COVID-19, SOCIALNI DETERMINANTY A ZDRAVOTNI
GRAMOTNOST

Mnozstvi problému se zvladanim pandemie CO-
VID-19 a pfednostn{ orientace vyzkumu na vyvoj a vy-
robu vakciny odsouvaji na vedlejsi kolej jiné otazky, kte-
ré jsou méné aktualni, ale také dulezité pro uplné pocho-
peni nemoci a jejiho sifeni.

Pandemie COVID-19 zpusobuje u vefejnosti pani-
ku a vede k mentalnim problémuim a zhorseni kvality
zivota, piSe ve svém sdéleni skupina vietnamskych au-
tora (1). Lidé se zdravotnimi problémy, ktef{ pfichazeji
do nemocnic, jsou zranitelna populace; pandemie CO-
VID-19 u nich vyvolava strach, ktery zhorsuje vysled-
ky léceni, zejména je-li u nich podezfeni na COVID-19.

K faktorum zlepsovani zdravi patii i zdravotni gra-
motnost (schopnost hledat, chdpat, hodnotit a pouzivat
zdravotn{ informace a rozhodovat se pro zdravy Zivot-
ni styl, prevenci a 1éceni). Proto se uskutecnil vyzkum,
organizovany zdravotnickym institucemi z Vietnamu,
Taiwanu a Madarska, ktery mél objasnit vyznam zdra-
votnf gramotnosti pfi vyskytu depresi a zmén kvality zi-
vota v souvislosti s COVID-19. Prufezova studie byla
provedena v Gnoru 2020 u vice nez 4000 osob vybra-
nych z externich pacientt 9 vietnamskych nemocnic.

Pramérné skore zdravotni gramotnosti u sledované-
ho souboru bylo 30 bodt (maximalni dosazitelnd hod-
nota 50). Zvyseni pramérného skére o 1 bod snizovalo
ulidi bez piiznaka suspektnfho COVID-19 riziko deprese
0 5% (a zvysSovalo kvalitu zivota). U lid{ s pfiznaky sus-
pektntho COVID-19 se pak snizovalo riziko deprese
0 4 % (a obdobn¢ zvysovalo kvalitu zivota).

Druha studie, o které referujeme, je ze statu Massa-
chusetts, USA (2) a pokusila se zhodnotit, jaky vztah ke
COVID-19 by mohly mit rizné socidlni determinan-
ty zdravi. Byla shromazdéna data o ptipadech, testech

a poctech COVID-19 z ¢ervna 2020 a srovnana s daty
o ruznych socidlnich determinantach (plat, chudoba, za-
méstnani, najmy a pojisténi).

Byl nalezen zfetelny gradient vyskytu COVID-19
vztahujici se k socidlnim determinantam zdravi. V ko-
munitach s vétsi chudobou, niz$imi pifjmy, niz$im po-
jisténim, vys$si nezaméstnanostf a s vyssim podilem lid{
zamestnanych v zakladnich sluzbach vcetné zdravotni-
ka, byl vyssi vyskyt COVID-19. Nesouviselo to s rozdily
v poctech testovani. Socidlné ekonomické determinanty
zdravi tedy mohou vysvetlit ¢ast rozdilt v riziku nemoci.

Data o socialnich determinantach by méla byt u CO-
VID-19 soucasti standardniho setfeni a mélo by se pu-
sobit na socialni faktory, které mohou zvysovat v komu-
nitach riziko nemoci, uvadéji autofi v zaveéru.

Je nepochybné, ze zjisténi o vlivu zdravotni gramot-
nosti a vlivu socialnich determinant zdravi na vyskyt
COVID-19 platii pro Ceskou republiku. Je bohuzel sku-
tecnosti, ze pfi stavajicich personalnich kapacitach tato
fakta nemuze hygienicka sluzba sledovat. Nemélo by se
v$ak zapomenout, ze pro prevenci COVID-19 jsou tyto
poznatky vyznamné.
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COVID-19 VE SPOJENYCH STATECH

Béhem epidemie zptisobené novym koronavirem vy-
$lo v USA velké mnozstvi odbornych publikaci zamé-
fenych na vlastnosti agens, $ifeni, prevenci a terapii ne-
moci. Clanky téméf shodné shrnuji zdkladni fakta o pre-
ventivnich opatfenich.

Konstatuji, ze CDC (Centers for Disease Control and
Prevention) a fada dalsich federalnich agentur, statnich
a mistnich zdravotnich ufadu (health departments) pro-
vedla ve Spojenych statech agresivni opatfeni ke zpo-
malen{ pfenosu nCoV-19. Slo o identifikaci piipady, je-
jich kontakta a posuzovani a léceni cestujicich z Ciny
do USA. Opatfeni nemohla zabranit pokracujicimu §i-
feni viru v USA, ale byla realizovana, aby 1) zpomalila
$ffeni nemoci, 2) poskytla ¢as systému zdravotni péce
a vefejnosti na piipravu, pokud by doslo k masivnimu
$ffeni s vyznamnym zvysenim poctu nemoci a 3) se lépe

charakterizovala infekce 2019-nCoV pro pfipravu zdra-
votnich doporucen{ a vivoj medicinskych protiopatte-
nf zahrnujicich diagnostiku, terapii a vakcinu. Utady ve-
fejného zdravotnictvi pfi tom pozorné monitorovaly si-
tuaci. Nové poznatky o viru a jeho explozivni epidemii
bude CDC aplikovat do smérnic pro ¢innost statnich
a mistnich zdravotnich dradu.
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