Détska obezita v CR

Statni zdravotni Ustav sleduje zmény v hmotnosti a vySce détské populace od roku 1996. Pri
poslednim dosud uskute¢néném prizkumu SZU v roce 2016 bylo v celém souboru (5 019 déti)
10 % déti s obezitou a 8 % déti s nadvahou. Normalni hmotnost mélo 74 % a nizkou hmotnost
8 % déti. Déti byly podle BMI zafazeny do 4 kategorii*: déti s nizkou hmotnosti (vysledky pod
10. percentilem BMI), s normalni hmotnosti (10. — 90. percentil), déti s nadvahou (90. — 97.
percentil) adéti obézni (nad 97. percentilem). Procentudlni zastoupeni jednotlivych
hmotnostnich kategorii u chlapcl a dévcat znazornfuje ndsledujici obrazek 1.

Obr. 1 Podil chlapct a divek (v %) rozdélenych podle véku a hmotnosti, rok 2016
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Zdroj dat: Studie Zdravi déti 2016 (SzU)

1 Pro hodnoceni télesnych proporci déti jsou v CR pouzivany percentilové grafy Body Mass Indexu (BMI), které ukazuji, zda
ma dité daného pohlavi hmotnost odpovidajici jeho vySce a véku. Jako referencni jsou pro vypocet hodnoty percentilu
pouzivana data z celostatniho antropologického vyzkumu déti a mladeze (CAV) z roku 1991.
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K hlavnimu zvyseni télesné hmotnosti dochazi u déti v obdobi vyvoje od predskolniho do
mladsiho skolniho véku, nejvice obéznich chlapct je v obdobi rlistu mezi 11. a 13 rokem (ve
studii SZU u tfindactiletych), u dévéat o néco dfive, okolo devatého roku.

Vroce 2021 zorganizovalo SdruZeni praktickych |ékarl pro déti a dorost (SPLDD) Studii
antropologickych méreni u déti vramci preventivnich prohlidek na bazi dobrovolné
spoluprace s 68 détskymi lékati (1). Jejim cilem bylo zjistit stav po obdobi pandemie COVID-19
(data byla sbirdana v kvétnu a ¢ervnu v roce 2021). Celkem bylo vySetfeno a data ziskana od 4
386 déti ve véku 5-17 let. Ziskana data také umoznila porovnani parametr(i u stejnych déti v
dvouletych intervalech v obdobi 2015-2021. Protipandemickd omezeni méla nejvétsi vliv na
pfirdstek hmotnosti chlapcl i divek ve véku kolem 12 let. V obdobi mezi preventivnimi
prohlidkami v roce 2019 a v roce 2021 byl zjistén vyznamny nardst BMI u déti ve véku 7, 9, 11
a 13 let u obou pohlavi. Zvlasté alarmujici byla procenta (téZce) obéznich chlapcl (BMI nad 99
percentil) ve véku 9 a 11 let.

Z porovnani dvou studii - Zdravi déti z roku 2016 a studii SPLDD z roku 2021 - vyplyva, Ze
zatimco podil déti s nizkou hmotnosti se od roku 2016 nezménil (cca 10 % déti), ubylo déti
s normalni hmotnosti o 7 procentnich bodu (p.b.). Procento déti s nadvahou bylo v roce 2021
sice vyssSi, nicméné pouze o 2 p.b. Alarmujici je vsak procento déti obéznich (nad 97.
percentil), které v roce 2021 dosahlo 16 %, coz je ve srovnani s rokem 2016 o jednu tretinu
vice (celkem o 6 procentnich bodti vice obéznich déti). V roce 2021 byl nejvyssi vyskyt obezity
u 11 a 13 déti, bez ohledu na pohlavi. Polovina obéznich déti méla tzv. extrémni obezitu (nad
99. percentil).

Zatimco celkovy trend vyvoje nadvahy a obezity pétiletych déti v obdobi dvaceti let (1996—
2016) byl statisticky nevyznamny, v poslednim pétiletém obdobi méla tato vékova skupina
spolecné s tfinactiletymi nejvyznamné;jsi podil na celkovém zvyseni vyskytu obezity u déti.
V roce 2016 byla obézni 3 % pétiletych, v roce 2021 to bylo jiz 10 %. U tfinactiletych byl vyskyt
obezity v roce 2021 vyssi 0 9 p.b. u chlapcti a 0 8 p.b. u divek, ve srovnani s rokem 2016.

Porovname-li vyvoj obezity v CR na zakladé viech dostupnych dat pocinaje rokem 1991, kdy
probéhl celostatni antropologicky prizkum déti a mlddeie (CAV), sdaty sbiranymi SZU
v obdobi 1996 a7 2016 a s poslednimi publikovanymi daty SPLDD z roku 20212 (obrazek 2),
vidime pozvolny narlst obezity az do roku 2011, kdy byl jeji vyskyt kolem 10 %. Mezi lety 2011
a 2016 pak doslo k obdobi stabilizace. Avsak po dalSich 5 letech, které zahrnovaly lockdown
2020/2021, doslo k enormnimu nardstu vyskytu obezity. Vysledky Studie antropologickych
dat ceskych déti z roku 2021 potvrdily, Ze omezeni v dobé lockdownu zhorsila jiZ existujici
prevalenci obezity.

2 7atimco metodika CAV se ve sbéru dat od SzU lisila (v CAV se jednalo o préizkum ve $kolach, SzZU spolupracuje
a praktickymi détskymi |ékafi), metodiky SZU a studie SPLDD byly srovnatelné — déti byly méFeny a vazeny pfi
preventivni prohlidce v ambulanci lIékare.




Obr. 2 Vyvoj nadvahy a obezity u ceskych déti mezi lety 1991 a 2021
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Zdroj dat: Celostatni antropologicky vyzkum déti a mladeze (CAV) 1991 (*), Studie zdravotniho stavu déti (SZU)
1996 — 2016, Studie antropologickych dat ¢eskych déti (SPLDD) 2021(**).

Vyvoj détské obezity a nadvahy v porovnani s tdaji ze studii mimo €R

Prevalence détské obezity se zvysila po celém svété za poslednich pét desetileti. V letech 1975
az 2016 se globalni vékové standardizovana prevalence obezity u déti a dospivajicich ve véku
5-19 let zvysila 20,7 % na 5,6 % u divek a 20,9 % na 7,8 % u chlapcl. V epidemiologickém
prehledu ¢asopisu Lancet Diabetes Endocrinol z roku 2022 (2) se uvadi, Ze pfed pandemii
COVID-19 prevalence obezity u déti a dospivajicich v mnoha zemich s vysokymi ptijmy
stagnovala (cca od roku 2000), nicméné zvysil se podil tézké obezity. V prizkumu evropskych
zemi se jedna pfriblizné o ¢tvrtinu déti s obezitou, coz je nalez, ktery ma vyznamné dopady na
poskytovani péce o obézni, protozZe pro takové déti je potfeba specializovanéjsi a intenzivnéjsi
terapie.

U détské obezity existuji socioekonomické rozdily prevalence v ramci zemi. V zemich s nizsimi
az strednimi pfijmy jsou ve vétsim riziku nadvahy a obezity déti z vyssich socioekonomickych
vrstev, ve srovnani s détmi z rodin s niz§im socioekonomickym postavenim, zatimco v zemich
s vysokymi pfijmy jsou to déti Zijici v socioekonomickém znevyhodnéni. Zaroven v zemich s
nizkymi a strednimi prijmy neplati obdobi stagnace, jak je popisovana v zemich s vyssimi
prijmy, ale naopak prevalence obezity zde od roku 2000 stale rostla.



Nékteré zemé uvadeéji, Zze béhem pandemie se prirtstek hmotnosti u déti a dospivajicich zvysil.
Studie z Ciny, Evropy a USA maji zdokumentovan zvySeny pfirGstek hmotnosti u déti a
dospivajicich béhem pandemie COVID-19 ve srovnani s daty pfed pandemii, zjevné v dlsledku
snizeni fyzické aktivity, zvySeného Casu straveného u obrazovky, zmén v pfijmu potravy a
zvySeni miry rodinného a individualniho stresu (2). Ke stejnym zavérim dospéli také autofi
Studie antropologickych dat ceskych déti (1).
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