitarni nemoci _I %’72;/: ObéhOVé Soustavy (64,0 % ad 59,9 %)
. 2 , 0,7 % .
XIV. Nemoci mocové a.pohlavnll soustavy | ;gz//‘: n a'sled UJ I’ nOVOtva ry (4’8 % a 7’8 %)
VI. Nemoci nervove soustavy 0.3% . . , PR v N
XVIII. Pfiznaky, znaky a abnormalni klinické a laboratorni nalezy | g’zsl(;f’ nemoci endOkrInnll VyZIVy d premeny
IIl. Nemoci krve a krvetvornych organ(, poruchy mechanismu imunity : 8&%’ Ia,te k (2’0 % ad 3’9 %) .

V. Poruchy dusevni a poruchy chovani 8:%;?
XIll. Nemoci svalové a kosterni soustavy a pojivové tkané | 8:%(;?
XVII. Vrozené vady, deformace a chromozomalni abnormality | 88.;?

0,

* Data za rok 2022 prochdzi aktualizaci a vysledky jsou pouze predbézné
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UNI FANCULING
MED

Shrnuti o
Jaka je sance, ze prezijete infarkt — registr CR

 Akutné relativné vysoka...pokud je vCas aktivovan
zdravotnicky systém.

» 1-rocni horsi...otazky k diskusi a dalsSim analyzam a nejspise
zlepseni sekundarne-preventivni péce.

» Statistické vysledky v zavislosti na definici pojmd s nutnosti
spravne interpretace dat...zména STEMI od 2005 s pridanim
subak. STEMI v r. 2015!

 Rozdilna v jednotlivych regionech.
« MAME CO ZLEPSOVAT
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CESKA ASOCIACE INTERVENCNI KARDIOLOGIE

KARDIOLOGIE KKC koordinuje - g Ecnance SAN share
Intervenéni == | @/
« Akutni véetné MSP, UPV, HD, ARO, Plicni... % ; ~.,'..fj?i:f'f?3fii :
+ Neinvazivni g N INSPIRATION J
TEAMWORK

« Srdecni selhani

* Preventivni COLLABORATION

« Ambulantni
Paliativni SUccESS \,

INTERNISTE {é m sa@

PRAKTICTiI LEKARI AssisT  TRUST ((SUPPORT




