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CT — computed tomography (pocitacova tomografie)

CTT — celkova télesna tekutina

CTV — celkova télesna voda

DAD — Disability assessment of dementia (hodnoceni disability u de-
mence)

DD — domov dichodct

DFLE — disability-free life expectancy (nadéje doziti bez disability)

DHEA — dehydroepiandrosteron

DM — diabetes mellitus

EEG — elektroencefalografie

EKG — elektrokardiografie

EPESE — Established populations for the epidemiologic study of the elderly
(soubor testii ke zhodnoceni funkéni zdatnosti seniort pro epidemio-
logicke studie)

EQ-5D — Euroquol o 5 dimenzich (Evropsky dotaznik kvality zivota o 5 poloz-
kach)

FI — frailty index

FIM — Functional independence measure (hodnoceni funkéni nezavis-
losti)

fT, — free thyroxin (volny tyroxin)

FWwW — sedimentace erytrocytl

GDS — Global deterioration scale (§kala souhrnné deteriorace)

GEM — Geriatric evaluation and management (geriatrické hodnoceni pacienta
a nastaveni péce)

GS — geriatricky syndrom
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HALE

HGPS
TADL

ICF

IGF-1
ICHS
ICS

IL-6
JIP
KO
LDN
LE
LMNA
MDS

MMSE
MNA
MR
mtDNA
NCVI
NGO
NMS
NSAIDs
NUL
OECD
OMIM

PEG
PET
PHC
PPAR

RAI

SCAG

health-adjusted life expectancy (nad€je doziti adjustovand na miru
zdravi)

Hutchinsontiv-Gilfordav progericky syndrom

instrumental activities of daily living (instrumentélni aktivity den-
niho Zivota)

International classification of functioning, disability, and health
(Mezindrodni klasifikace funkéni zpisobilosti, disability a zdravi)
insulin-like growth factor-1 (inzulinu podobny ristovy faktor-1)
ischemicka choroba srde¢ni

International continence society (Mezindrodni spole¢nost pro kon-
tinenci)

interleukin-6

jednotka intenzivni péce

krevni obraz

1é¢ebna pro dlouhodobé nemocné

life expectancy (nadéje doziti)

lamin A

Minimal data set (minimalni soubor sledovanych tdaji o pacientech
daného typu)

Mini mental state examination (minimalni vySetfeni mentalniho
stavu, Folsteintiv test)

Mini nutritional assessment (minimalni hodnoceni nutri¢niho
stavu)

magnetickd rezonance

mitochondrialni deoxyribonukleova kyselina

neurocardiovascular instability (neurogenné podminéna kardiovas-
kulérni instabilita)

nemocni¢ni geriatricka oddéleni

neurally mediated syncope (neurogenné podminénd synkopa)
non-steroidal antiinflammatory drugs (nesteroidni antirevmatika,
nezadouci ucinky léka

Organization for economic cooperation and development (Organizace
pro mezinarodni spolupraci a rozvoj, sdruzuje hospodatsky nejvy-
spélejsi zeme svéta)

Online mendelian inheritance in man (katalog lidskych genti a gene-
tickych poruch vyvinuty na Johns Hopkins University a v National
center for biotechnology information, USA)

perkutanni endoskopicka gastrostomie

pozitronova emisni tomografie

primary health care (primarni, komunitni zdravotni péce)
peroxisome proliferator-activated receptors (receptory stimulujici
peroxizomy)

Resident assessment instrument (sestava k hodnoceni potieb a oSet-
fovatelské narocnosti osob v ustavni péci)

Sandoz clinical assessment geriatric (geriatrické klinické funkéni
hodnoceni podle firmy Sandoz)
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SIRS
SSRI

STH
SZ0

TF

TK
TNF
TSH
USG
USP
UV
UZ1S
VAS
VBI
VOzmax
WHAS

WRN

Systemic inflammatory response syndrome (syndrom systémoveé
zanétlivé odpoveédi)

selective serotonin reuptake inhibitors (selektivni inhibitory zpétného
vychytavani serotoninu, skupina antidepresiv)

somatotropni (ristovy) hormon

Svéetova zdravotnicka organizace (t¢z WHO)

tepova frekvence

tlak krevni

tumor nekrotizujici faktor

tyroideu (Stitnou zlazu) stimulujici hormon

ultrasonografie

ustav socialni péce

ultrafialové zateni

Ustav zdravotnickych informaci a statistiky

vizualni analogova skala

vertebrobazilarni insuficience

maximalni aerobni kapacita

The women’s health and aging study (nazev longitudinalni studie
o zdravotnim stavu a starnuti zZen)

Werneriv progericky syndrom
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Cas dospél k odvrzeni chorob jako stiedobodu zdravotni péce. V kontextu zmény
spektra zdravotnich probléemii, komplexni provazanosti biologickych a nebiologic-
kych faktoru, starnuti populace a interindividualni variability zdravotnich priorit se
Jevi zdravotni péce soustredéna vylucné na rozpoznavani a lecbu jednotlivych chorob
prinejlepsim jako zastarald a prinejhorsim jako Skodliva. Primdrni orientace na
nemoc miize neumysiné vést k léceni jednou nadmérnému, jednou nedostatecnému
a jindy jinak nevhodnému.

Rada aktivit, kritizujicich omezenost modelu orientovaného na choroby (disease
model), jakkoli chvalyhodnych, ovliviiuje dosud jen omezeny okruh lidi a navic casto
dale fragmentuje péci. Klinické rozhodovani by se vsak mélo u vSech pacientii roz-
vijet v ramci individualnich cilii a usilovat o rozpoznani a intervenovadni vSech ovliv-
nitelnych faktori jak biologickych, tak nebiologickych, nikoliv pouze o diagnostiko-
vani, lécbu a prevenci jednotlivych chorob. Bohuzel jiz predem slySime argumenty
proti integrovanéjsimu a individualizovanéjsimu pristupu; od namitek o nezadouct
medicinalizaci prirozenych tézkosti zivota pres bagatelizace, ,,vidyt nejde o nic
nového*, po varovani, ze ,,omezené zdroje je treba vyuzit k ovlivnéni rozhodujicich
biologickych mechanizmu*. Prekdzkou je i obecné vnimani modelu zaméireného na
choroby jako trvale platného, nikoliv jako pouze prechodné tispésného. Bez ohledu
na uvedené problemy se viak zdravotni péce musi pozménit, chce-li uspokojit zdra-
votni potieby pacientii 21. stoleti.

Tinetti, ME., Fried, T. The end of the disease era.
Am. J. Med., 2004, 116 (3)

(Mary E. Tinettiova, profesorka lékatstvi, epidemiologie a vefejného zdravotnictvi,
je feditelkou geriatrickych programii na Yale School of Medicine, New Haven, Con-
necticut, USA.)



