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Zadavatel:
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2.0 Oshova

Nazev hodnoceni: Compliance a adherence pacientt s diabetem mellitem

Garant projektu

. prof. MUDr. Milan Kvapil CSc., MBA

Publikace:

e Zadné v dobé zavére¢né zpravy (duben 2013)

Trvani projektu:
e Aktivace pracovisté: 7. prosince 2012

. Ukonéeni projektu: 31. bfezna 2013

Centra

. Bylo zapojeno 5 diabetologickych ambulanci v Ceské republice.

e Toto hodnoceni obsahuje data od pacientt s diabetem mellitem I. a Il typu z 5 zapojenych ambulanci v Ceské republice
(Tabulka 1).

Tabulka. 1

Pocet ziicastnénych center v jednotlivych méstech

Diabetologicka ambulance pocet

Hranice

Liberec

Opava

Praha
Celkem

gl |||~

Publikace:

e  7adné v dobé zavérené zpravy (duben 2013)




%iabetické

asociace CR

Metodologie:

. forma dotazniku, zdravotnicky personal a pacienti
. standardni statistické vyhodnoceni

Casova osa projektu:

piipravna faze - prosinec 2012

pilotni projekt leden - tinor 2013

sbér dotazniki - brezen 2013

vyhodnoceni - biezen 2013

uzavieni projektu zavéreéna zprava - duben 2013
publikace vysledki - duben 2013

Pocet subjektu (planovany a analyzovany):

e zpocatku bylo planovano zatadit 500 pacientil

Celkové byla zdokumentovana data 0 499 pacientech (Graf ¢. 1).

Graf &1

Zastoupeni jednotlivych center

Centrum N %

Centrum 1 99 19.84
Centrum 2 100 20.04
Centrum 3 100 20.04
Centrum 4 100 20.04
Centrum 5 100 20.04

Celkem 499 100 %
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Vék diabetika v dobé projektu

Graf &.2

Vék pacienti ke konci roku 2012

Vék vSech pacientt

40%
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20%

Podil diabetikil
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Vék (roky)
N 499
Prameér 64 let
Median 66 let
Min — Max 19— 90 let

*U 7 pacienti nebyl vypinén udaj o typu diabetu.

Typ diabetu a medikac

Graf ¢. 3

Typ diabetu a medikace

Typ diabetu

N = 492*

93.3%

- DM 1. typu***
- DM 2. typu

N=33

N =459

*U 7 pacientl nebyl vypinén Gdaj o typu diabetu.
**U 2 pacient nebyla uvedena medikace.

*** U v8ech pacientl s diabetem 1. typu je medikaci pouze inzulin.

N =499

Vék pacientu dle typu diabetu

40%

20%

Podil diabetikd

10%

Vék (roky)
N*  Pramér Median  Min — Max
. DM 1. typu 33 39 let 38 let 1974 let
. DM 2. typu 459 66 let 67 let 25-90 let
N = 499

Medikace

N = 497**
% pacientt

0% 25% 50% 75%

Pouze dieta 9.7

Dieta +
peroralni 50.5
antidiabetika

N=251

Peroralni
antidiabetika 24.3 N=121
+ inzulin

Pouze inzulin 15.5
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Vyska a hmotnost pacientii s diabetem

Graf ¢&. 4
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Hladina glykovaného hemoglobinu

Graf ¢.5

*U 1 pacienta nebyl vyplnén udaj o jeho hmotnosti.

Diagnéza a hlavni kritéria pro zaiazeni:

Vsichni DM DM
pacienti 1. typu** 2. typu**
N = 487* N =32 N = 449
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*U 12 pacientt nebyla vyplnéna hladina glykovaného hemoglobinu.
** Néktefi pacienti nebo zdravotnici neuvedili tidaj o typu diabetu, coz ma za nasledek mensi poc¢et pacientt v jednotlivych skupinach.

Vyska a hmotnost pacientil s diabetem

Podil diabetiki

Hladina glykovaného hemoglobinu (HbAlc)

Podil diabetikt
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Zarazovaci kritéria

. Dospéli pacient (starsi 18 let véku) se stanovenou diagnozou diabetes mellitus
. Ochota pacienta absolvovat hodnoceni

Vyfazovaci kritéria:
. Nestanovena

Statistické metody

. Vysledky dotaznikového prizkumu byly vzhledem k popisnému charakteru studie sumarizovany pomoci standardnich
nastroju popisné statistiky: frekvenénich tabulek, priméru, medianu, minima a maxima.

e  Testovani hypotéz nebylo pouzito.

. K vizualizaci vysledkt byly pouzity vysecové, bodové, paskové a krabicové grafy.

Analyzovany soubor pacienti

. Vzhledem k charakteru dat byl analyzovan cely soubor 499 oslovenych pacientii zafazenych v jednom z 5
participujicich center.

e Prislusnost k centru byla v analyze uvazovana i jako stratifikacni kritérium, hlavnim stratifikaénim kritériem pfi tvorbé
vystupt vSak byl typ diabetu.

. V ramci analyzy osobnostniho profilu ve vztahu k celkovému hodnoceni compliance byly pro analyzu kromé celého
souboru diabetikli vybrany dvé podskupiny diabetikl — pacienti s nejlepsi compliance a pacienti s nejhor$i compliance
(dle celkového souctu jednotlivych komponent).

Podrobny popis zafazenych
. Podrobny popis zarazenych diabetikl s ohledem na piislusnost k centru, typ diabetu, medikaci, vék, vysku, hmotnost a
hladinu glykovaného hemoglobinu (HbAlc) je uveden v Givodu analytického reportu.

Chyhbéjici hodnoty
. Zadny z pacientd nebyl z analyzovaného souboru odstranén kviili chybgjicim tdajim. Diivodem byl fakt, e vyskyt
chybéjicich udaji byl relativné nizky a nepravidelny, nevykazoval tedy zadny trend.
. Chybgjici udaje u nékterych pacientti byly zohlednény pouze v dil¢ich analyzach (napf. v sumarizaci hodnoceni dle
stratifikacniho kritéria). Tento fakt vSak nema vliv na kvalitu a validitu ziskanych vysledka.

Souhrn/Zavéry
Vysledky ucinnosti:

. Prvni zdokumentovana zafazovaci navstéva prob&hla 7. prosince 2012
. Posledni zdokumentovana navstéva pacienta se udala 7. biezna 2013

VysledKy primérniho cile

e  Jako primarni cil byla hodnocena compliance diabetikil, a to zvlast' podle pacienta a zdravotnika, v nasledujicich
oblastech: dieta, pohyb, nohy, hmotnost, komplikace, selfmanagement, 1éky, HbAlc. Zavéry lze shrnout nasledovné:

»  Priblizné v 75 % piipadi hodnoti 1ékaf pacientovy znalosti (compliance) stejné nebo hife nez sam pacient.

»  Pacienti s diabetem 1. typu maji lepsi znalosti nez pacienti s diabetem 2. typu v ptipadé problematiky diety, pohybu,
hmotnosti, selfmanagementu a glykovaného hemoglobinu.
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»  Pacienti s diabetem 1. typu maji nizsi celkové skore compliance

»  Pcienti s diabetem 1. typu maji vyssi celkovou znalost problematiky diabetu mellitu neZ pacienti s diabetem mellitem 2.

typu
»  Mezi jednotlivymi centry existuji rozdily v hodnoceni compliance jak dle pacienta, tak dle zdravotnika.

»  Vysledky primarniho cile jsou uvedeny v grafech ¢. 6 — 28

Graf ¢. 6
Pramérny profil pacienta z hlediska compliance N* = 499
Podle pacienta Podle zdravotnika
pramérné hodnoceni pramérné hodnoceni
1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
Dieta Dieta
Pohyb Pohyb
Nohy Nohy
Hmotnost Hmotnost
Komplikace Komplikace
Selfmanagement Selfmanagement
Léky Léky
HbAlc HbAlc
* U jednotlivych komponent compliance byl pramér pog&itan podle jejich vypInénosti.
Graf &.7

Primérny profil pacienta z hlediska compliance N = 499
pro jednotliva centra — podle zdravotnika

pramérné hodnoceni

Centrum 1 Centrum 2 Centrum 3 Centrum 4 Centrum 5
N* =99 N* =100 N* =100 N* =100 N* =100

Dieta 2.7 21

Pohyb 2.8 2.0
Nohy 1.8 13

Hmotnost 2.6 18
Komplikace 2.7 1.3

Selfmanagement 2.4 21
Léky 26 11

HbAlc 2.8 19

* U jednotlivych komponent compliance byl primér pocitan podile jejich vypinénosti.
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Graf ¢. 8
Hodnoceni compliance - DIETA N = 499
Rozumi rozdéleni potravin/zivin, pfijmu sacharidi. Snazi se dodrzovat dietni doporuceni.
% vSech pacient
Skupina* 0% 20% 40% 60% 80% 100%
Podle pacienta N =499 ‘ 17.2 | 47.1 ‘ 28.9 - 0.2
DM 1. typu N=33 24.2 | 60.6 ‘ 15.2 o‘o
DM 2. typu N = 459 ‘ 16.3 | 46.8 ‘ 29.6 -0.2
Podle zdravotnika N =499 ‘ 12.8 | 35.1 ‘ 41.1 - 0.2
DM 1. typu N=33 24.2 | 42.4 30.3 l
DM 2. typu N =459 ‘ 12.0 | 34.9 ‘ 41.6 - 0.2
[ 1=Ano (zna danou problematiku) [] 3= Mozna [ 4=Spisene
[l 2=spiseano Il 5= Ne (nezna danou problematiku)
* Néktefi neuvedli Gdaj o typu diabetu nebo nehodnotili danou otazku, coz ma za nasledek mens$i pocet pacientl v jednotlivych skupinach.
Graf ¢.9

Hodnoceni compliance - DIETA N = 499
Rozumi rozdéleni potravin/zivin, pfijmu sacharidl. Snazi se dodrzovat dietni doporuceni.
% vSech pacientu
Skupina* Ano Spise ano Mozna Spise ne Ne
Podle pacienta N=499 86(17.2) 235(47.1%) 144 (28.9%) 33(6.6%) 1 (0.2%)
1.typu N=33 8(24.2%) 20(60.6%) 5(15.2%) 0 (0.0%) 0 (0.0%)
DM
2. typu N=459 75(16.3%) 215 (46.8%) 136 (29.6%) 32(7.0%) 1 (0.2%)
Podle zdravotnika N=499 64(12.8%) 175(35.1%) 205 (41.1%) 54 (10.8%) 1(0.2%)
1. typu N=33 8(24.2%) 14(42.4%) 10(30.3%) 1 (3.0%) 0 (0.0%)
DM
2.typu N =459 55(12.0%) 160 (34.9%) 191 (41.6%) 52(11.3%) 1(0.2%)

* Néktefi neuvedii Udaj o typu diabetu nebo nehodnotili danou otazku, coz ma za nasledek mensi pocet pacient(i v jednotlivych skupinach.
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Graf ¢. 10
Rozdil v hodnoceni compliance mezi pacientem N = 499
a zdravotnikem - DIETA
% vSech pacientl
Skupina*
0% 20% 40% 60% 80% 100%
VSichni pacienti N =499 ‘ 46.3 ’ 46.1 ‘ 7.0 HO.G
Diabetes 1. typu N =33 ‘ 51.5 ’ 45.5 Ho.o
Diabetes 2. typu N =459 ‘ 46.2 ’ 46.2 ‘ 7.0 Wn
Zadny rozdil Rozdil Rozdil Rozdil Maximalni
Skupina* v hodnoceni o1 stupen 0 2 stupné o 3 stupné rozdil
Vsichni pacienti 231 (46.3%) 230 (46.1%) 35 (7.0%) 3(0.6%) 0 (0.0%)
1. typu 17 (51.5%) 15 (45.5%) 1(3.0%) 0 (0.0%) 0 (0.0%)
DM
2. typu 212 (46.2%) 212 (46.2%) 32 (7.0%) 3(0.7%) 0 (0.0%)
* Néktefi neuvedii Udaj o typu diabetu nebo nehodnotili danou otazku, coz ma za nasledek mensi pocet pacientt v jednotlivych
skupinach. Rozdily jsou pocitany jen v pfipadé, Zze danou problematiku hodnotil pacient i zdravotnik.
Graf ¢. 11

Hodnoceni compliance - POHYB N = 499

Rozumi souvislostem mezi pfijmem a vydejem energie, potfebé cviit. Snazi se o pohyb.

% vSech pacientu

Skupina* 0% 20% 40% 60% 80% 100%
Podle pacienta N =499 | 21.4 | 39.9 ‘ 30.1 - 1.0
DML typu  N=33 | 54.5 | 333 ‘ 121 0‘0

DM 2. typu N =459 | 19.0 | 40.1 ‘ 31.6 11

Podle zdravotnika N =499 | 16.8 | 39.1 ‘ 33.7 - 1.2

DMLtpu  N=33 | 455 | 333 ‘ 18.2 l 0.0

DM2 typu N =459 | 148 | 39.4 ‘ 346 - 13

[ 1 =Ano (zna danou problematiku) [] 3=Mozna [l 4= Spisene

O 2= Spise ano B 5= Ne (nezna danou problematiku)

* Néktefi neuvedii Udaj o typu diabetu nebo nehodnotili danou otazku, coz ma za nasledek mensi pocet pacient(i v jednotlivych skupinach.
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Graf ¢. 12
Hodnoceni compliance - POHYB N = 499
Rozumi souvislostem mezi pfijmem a vydejem energie, potfebé cvicit. Snazi se o pohyb.
% vSech pacientu
Skupina* Ano Spise ano Mozna Spise ne Ne
Podle pacienta N =499 107 (21.4%) 199 (39.9%) 150 (30.1%) 38 (7.6%) 5 (1.0%)
1.typu N=33 18(54.5%) 11(33.3%) 4(12.1%) 0 (0.0%) 0 (0.0%)
DM
2.typu N =459 87(19.0%) 184 (40.1%) 145 (31.6%) 38 (8.3%) 5(1.1%)
Podle zdravotnika N =499 84(16.8%) 195 (39.1%) 168 (33.7%) 46 (9.2%) 6 (1.2%)
1. typu N=33 15(45.4%) 11(33.3%) 6 (18.2%) 1(3.0%) 0 (0.0%)
DM
2.typu N =459 68 (14.8%) 181 (39.4%) 159 (34.6%) 45 (9.8%) 6 (1.3%)
* Néktefi neuvedii Udaj o typu diabetu nebo nehodnotili danou otazku, coz ma za nasledek mensi pocet pacient(i v jednotlivych skupinach.
Graf ¢. 13

Rozdil v hodnoceni compliance mezi pacientem N = 499
a zdravotnikem - POHYB

% vSech pacientl

Skupina*
0% 20% 40% 60% 80% 100%
VSichni pacienti N =499 ‘ 50.5 ‘ 45.9 %40.2
Diabetes 1. typu N =33 ‘ 515 ‘ 455 Ho.o
Diabetes 2. typu N =459 ‘ 50.8 ‘ 45.5 F.%o.z
Zadny rozdil Rozdil Rozdil Rozdil Maximalni
Skupina* v hodnoceni o 1 stupen 0 2 stupné o 3 stupné rozdil
] L] []

Vsichni pacienti 252 (50.5%) 229 (45.9%) 17 (3.4%) 1(0.2%) 0 (0.0%)

1. typu 17 (51.5%) 15 (45.5%) 1(3.0%) 0 (0.0%) 0 (0.0%)

DM
2. typu 233(50.8%) 209 (45.5%) 16 (3.5%) 1(0.2%) 0 (0.0%)

* Néktefi neuvedii idaj o typu diabetu nebo nehodnotili danou otazku, coz ma za nasledek men3i pocet pacientt v jednotlivych
skupinach. Rozdily jsou pocitany jen v pfipadé, Ze danou problematiku hodnotil pacient i zdravotnik.
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Graf ¢. 14

Hodnoceni compliance - NOHY

N =499

Uvédomuije si problematiku diabetické nohy. Pravidelné kontroluje DK, nosi vhodnou obuv.

Skupina*

% vSech pacientu

0.4

o
~

0% 20% 40% 60% 80% 100%
Podle pacienta N =499 | 345 | 44.3 ‘ 19.0 1'
DML typu  N=33 | 203 | 455 ‘ 24.2 0‘
DM 2. typu N =459 | 34.2 | 44.7 ‘ 18.7 l
Podle zdravotnika N =499 | 28.1 | 40.7 ‘ 27.5 l 0.4
DML typu  N=33 | 121 | 485 333 .
DM2. typu N =459 | 204 | 403 ‘ 26.8 I

[ 1=Ano (zna danou problematiku) [] 3=Mozna [l 4= Spisene

O 2= Spise ano B 5= Ne (nezna danou problematiku)

* Néktefi neuvedii Udaj o typu diabetu nebo nehodnotili danou otazku, coz ma za nasledek mensi pocet pacient( v jednotlivych skupinach.

Graf ¢. 15
Hodnoceni compliance - NOHY N = 499
Uvédomuije si problematiku diabetické nohy. Pravidelné kontroluje DK, nosi vhodnou obuv.
% vSech pacientu
Skupina* Ano Spise ano Mozna Spise ne Ne
Podle pacienta N=499 172 (34.5%) 221 (44.3%) 95(19.0%) 9 (1.8%) 2 (0.4%)
1.typu N=33 10(30.3%) 15(45.5%) 8(24.2%) 0 (0.0%) 0 (0.0%)
DM
2.typu N =459 157 (34.2%) 205 (44.7%) 86 (18.7%) 9 (2.0%) 2 (0.4%)
Podle zdravotnika N =499 140 (28.1%) 203 (40.7%) 137 (27.5%) 17 (3.4%) 2(0.4%)
1. typu N=33 4(12.1%) 16(485%) 11(33.3%) 2(6.1%) 0 (0.0%)
DM
2.typu N =459 135 (29.4%) 185 (40.3%) 123 (26.8%) 14 (3.1%) 2 (0.4%)

* Néktefi neuvedli Udaj o typu diabetu nebo nehodnotili danou otazku, coz ma za nasledek mensi pocet pacient(i v jednotlivych skupinach.

11
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% vSech pacientu

Zna svoji hmotnost a vi, kolik by mél/a vazit. Snazi se hubnout a dafi se mulji to.

Graf ¢. 16
Rozdil v hodnoceni compliance mezi pacientem N = 499
a zdravotnikem - NOHY
% vSech pacientl
Skupina*
0% 20% 40% 60% 80% 100%
VSichni pacienti N =499 ‘ 57.3 ‘ 37.1 ‘S.ZH 0.2
Diabetes 1. typu N =33 ‘ 39.4 ‘ 57.6 Ho.o
Diabetes 2. typu N =459 ‘ 59.5 ‘ 8588 ‘4.8”0.2
Zadny rozdil Rozdil Rozdil Rozdil Maximalni
Skupina* v hodnoceni o1 stupen 0 2 stupné o 3 stupné rozdil
] []
Vsichni pacienti 286 (57.3%) 185 (37.1%) 26 (5.2%) 1(0.2%) 1(0.2%)
1.typu 13 (39.4%) 19 (57.6%) 1(3.0%) 0 (0.0%) 0 (0.0%)
DM
2.typu 273 (59.5%) 162 (35.3%) 22 (4.8%) 1(0.2%) 1 (0.2%)
* Néktefi neuvedii idaj o typu diabetu nebo nehodnotili danou otazku, coz ma za nasledek men3i pocet pacientt v jednotlivych
skupinach. Rozdily jsou pocitany jen v pfipadé, Ze danou problematiku hodnotil pacient i zdravotnik.
Graf ¢.17
Hodnoceni compliance - HMOTNOST N = 499

Skupina* Ano Spise ano Mozna Spise ne Ne
Podle pacienta N=498 139 (27.9%) 195 (39.2%) 141 (28.3%) 20 (4.0%) 3 (0.6%)
1. typu N=33 22(66.7%) 6(182%) 5(15.2%) 0(0.0%) 0 (0.0%)
DM
2. typu N=458 114 (24.9%) 187 (40.8%) 134 (29.3%) 20 (4.4%) 3 (0.7%)
Podle zdravotnika ~ N=499 126 (25.3%) 190 (38.1%) 123 (24.6%) 57 (11.4%) 3 (0.6%)
1. typu N=33 18(54.5%) 9(27.3%) 2(6.1%) 4(12.1%)  0(0.0%)
DM
2. typu N=459 108 (23.5%) 176 (38.3%) 119 (25.9%) 53 (11.5%) 3 (0.7%)

* Néktefi neuvedii Udaj o typu diabetu nebo nehodnotili danou otazku, coz ma za nasledek mensi pocet pacient(i v jednotlivych skupinach.

12




%iahetické

asociace CR

Hodnoceni compliance - KOMPLIKACE

Zna alespon nékteré diabetické komplikace i zasady jejich prevence.
Aktivné se snazi komplikacim predejit.

Graf ¢. 18
Rozdil v hodnoceni compliance mezi pacientem N = 499
a zdravotnikem - HMOTNOST
% vSech pacientl
Skupina*
0% 20% 40% 60% 80% 100%
VSichni pacienti N =498 ‘ 55.4 ‘ 40.0 }4.0“0.6
Diabetes 1. typu N =33 ‘ 75.8 ‘ 21.2 Ho.o
Diabetes 2. typu N =458 ‘ 54.1 ‘ 41.3 %.9‘#7
Zadny rozdil Rozdil Rozdil Rozdil Maximalni
Skupina* v hodnoceni o1 stupen 0 2 stupné o 3 stupné rozdil
O [] L]
Vsichni pacienti 276 (55.4%) 199 (40.0%) 20 (4.0%) 3(0.6%) 0 (0.0%)
1.typu 25 (75.8%) 7 (21.2%) 1 (3.0%) 0 (0.0%) 0(0.0%)
DM
2. typu 248 (54.1%) 189 (41.3%) 18 (3.9%) 3(0.7%) 0 (0.0%)
* Néktefi neuvedii idaj o typu diabetu nebo nehodnotili danou otazku, coz ma za nasledek men3i pocet pacientt v jednotlivych
skupinach. Rozdily jsou pocitany jen v pfipadé, Ze danou problematiku hodnotil pacient i zdravotnik.
Graf €. 19

N =499

% vSech pacientu

Skupina* 0% 20% 40% 60% 80% 100%
Podle pacienta N =499 | 27.1 | 44.5 ‘ 25.7 ]I 1.2
DML typu  N=33 | 203 | 515 18.2 o‘o
DM 2. typu N = 459 | 27.0 | 44.0 ‘ 26.1 1. 13
Podle zdravotnika N =499 | 19.0 | 32.7 ‘ 39.7 - 0.6
DML typu  N=33 | 121 | 485 ‘ 303 - 0.0
DM2. typu N =459 | 19.6 | L8 ‘ 401 - 07
[ 1 =Ano (zna danou problematiku) [] 3=Mozna [l 4= Spisene
O 2= Spise ano B 5= Ne (nezna danou problematiku)

* Néktefi neuvedli Udaj o typu diabetu nebo nehodnotili danou otazku, coz ma za nasledek mensi pocet pacient(i v jednotlivych skupinach.

13
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Graf ¢. 20
Hodnoceni compliance - KOMPLIKACE N = 499
Zna alespon nékteré diabetické komplikace i zasady jejich prevence. Aktivné se snazi komplikacim
predejit.
% vSech pacientu
Skupina* Ano Spise ano Mozna Spise ne Ne
Podle pacienta N =499 135 (27.1%) 222 (44.5%) 128 (25.7%) 8 (1.6%) 6 (1.2%)
1.typu N=33 10(30.3%) 17(51.2%) 6 (18.2%) 0 (0.0%) 0 (0.0%)
DM
2.typu N =459 124 (27.0%) 202 (44.0%) 120 (26.1%) 7 (1.5%) 6 (1.3%)
Podle zdravotnika N=499 95(19.0%) 163 (32.7%) 198 (39.7%) 40 (8.0%) 3(0.6%)
1.typu N=33 4(12.1%) 16(48.5%) 10(30.3%) 3(9.1%) 0 (0.0%)
DM
2.typu N =459 90(19.6%) 146 (31.8%) 184 (40.1%) 36 (7.8%) 3(0.7%)
* Néktefi neuvedii Udaj o typu diabetu nebo nehodnotili danou otazku, coz ma za nasledek mensi pocet pacient( v jednotlivych skupinach.
Graf ¢. 21

Rozdil v hodnoceni compliance mezi pacientem N = 499
a zdravotnikem - KOMPLIKACE

% vSech pacientl

Skupina*
0% 20% 40% 60% 80% 100%
VSichni pacienti N =499 ‘ 52.1 ‘ 38.7 ‘ 8.4 ‘FS
Diabetes 1. typu N =33 ‘ 51.5 ‘ 36.4 ‘ 12.1 ‘0.0
Diabetes 2. typu N =459 ‘ 52.5 ‘ 39.0 ‘ 7.6 H).g
Zadny rozdil Rozdil Rozdil Rozdil Maximalni
Skupina* v hodnoceni o1 stupen 0 2 stupné o 3 stupné rozdil
] [] []

Vsichni pacienti 260 (52.1%) 193 (38.7%) 42 (8.4%) 4 (0.8%) 0 (0.0%)

1.typu 17 (51.5%) 12 (36.4%) 4 (12.1%) 0 (0.0%) 0(0.0%)

DM
2.typu 241 (52.5%) 179 (39.0%) 35 (7.6%) 4(0.9%) 0 (0.0%)

* Néktefi neuvedii Udaj o typu diabetu nebo nehodnotili danou otazku, coz ma za nasledek mensi pocet pacientt v jednotlivych
skupinach. Rozdily jsou pocitany jen v pfipadé, Zze danou problematiku hodnotil pacient i zdravotnik.
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Graf ¢. 22
Hodnoceni compliance - LEKY N = 499
Rozumi, pro¢ uziva své léky, vi jak plisobi. Dodrzuje doporuceni, pravidelné uziva Iéky.
% vSech pacientu
Skupina* 0% 20% 40% 60% 80% 100%
Podlezaravotniia N=4s9  [INMSNI] o1 | = B
[0 1=Ano (zna danou problematiku) [] 3=Mozna [l 4=Spisene
[] 2= Spise ano [ 5= Ne (nezna danou problematiku)
* Néktefi neuvedii Udaj o typu diabetu nebo nehodnotili danou otazku, coz ma za nasledek mensi pocet pacient(i v jednotlivych skupinach.
Graf ¢. 23

Hodnoceni compliance - LEKY N = 499
Rozumi, pro¢ uziva své léky, vi jak plisobi. Dodrzuje doporuceni, pravidelné uziva Iéky.

% vSech pacientl

Skupina* Ano Spise ano Mozna Spise ne Ne
Podle pacienta N=492 239 (48.6%) 171 (34.8%) 76(15.4%) 6(1.2%) 0 (0.0%)
1. typu N=33 18(545%) 12(36.4%) 2(6.1%)  1(3.0%)  0(0.0%)
DM
2. typu N =452 217 (48.0%) 158 (35.0%) 72(15.9%) 5(1.1%) 0 (0.0%)

Podle zdravotnika N =489 200 (40.9%) 152 (31.1%) 129 (26.4%) 8(1.6%) 0 (0.0%)
1. typu N=33 18(54.5%) 11(33.3%) 4(12.1%) 0(0.0%) 0 (0.0%)

DM
2.typu N=449 181 (40.3%) 139 (31.0%) 122 (27.2%) 7 (1.6%) 0 (0.0%)

* Néktefi neuvedli Udaj o typu diabetu nebo nehodnotili danou otazku, coz ma za nasledek mensi pocet pacient(i v jednotlivych skupinach.
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Hodnoceni compliance - HbAlc

Graf ¢. 24
Rozdil v hodnoceni compliance mezi pacientem N = 499
a zdravotnikem - LEKY
% vSech pacientl
Skupina*
0% 20% 40% 60% 80% 100%
VSichni pacienti N =489 ‘ 62.4 ’ 33.3 ‘4.1'0.2
Diabetes 1. typu N =33 ‘ 66.7 ’ 30.3 Ho.o
Diabetes 2. typu N =449 ‘ 62.6 ’ 33.6 FGIO'Z
Zadny rozdil Rozdil Rozdil Rozdil Maximalni
Skupina* v hodnoceni o1 stupen 0 2 stupné o 3 stupné rozdil
Vsichni pacienti 305 (62.4%) 163 (33.3%) 20 (4.1%) 1(0.2%) 0 (0.0%)
1.typu 22 (66.7%) 10 (30.3%) 1 (3.0%) 0 (0.0%) 0(0.0%)
DM
2. typu 281 (62.6%) 151 (33.6%) 16 (3.6%) 1(0.2%) 0 (0.0%)
* Néktefi neuvedii idaj o typu diabetu nebo nehodnotili danou otazku, coz ma za nasledek men3i pocet pacientt v jednotlivych
skupinach. Rozdily jsou pocitany jen v pfipadé, Ze danou problematiku hodnotil pacient i zdravotnik.
Graf ¢. 25

% vSech pacientt

Skupina* 0% 20% 40% 60% 80% 100%

Podle pacienta N =499 | 20.4 | 32.7

o

DM 1. typu N=33 | 51.5 | 27.3 ‘ 15.2 . 0.0
DM 2. typu N =459 | 18.5 | 33.1 ‘ 28.8 -
Podle zdravotnika N =498 | 16.5 | 25.3 ‘ 27.7 _
DML typu  N=33 | 455 | 15.2 ‘ 15.2 _
DM2.typu N =458 | 144 | 26.2 29.0 _

0 1=Ano (zna danou problematiku) [] 3 =Mozna
O 2= Spise ano

B 4=Spigene

[ 5= Ne (nezna danou problematiku)

* Néktefi neuvedli Udaj o typu diabetu nebo nehodnotili danou otazku, coz ma za nasledek mensi pocet pacient(i v jednotlivych skupinach.
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Graf ¢. 26

Graf ¢. 27

Hodnoceni compliance - HbAlc N = 499

% vSech pacient

Skupina* Ano Spise ano Mozna Spise ne Ne

Podle pacienta N =499 102 (20.4%) 163 (32.7%) 138 (27.7%) 52 (10.4%) 44 (8.8%)

17 (51.5%) 9(27.3%) 5(15.2%) 2(6.1%) 0 (0.0%)

2. typu N=459 85(18.5%) 152 (33.1%) 132 (28.8%) 48 (10.5%) 42 (9.2%)

Podle zdravotnika N =498 82 (16.5%) 126 (25.3%) 138 (27.7%) 89 (17.9%) 63 (12.7%)
1. typu N=33 15(455%) 5(15.2%) 5 (15.2%) 4 (12.1%) 4 (12.1%)

DM
2. typu N=458 66(14.4%) 120 (26.2%) 133 (29.0%) 84 (18.3%) 55 (12.0%)

* Néktefi neuvedii udaj o typu diabetu nebo nehodnotili danou otazku, coz ma za nasledek mensi pocet pacientt v jednotlivych skupinach.

Soucet hodnoceni compliance podle center N = 499

Skupina* N* Pramér Median Min — Max

Podle pacienta

Centrum 1 91 18.9 18.0 14-28
Centrum 2 100 14.5 14.0 8-25
Centrum 3 99 155 15.0 8-26
Centrum 4 98 17.7 18.5 8-26
Centrum 5 100 19.1 20.0 9-29

Podle zdravotnika

............. Cemrum19220620012_34
Centrum 2 99 13.6 13.0 8-24
Centrum 3 96 21.1 22.0 8-31
Centrum 4 99 18.5 18.0 10-29
Centrum 5 100 20.8 21.0 8-31

* U nékterych pacienti nebyly hodnoceny v8echny komponenty compliance, coz ma za nasledek niz$i zastoupeni jednotlivych center.
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Graf ¢. 28

Rozdil v celkovém hodnoceni compliance mezi

pacientem a zdravotnikem podle center

20 4
15 1
g 10 -
o
° 5
2 B centum
2 0
>§ . Centrum 2
) -5 A
2 1 D Centrum 3
"‘E -10 D Centrum 4
o]
o 15 4 . Centrum 5
-20 -

N =499

Maximum
Median

75% percentil
25% percentil
Minimum

[ A |

N*
91
99
95
98

100

Primér Median  Min— Max

15
-0.8
5.8
0.8
17

2.0 -9-10
0.0 -6-4
6.0 -8-18
0.5 -7-9
2.0 -3-8

Cim je vy83i rozdil v souétu hodnoceni compliance (> 0), tim vice se ve srovnani s hodnocenim

zdravotnika pacient domniva, Ze rozumi tématim diabetu (hodnoceni zdravotnika je horsi).

Cim je nizsi rozdil v souétu hodnoceni compliance (< 0), tim Iépe lékaf hodnoti pacientovy
znalosti o tématech diabetu (hodnoceni pacienta je horsi).

Z vysledkul je vidét, ze v 75% pfipadd hodnoti |ékaf pacientovy znalosti stejné nebo hire nez

sam pacient.

* U nékterych pacientli nebyly hodnoceny v8echny komponenty compliance pacientem i zdravotnikem zarover, coZz mé za nasledek

niz8i zastoupeni jednotlivych center.
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Vysledky sekundarnich cili

e Pomoci vizualnich analogovych $kal bylo hodnoceno vnimani osobnostniho profilu diabetika s ohledem na to, zda se
pacient idi svym nadzorem (3kala JA-ONI) a zda je motivovén zlepSenim svého zdravotniho stavu (3kala
POVZBUZENI-HROZBA). Zavéry lze shrnout nasledovné:

»  Podle hodnoceni pacientii (bez zohlednéni typu diabetu) jsou piiblizné dvé téetiny z nich spise motivovany zlepSenim
svého zdravotniho stavu. Vysledky hodnoceni podle zdravotnika jsou podobné.

»  V celkovém pohledu dale mirn¢ pievazuji diabetici, ktefi se dle osobnostniho hodnoceni fidi spise vlastnim nazorem
nez minénim okoli.

»  Hodnoceni osobnostniho profilu pacientem a zdravotnikem se na vizualni skale JA-ONI u vice neZ poloviny pacientii
lisilo o vice nez 10 %. Na vizualni $kale POVZBUZENI-HROZBA se o vice neZ 10 % lisilo hodnoceni zhruba u
poloviny diabetiku.

»  Témef 80 % pacientl s diabetem 1. typu uvadi, ze se fidi vlastnim nazorem, dle hodnoceni zdravotnika je to dokonce
téméf 90 %. U pacientl s diabetem 2. typu je to pouze 50 %, a to jak dle pacienta, tak dle zdravotnika.

»  Pacienti s nejlepsi compliance se vice fidi svym nazorem a jsou spiSe motivovani zlepsenim svého zdravotniho stavu.

»  Nadruhou stranu pacienti s nejhorsi compliance se ¢astéji fidi minénim okoli a dle hodnoceni zdravotnika jsou
motivovani spise strachem pied pripadnymi nasledky a komplikacemi nemoci.

»  Vysledky sekundarnich cild jsou znazornény v grafech ¢. 29 — 40

»  Pro hodnoceni osobnostniho profilu ve vztahu k celkovému hodnoceni compliance byly vybrany dvé skupiny diabetikt
— pacienti s nejlepsi compliance a pacienti s nejhorsi compliance (dle celkového souctu jednotlivych komponent).

»  Nejprve byla tato kategorizace provedena podle hodnoceni samotného pacienta (graf ¢. 39), nasledné byli pacienti
rozdéleni do kategorii podle hodnocen i zdravotnika (graf ¢. 40).

»  V obou piipadech bylo vybrano 10 % pacientii s nejlepsi compliance a 10 % pacientl s nejhorsi compliance.
»  Zvysledku je vidét, Ze pacienti s nejlepsi compliance se vice fidi svym nazorem a jsou spi$e motivovani zlepSenim

svého zdravotniho stavu. Na druhou stranu pacienti s nejhorsi compliance se ¢asto fidi i minénim okoli a dle hodnoceni
zdravotnika jsou motivovani spiSe strachem pted piipadnymi nasledky a komplikacemi nemoci.
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Graf ¢. 29
Interpretace vizualnich analogovych skal (VAS)
JA
Pacientse fidi svym nazorem. Minéni okoli pro
néj neni dulezité a je hife ovlivnitelny z vnéjsku.
Ma své viastni presvédceni.
HROZBA
POVZBUZENI Pacient je motivovan strachem
Pacientje motivovan kyzenym pred pfipadnymi nasledky
zlepSenim svého zdravotniho 4 D a komplikacemi nemoci.
stavu. Uspéch pacienta Spolupracuije. protoze se chce
povzbuzuije. vyhnout obtizim a také pokarani od
lékare.
ONI
Pacientje zavisly na minéni okoli (napf. rodina.
kolegové). rozhoduje podle ostatnich. fidi se
doporucenimi autorit. tedy i I€kare. Vyhovuje mu.
kdyz odpovédnost prebiraji druzi.
Graf ¢. 30
Hodnoceni VAS podle pacienta N = 495
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* U 4 pacient nebyla zaznacena hodnota alespoii na jedné vizualni analogové $kale.
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Graf ¢. 31
Hodnoceni VAS podle zdravotnika N = 496*
B JA
349 % 17.7%
POVZBUZENI HROZBA
284% 19.0%
ONI
* U 3 zdravotniki nebyla zaznaééna hodnota alespoii na jedné vizualni analogové $kale.
Graf ¢. 32

Rozdil v hodnoceni mezi pacientem a zdravotnikem n-a499
na vizualni Skale JA - ONI

60% 1
50% 4 48.9
N* 493
40%
°3 o v
€ Primér 15.3%
o 30%
&
-3 Median 10.7 %
% 20%
o Min — Max 0.0-88.4%
10%

0%

Rozdil (%)

U vice nez poloviny pacientt se hodnoceni na vizualni $kale JA — ONI ligilo o vice nez 10 %.

*Rozdily jsou pocitany jen v pfipadé, byla-li zaznac¢ena hodnota na vizuaini analogové $kale pacientem i zdravotnikem.
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Graf ¢. 33

Graf ¢. 34

VAS podle pacienta a typu diabetu

Uvedena procenta se vztahuji k jednotlivym skupinam (

DM |, DM 1)

® 438% ,
® 3TN

POVZBUZENI

® 156%
® 289%

@ DML typu N*=32
@ DM 2. typu N* =456

® 344%
7 @& 13.6%

HROZBA

S @ 63%
@ 19.7%

* U nékterych pacient( nebyl vypinén Gdaj o typu diabetu nebo nebyla zaznacena hodnota alespori na jedné vizuaini analogové $kale,

coz méa za nasledek mensi pocet v jednotlivych skupinach..

VAS podle zdravotnika a typu diabetu @ DM 1 typu N*=33
Uvedena procenta se vztahuji k jednotlivym skupinam (DM I, DM Il) & DM2. typu N*=456
o
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* U nékterych pacientti nebyl vypinén udaj o typu diabetu nebo nebyla zdravotnikem zaznacena hodnota alespori na jedné vizuaini
analogové $kale, coz ma za nasledek mensi pocet v jednotlivych skupinach..
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Graf ¢. 35

Rozdil hodnoceni mezi pacientem a zdravotnikem =499

podle typu diabetu — JA - ONI

60%
50%

S 40%

]

c

2

& 30%

o

s

e 20%
10%

0%

Rozdil (%)
N*  Prumér Median  Min— Max
Il oviopu 33 16.1% 125% 0.9-46.4%
[ omiLypu 453 150% 9.8% 0.0-88.4%

Graf ¢. 36

*Rozdily jsou pocitany jen v pfipadé, byla-li zaznagena hodnota na vizuini analogové $kale pacientem i zdravotnikem. U nékterych
pacientt nebyl vypinén Gdaj o typu diabetu.

Rozdil hodnoceni mezi pacientem’a zdravotnikem
podle typu diabetu — POVZBUZENI - HROZBA

60% -

N =499

50%

40%

30%

Podil pacientt

20%

pacientt nebyl vypinén udaj o typu diabetu.

10%
0009 0013 000 000
0% e — - ;
Q Q N} Q N} N\ Q QO L L
S 03 5 i S S < £ s $§
N RS B o RS S & A B &
Rozdil (%)
N*  Primér Median  Min— Max
Il oviopu 32 148% 89% 0.0-43.8%
[ omiLypu 455 155% 9.8% 0.0-75.0%

*Rozdily jsou poéitany jen v pfipadé, byla-li zazna¢ena hodnota na vizudlni analogové $kale pacientem i zdravotnikem. U nékterych
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Graf ¢. 37

Graf ¢. 38

Rozdil v hodnoceni mezi pacientem a zdravotnikem

na vizualni $kale JA — ONI dle typu diabetu

% vSech pacientl

Rozdilo Rozdilo Rozdilo Rozdilo Rozdilo Rozdilo Rozdilo Rozdilo Rozdilo Rozdilo
0-10% 10-20% 20-30% 30-40% 40-50% 50-60% 60-70% 70-80% 80-90% 90-100%
DM 1. typu
T e e e
p>z 24.2% 24.2% 12.1% 0.0% 6.1% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0%
z>p 9.1% 9.1% 6.1% 9.1% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0%
celkem 33.3% 33.3% 18.2% 9.1% 6.1% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0%
DM 2. typu
T D e
p>z 24.1% 10.8% 6.6% 2.2% 1.8% 0.7% 0.2% 0.4% 0.2% 0.0%
z>p 26.3% 9.3% 9.7% 4.2% 1.3% 0.9% 1.1% 0.2% 0.0% 0.0%
celkem 50.3% 20.1% 16.3% 6.4% 3.1% 1.5% 1.3% 0.7% 0.2% 0.0%

p >z ... Pacient si mysli, Ze je zavislejSi na minéni ostatnich. Zdravotnik se domniva, Ze se pacient vice fidi
svym nazorem.
z>p ... Pacient se domniva, Ze se vice Ffidi vlastnim nazorem. Zdravotnik si mysli, Ze se pacient vice
rozhoduje podle ostatnich.

*Rozdily jsou pocitany jen v pfipadé, byla-li zaznagena hodnota na vizuini analogové $kale pacientem i zdravotnikem. U nékterych
pacientt nebyl vypinén Gdaj o typu diabetu, coz ma za nasledek mensi pocet v jednotlivych skupinach.

Rozdil v hodnoceni mezi pacientem a zdravotnikem
na vizualni $kale POVZBUZENI — HROZBA dle typu

diabetu
% vSech pacientl
Rozdilo Rozdilo Rozdilo Rozdilo Rozdilo Rozdilo Rozdilo Rozdilo Rozdilo Rozdilo
0-10% 10-20% 20-30% 30-40% 40-50% 50-60% 60-70% 70-80% 80-90% 90-100%
DM 1. typu
T 3 e
p>z 18.8% 9.4% 0.0% 3.1% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0%
z>p 34.4% 6.3% 9.4% 12.5% 6.3% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0%
celkem 53.1% 15.6% 9.4% 15.6% 6.3% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0%
DM 2. typu
T DD e
p>z 25.7% 12.1% 6.4% 2.6% 2.9% 0.2% 0.4% 0.4% 0.0% 0.0%
z>p 24.8% 7.7% 6.8% 3.3% 3.7% 1.5% 0.4% 0.9% 0.0% 0.0%
celkem 50.5% 19.8% 13.2% 5.9% 6.6% 1.8% 0.9% 1.3% 0.0% 0.0%

p >z ... Pacient si mysli, Ze je zavislejSi na minéni ostatnich. Zdravotnik se domniva, Ze se pacient vice fidi
svym nazorem.
z>p ... Pacient se domniva, Ze se vice Fidi vlastnim nazorem. Zdravotnik si mysli, Ze se pacient vice
rozhoduje podle ostatnich.

*Rozdily jsou poéitany jen v pfipadé, byla-li zazna¢ena hodnota na vizudlni analogové $kale pacientem i zdravotnikem. U nékterych
pacientu nebyl vypinén udaj o typu diabetu, coZz ma za nasledek mensi pocet v jednotlivych skupinach.
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Graf ¢. 39

Graf ¢. 40

VAS podle pacienta a celkového
hodnoceni compliance

10% pacientu s nejlepsi
compliance

10% pacientd s
nejhorsi compliance
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%iabetické

asociace CR

Zavéry:

Prazkum potvrdil predpoklad odli$né intenzity subjektivniho a objektivniho vnimani riznych stupnt adherence k 1é¢bé
diabetu.
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