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Uvod do demografie




Demografie

Veédni obor, ktery se zabyva studiem reprodukce lidskych populaci a
podminénostmi tohoto procesu.

Zabyva se nejen biologickou zakonitosti reprodukce, ale i ql&sl,edlfy a pricinami
reprodukcni variability (socialni a kulturni faktory) = BIOSOCIALNI VEDA.

Objekt: populace.

Predmét: lidska reprodukce.



Prameny demografickych dat

Scitani lidu

Evidence prirozené mény (matriky, soudy, zdravotnicka zarizeni)
Evidence migraci (trvalé bydlisté)

Evidence nemocnosti (Ceska sprava socidlniho zabezpe&eni)
Registry obyvatelstva

Historické prameny



Struktura obyvatelstva

Podle biologickych znakl (pohlavi/vék).

Podle socialné pravnich znaku (rodinny stav).

Podle socioekonomickych znakt (socialni slozeni/ekonomicka
aktivita/povolani/kvalifikace)

Podle kulturnich znakt (vzdélani obyvatelstva/narodnost).



Demograficke ukazatele

A. ZAKLADNI DATA (ABSOLUTNI UDAIJE)

A. POMERNA (RELATIVNI) CISLA

1. Pomeérna Cisla extenzitni = ukazatele
2. Pomeérna cCisla intenzitni = miry, kvocienty

3. Pomérna Cisla srovnavaci = indexy




a extenzitni = ukazatele

1. Pomerna cCis

- ukazatel maskulinity (pomér po¢tu muzu v dané populaci na 1 000 Zen)

- pomeér ekonomicky aktivnich
- pomer zen v reprodukcnim véku

- 3j.

Ceska

republika HI. m. Stfedo- Jiho- Plzenn-  Karlo-
P Praha cesky cesky sky varsky
Pocet obyvatel celkem (k
31.12)) 10467542 1233211 1230691 636328 569627 308403
zeny 5331165 634173 622577 322461 288000 156905
muzi 5136 377 599038 608114 313867 281627 151498

Index maskulinity 963 945 977 973 978 966

Ustecky

835 891
423 429

412 462
974
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2. Pomeérna Cis

a intenzitni = miry, kvocienty

* Vznikaji tak, ze v Citateli jsou uvedeny jevy Ci udalosti a ve jmenovateli jejich
nositelé.

* Napr. pocet zemrelych na 1000 obyvatel.

* Miry: maji ve jmenovateli primér jednotek z celé populace. Napfriklad hruba mira
umrtnosti.

* Kvocienty: maji ve jmenovateli soubor jednotek, u kterych sledovana udalost
muze nastat (napr. kvocient kojenecké umrtnosti, mira snatecnosti svobodnych).




Kvocient kojenecke
amrtnosti (v %)
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V roce 2003 ve véku 0 zemrelo v CR 365 déti,
zivé se narodilo 93 685 déti, kvocient kojenecké
umrtnosti predstavoval 3,9 zemrelych do 1 roku
na 1000 zivé narozenych.

Obr. 2: Kvocient kojenecké imrtnosti (v %e) v krajich Ceské republiky, pétilety pramér (2007-2011)
Zdroj dat: UZIS, 2012



3. Pomeérna cCisla srovnavaci = indexy

* Pomér dvou absolutnich Cisel.
* V\ymezenych Casové (ukazatele vyvojovych trendu) nebo prostoroveé.

1. Index rozvodovosti na venkové a ve meéste.

2. Index rozvodovosti v minulosti a dnes.



Populace



Populace

* Biologicka definice: Je soubor jedincu téhoz druhu, nachazejicich se v jednom
urcitém misté v daném case (ekologie, genetika).

* Demograficka definice: Lidska populace je souhrn vsech lidi, ktefi k urCitému datu
zili, ziji na planeté Zemi. K 15. 2. 2015 na Zemi 7,295 miliard lidi.



Populacni charakteristiky

» Velikost populace

e Struktura populace = vék a pohlavi

Predikovatelné, pokud
zname udaje o:

S—

 Dynamika populace = pokles a vzrust

* Hustota populace

Plodnost

Umrtnost

Migrace = Cast populace, ktera prichazi nebo odchazi
z/do populace jinak nez plodnosti nebo iUmrtnosti.



Struktura populace

* Podle véku: tri zakladni skupiny.

Détska slozka (0-14)
Reprodukcni slozka (15-49)
Postreprodukéni slozka (50+)

Postproduktivni slozka (65+)

* Podle pohlavi: nerovhomérnost v poméru muzu a zen.



Struktura podle veku

e Pocet jedincl v okamzitém nebo ukon€eném véku.

» Kazda vékova kategorie nese rlzné riziko smrti a onemocnéni, jedinci podléhaji
odlisné (resistence, socidlni podminky apod.) = selektivni mortalita/morbidita.

Ceska republika - 2000

msvobodni mZenati wrozvedeni - ovdovéli msvobodné mvdané wrozvedené - ovdovélé

Pocet jedincd (na 1000 obyvatel)

Regresivni typ (vyspélé zemé)



Typy vekovych pyramid
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Obr. 1: TH zakladni typy vékovveh pyramid — progresivai (Cad, 2010, vievo), stacionirni (Francie, 2010, nprostied) a regresivai (Japonsko, 2010, vpravo)

Ldroj dat: LN, 2002

Geografické rozhledy (Dupalova a Tesarkova)

Jednotlivé typy pyramid ovliviiuje populacni dynamika: migrace, valky, pfirodni

katastrofy, epidemie, socialni systém.



Vysvétlete!

W Muii W Zeny

100+
9094
8084
J0-74

;

40—44
30-34
2024
10~14

04

Vékova skupina

16 14 12 10 8 B 4 2 0 2 4

Pocet obyvatel ve vékowych skupinach (v %)

Obr. 3: Vékova pyramida Kataru, 2010
Zdroj dat: UN, 2012
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Struktura podle pohlavi
* Pomeér pohlavi = pocet muzi/pocet Zzen: primarni, sekundarni, tercialni pomér.

* Biologické (evolucni) faktory
e Kulturni a socialni faktory:
 Vliv migrace (v soucasnosti muzi = ekonomické duvody), patrilokalita.
 Variabilita v zavislosti na kulturnich preferencich (infanticida, preference
muzu).

* Cina: 118 muZl na 100 Zen = sedmina &inskych holgi¢ek chybi.



Primarni pomer pohlavi

 Pomér oplodnénych zygot.
e Cca1,15(115:100) k prospéchu muzu (Grant, 1998).
* Spontanni aborty postihuji vice muzska embrya.

 Vliv matky na dopad sekundarniho pomeru pohlavi.



Sekundarni pomer pohlavi

* Pri narozeni =1,06 (106:100) k prospéchu muzu.

* Vyssi muzska novorozenecka a kojenecka umrtnost:
* citlivéjsi reakce na stres = vyssi hladina kortizolu;
e syndrom dechové tisneg;

* socialni postaveni matky.




Trivers-Willardova teorie

oo /J

* Samice zijici v prihodnych podminkach maji syny. Synové vyzaduji
vyssi investici do lepsi kvality stravy, aby byli zdravéjsi a zdatnéjsi a
uspeli se soky a tim méli vice potomka.

ee J

e Samice zijici v horsich podminkach maji dcery, které maji za kazdych
podminek stejnou pravdépodobnost rozmnozeni.
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Abstract

Background

Matural selection should favour the ability of mothers to adjust the sex ratio of offspring in
relation to the offspring's potential reproductive success. In polygynous species, mothers in
good condition would be advantaged by giving birth to more sons. While studies on mammals
in general provide support for the hypothesis, studies on humans provide particularly
inconsistent results, possibly because the assumptions of the model do not apply.



Tercialni pomer pohlavi

* Pomér muzu a Zen v plné sexudalni dospélosti = 1,0 (100:100) na urcitou
vymezenou vékovou skupinou v souboru jedincd.

e DUsledek vyssSi umrtnosti muzl v predeslych obdobich.

 Pomér pohlavi nad 65 let: 0,64 (CIA — The World Factbook).



Dynamika populace

Fertilita
Mortalita



 Smrt: zastaveni zivotnich funkci v organismu spojené s nevratnymi zménami,
které obnoveni zivotnich funkci znemoznuji. Umirani je postupny proces, na jehoz
konci je smrt.

* Narozeni: Narozeni zivého ditéte je uplné vypuzeni nebo vyjmuti plodu z téla
matcina po 22 t. (nad 500 g, nad 25 cm), jestlize plod po narozeni dycha nebo
projevuje jiné znamky zivota jako je srdecCni Cinnost, pulsace pupecniku nebo
aktivni pohyb kosterniho svalstva (zdkon ¢. 372/2011 Sb.).

e Pod 22 t. (nebo méné nez 500 g) = i se znamkami zZivota a nasledna smrt = potrat.

Tab. Potraty s hmotnosti 500g a vice, poCty mrivé narozenych

2006
2007
2008
2003
2010
2011

Potraty s hmotnosti 500 g a vice Mrtvé narozeni

samovolne
141
112
116
139
99
a0

UPT
116
104
122
108

78
104

celkem
257
218
238
247
177
194

- puvodni
299
315
272
319
293
317

Mrtvé narozeni
- nova definice
556
533
510
566
470
511

Jiné definice, meéni
pocty. Pfi mezikulturnim
srovnani vzdy sledovat
definice.



Fertilita

* Fertilita (plodnost) je pocet Zivé narozenych déti na 1000 obyvatel (pf. 9,2).

 Uhrnna plodnost je ukazatel vyjadfujici primérny pocéet potomk{ na jednu Zenu
(pr. 2,1 déti).

* Obecna mira plodnosti (omp) — vztazeno k vékové kategorii (Zzeny v plodném
veku), pr. 97,2.



» Kvocient kojenecké umrtnosti je jednim z nejdulezitéjsich ukazatelu.

!

» Vystihuje zdravotni stav populace, zdravotnictvi a zivotni uroven dané zeme.

* \lypocita se nejCastéji jako pocet zemrelych déti do jednoho roku zivota na 1 000
Zivé narozenych déti vtom samém kalendarnim roce.
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FERTILITA

Poradi: | Stat: Uhrnna plednost (poéet déti na 1 zenu): Rok:
1. Niger 7.46 | 2006
2. Mali 742 2006
3 Somalsko 6,76 | 2006
4. Uganda 6,71 2006
5. Afghanistan 6,69 | 2006
6. Jemen 6,58 | 2006
7. Burundi 6,95 | 2006
8. Burkina Faso 6,47 | 2006
9. KonZska demokraticka republika 6,45 | 2006
10. Angola 6,35 | 2006
Cim vyssi plodnost, tim vyssi
kojenecka umrtnost.
182. Rusko 1,28 | 2006
183. Spanélsko 1,28 | 2006
184, Korejska republika 1,27 | 2006
185. Lotysskao 1,27 | 2006
186. Polsko 1,25 | 2006
187. Slovinsko 1,25 | 2006
1886. Bosna a Herzegovina 1,22 2006
189. Ceska republika 1,21 2006
190. Litva 1,21 | 2006
191. Ukrajina 1,17 | 2006
192. Singapur 1,06 | 2006

y

KOJENECKA UMRTNOST

r\? Angola

Sierra Leone
Afghanistan
Libérie

Niger
Somalsko
Mosambik
Mali

GuineaBissau

http://www.celysvet.cz/poradi-statu-kojenecka-umrtnost
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kojenecka umrtnost
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Stabilizujici selekce
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Tvar umrtnostni krivky
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Umrtnost

Umrtnost je disledkem nemocnosti (morbidity), Zivotnich podminek, Zivotniho prostiedi
a zpUsobu zivota.

Hruba mira umrtnosti: pomér poctu zemrelych ke strednimu stavu obyvatel v
kalendarnim roce.

Prilis ovlivnén vékovou strukturou dané populace = nevypovidajici.

Standardizace k véku a pohlavi.
D
hmi = —— . 1000
2

Z umrtnosti se odvozuje nadéeje doziti.



Nadeje doziti

Pravdépodobnost, Ze se jedinec dozije konkrétniho véku.

Jde o ukazatel, ktery nam rika, kolik let v priméru jesté prozije jedinec, pokud by po
zbytek jeho zivota byla umrtnost stejna jako v roce, pro ktery je tento ukazatel pocitan.

Kumulativni charakter.

Dalsi z dllezitych indikatort vyspélosti zemé.



Vyvoj poétu obyvatel a zemfielych

Poéet obyvatel Poget mmislich Umrinost Stanf;r;'::ana . Slrednl délka _
Rok k31.12. na 100 000 obyatel na 100 000 obyalel Avola pii narozeni
mua Zeny mud 2eny mu3 2eny mua Zeny mua Zeny
RO k 2 O 1 3 1970 4750499 5059168| 65003| 58324| 1368,7| 11536| 16562| 10370 66,1 73,0
1980 4988799 5303918| 68791| o6746| 13728| 12556 16418| 10034| o6& 739
v Ve 1990 5036872 5327252| G6468| 62698) 1319,7| 1177.2| 156853 8883| 676 754
Sta rena : 81 |€t (nadeje: 89 Iet) 2000 4996731 5269815| 54882| 54119) 1097,8) 10263| 11615 6904 717 784
2005 5002648 5248431| 54072| 53866) 1083,3) 10275| 10766 657,21 7289 79,1
Vn u (‘f ka . 30 Iet ( n a d éj e . 82 IEt) 2010 5168799 5363971| 54150 52694| 10493 983,7 9408 5571 744 80,6
. . 201 5158210 5347235| 54141 52707| 10507 986,3 9184 5455 T47 80,7
2012 5164349 5351776| 54550 53639| 1057,0) 10029 9031 5426| 750 @809
5162380 5350039 ss008| sa062| 10675) 10107] so22| sass| 7s2 [l

Pravnucka: O let (nadéje: 81,1 let) L

Vnucka prekonala rizika umrti ve véku 0 az 29 let a babicka rizika
0 az 80 let. = jejich nadéje doziti je vyssi, nez by se cekalo
u novorozence, pro kterého vse v zivoté teprve Ceka.




Tab. 5: Staty s vysokymi a nizkymi hodnotami nadéjemi doziti v obdobi 2000-05 (OS8SN)

Starty E{I;L;;-?I'::{J]Ilﬂl-illll Nadgje doziti Staty (vEéts u.;g:ifl;lz;:;n. Hodnotam Nadgje doziti
Japan 82 Zambia 32
Iceland 80 Zimbabwe i3
Sweden 80 Swaziland 34
Isracl 79 Sierra Leone 34
Norway 79 Lesotho 35
Italy 79 Malawi 3R
Spain 79 Mozambigue 38
Austnia 79 Rwanda 39
Belgium 79 Angola 40
France 79 Central Alncan Republic 40
Switzerland 79 Botswana 40
Canada 79 Cole d'lvoare 41
Australia 79 Liberia 41
singapore T8 Dem. Fepublic of the Congo 42
Cyprus T8 United Republic of Tanzama 3
Finland T8 Alghanistan 3
United Kingdom T8 Namibia 44
Greece T8 Ethiopia 45
Crermany T8 Kenva 45
Luxembourg T8 Chad 45
Netherlands T8 Uganda 46
New Zealand T8 Cameroon 46
Kuwail 77 Burkina Faso 46
Denmark i Niger 46
Ireland 77 Somalia 48
Cuba 77 Congo 48
United States of America 7 South Africa 48
Mali 49

Pramen: 2002 Revision of the official United Nations Population Esimates and Projections
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Demografické prechody



Demograficky prechod znamena zasadni zménu rezimu reprodukce populace,
zména demografického chovani populace.

Neolit = prechod od lovu a sbéru k produkci potravin a domestikaci zvirat (10 tis.
B.C).

Prvni demograficky prechod = industrializace (18. stoleti).

Druhy demograficky prechod = nedavna soucasnost (1965 az 1985).

Adolphe Landry



* Zména spociva ve vyznamném poklesu umrtnosti a porodnosti.
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Urbanizace, |ékarska péce, technologie, hygiena (kanalizace).
Déti nahle jako ekonomicka pritéz (dfive naopak, pracovni sila).

Postupné snizovani kojenecké a detské umrtnosti = stejna velikost rodiny s nizsSim
pocCtem narozenych (2 z 10, dnes 2 ze 2 a méne).

Rostouci emancipace zen.
Oslabeni vlivu nabozenstuvi.
Kontrola nad reprodukci, rozsireni antikoncepce.

Egoismus nebo biologicka vycCerpanost.



1965 a 1985 v severni a zapadni Evropeé.

Pokles plodnosti az pod hranici prosté reprodukce (pod 2,0).

Narust individualismu.

Nizka snatecnost.

Vyssi vek matek.
e Zvysovani nadéje na doziti a zivotni urovné.

* VV\ymirani a socidlné/ekonomické problémy se starnouci populaci.



Uvod do epidemiologie

Definice

Epidemie, endemie, syndemic
Incidence, prevalence

Metody epidemiologickych studii



Studium faktoru ovliviiujicich zdravi a nemocnost populace.
Vztah meazi rizikovym faktorem a onemocnénim.

Je kvantitativni (méné kvalitativni).

Je observativni (méné experimentalni).

Zabyva se trendy nemocnosti uvnitf a mezi populacemi.

Je deskriptivni, ale zabyva se kauzalnimi vztahy nemoci, demografickych ukazatelq,
socialnich a kulturnich faktorda.

Je angazovana.



* Epidemie, pandemie
* Endemie

e Syndemic”




* Predstavuje veétsi nahromadéni vyskytu onemocnéni v omezeném c¢ase a prostoru.
e Explozivni = nahla, prudka, onemocnéni s kratkou inkubacni dobou.
e Kontaktni = pomala, dlouha inkubacni doba, dlouhy pribéh nemoci.

* Epidemie v historii
 Starovék/stredovék: mor, lepra
* Novovek: syfilis
* Industrializace: TBC, cholera, zardénky, spalnicky, zaskrt, detska obrna, Cerny
kasel atd.

e Soucasnost: TBC, HIV/AIDS, SARS, Ebola, ptaci/praseci chripka atd.




* Vyskyt onemocnéni v urcCité omezené oblasti, kde se v populaci udrzuje i bez
prisunu zvenci.

* Lokalita tvori vhodné podminky - fauna, flora, klima.

* V CR napt. kli$takova encefalitida, v tropech napf. maldrie, Zluta zimnice, v Tibetu
onemocneni stitné zlazy.



,Syndemic” (Merrill Singer, 1996)

Substance Abuse Homelessness

Sy ndemic: Mutually reinforcing
interaction of disease and social
conditions

Sex Work HIV Infection



\VAV 4R VAN ]

Puvod, pricCina, rizikove faktory.

» Jeden z nejcastéjsich cili epidemiologickych studii.

* Nejedna se pouze o detekci jednoho Cinitele (napf. patogenu), ale o rekonstrukci
retézce udalosti.

* Biologickeé predpoklady.
* Predpoklady socialniho charakteru a chovani.



Jak merit frekvenci onemocneni?



* Prevalence

* Incidence



P=n/N

* Prosty soucet postizenych/velikost populace, ze které postizeni pochazeji.
* Okamzikova prevalence (point prevalnece) = datum, den po operaci atd.

* Intervalova prevalence (period prevalence) = kombinace s casem, pocet
pripadld ve vymezeném Case (mésic).

P = 75/225
P=0,33 (33 %)



Incidence

e Kolik novych pripadl nemoci se vyskytlo v populaci v uréitém obdobi = P (pocet
pripadl)/pocet jedincu v riziku.

incidence

prevalence




I=n/N (t)

* Absolutni incidence = zachycuje pocet novych pripadud nemoci, k nimz doslo za
casové obdobi (rok).

* Relativni incidence = pomér absolutni incidence a pocet osob v exponované
populaci; pravdépodobnost nového onemocneéni.



Incidence rate

e Zména ve jmenovateli = bere v potaz zménu poctu pozorovanych jedincu v
exponované populaci béhem studie.

« OSOBOCAS = vyjadfuje zménu. Zohledriuje, jak dlouho byly osoby sledovany = P
(pocet pripadti)/pocet osobocasu; osoba x ¢as (dny, roky).



Incidence

X = nemoc

X = nemoc

Prevalence

Holcik et al. (2007)

Incidence rate (s jakou rychlosti se nemoc Siri).



Dalsi metody hodnoceni onemocnéni

 \Vypocet rizika/Sance onemocnét (odds ratio)

* Poradi podle cetnosti



Vlypocet miry rizika
* Riziko je pravdépodobnost vyskytu urcitého jevu, napfr. ze osoba onemocni nebo zemre.

* Rizikovy Ccinitel (znak) je takova vlastnost clovéka nebo charakteristika Zivotniho
prostredi, u které bylo zjisténo, ze pfrispiva ke vzniku poruchy zdravi (Umrti) nebo ke
zhorseni zdravotniho stavu.

 Rizikova skupina je tvofena osobami vystavenymi pusobeni rizikového Cinitele, napt.
osoby s dedicnou zatézi, vystavené nebezpedi infekce, zareni, hluku apod.



MmO N
.-

Relativni riziko (RR): podil
Atributivni riziko (AR): rozdil

nemoc
(pfi¢my smrti)

umrtnost
na 100 000

nekufdaci | kufaa

bronchogenni
karcinom

13 104

nemoci
srdce a cév

1201

viechny
ficiny smrti

HolCik et al. (2007)

1913




Typy epidemiologickych studii



* Deskriptivni epidemiologie
* Analyticka epidemiologie



* Pro ucely verejného zdravotnictvi a pro testovani hypotéz.

* Data:
e SCitani obyvatel
e Statistiky z SZU
* Chorobopisy

 Udaje o vyzivé a spotfebé 1éka, 1é¢iv atd.

* Korelacni studie.



Korelacni studie

CA STREY
50 —
’ . . v s .« . *Novy Zéland
* Mira asociace je korelacni koeficient (r): od +1 do -1. . s
*Velka

, , v *Norsko Dritanie

* VWyhoda: rychlost a nenarocnost. 104 oonsko
1[]'[] 2[];] 3[]1[] 4IJTU

o Nev»'/hoda: SPOTREBA MASA NA HLAVU ¥ q V ROCE 1975

* nezjistime, co korelaci zpusobi; Death rates from lung cancer (per 1000) by number o

cigarettes smoked, British doctors, 1951-1961

* dva jevy nekoreluji a je mezi nimi asociace;
e vliv tfetiho faktoru (confounding).

* Vhodné jako podklad pro hypotézy.

Annual lung cancer death rates per 1000

8 WHO 92314

10 20 30
Average number of cigarettes smoked per day
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Analyticka epidemiologie

e Studie pripadu a kontrol
e Kohortové studie



Studie pripadu a kontrol (Case-Control)

CAs
e i I P —— .'..
€ smarZjistovanl _ _ _._._.
Exponovani |«----- : plipady
(- - (osoby s )
Neexponovan| |«---- - nemoc)
Exponovani  [4-----: kontroly -___--"'-'-
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Studie pripadu a kontrol (Case-Control)

Nejpouzivanéjsi v epidemiologii.

Levné a casove kratké studie.

Mohou testovat vice hypotéz najednou.

Nachylné na chybu pri vybéru kontrol.



— Obtizné stanovit Cas expozice a nasledné nemoc.

* Rychla a levna.
* Vhodna pro vyskyt vzacnych onemocnéni.
* Opakovatelna.

* Vice etiologickych faktord.



Kohortové studie

Prospektivni (od priciny k nasledku).

Dve skupiny osob bez nemoci:
1. osoby vystavené urcitému faktoru (studovany soubor),
2. osoby nevystavené pusobeni faktoru (kontrolni soubor).

K datu zahajeni studie musi byt vsichni sledovani bez nemoci.

Nejkvalitnéjsi vyzkum, ale ¢asové (radu let) i financné nejnakladnéjsi.



e=»  Nemoc

Exponovan( [--

R bez nemoci
Populace

e nemoc
Neexponovanif -- -

--» bez nemoc! |




e Zivotni styl, pracovni expozice, porodni hmotnost, geografickd lokalizace,
podstoupena rtg. vysetreni atd.

* Lze sledovat vice faktoru: podle miry a délky expozice (slabi, stfedni, silni kuraci).



Vyhody Nevyhody

* Presnost, spolehlivost, objektivita. * Financni a ¢asova narocnost (v prubéhu

« UmoZhuji sledovat viceetné nasledky studie klesa pocet sledovanych osob).

jednoho rizikového faktoru. * Jestlize je uskutecnéna retrospektivng, je

e lze pfimo mé&fit incidenci ve zavisla na dostupnosti a kvalité zaznamu.

studovaném i kontrolnim souboru.

* Nejsou problémy s objasnénim
casového vztahu mezi rizikovym
faktorem a vznikem nemoci.



