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Péce o pacienty s diagnézou F63.0 - patologické hracstvi
v ambulantnich a lizkovych zafizenich CR

Health care about patients with diagnose F63.0 - pathologic gambling in out-patient

and in-patient establishments in Czech Republic
Souhrn

V roce 2008 bylo Ié¢eno v ambulantnich zdravotnickych zarizenich 1 383 pacientl s diagnézou F63.0,
ti. 0 14,7 % vice nez vroce 2003. Celkem bylo hospitalizovano 482 pfipadu s touto zakladni diagnézou
v psychiatrickych Ié€ebnach a psychiatrickych oddé&lenich nemocnic, tj. 0 6 % méné nez v roce 2003

Summary

There were 1 383 patients with diagnose F63.0 treated at out-patient care establishments in the year
2007, increased about 14.7 % since year 2003. Altogether there were 482 cases of hospitalizations with this
main diagnose in psychiatric institutes and hospital psychiatric wards, decreased about 6 % since year 2003.

Patologické hracstvi, nékdy nazyvané jako gambling, gamblerstvi, zavislost na auto-
matech apod., patfi mezi tzv. navykové a impulsivni poruchy. Mezinarodni klasifikace
nemoci definuje patologické hracstvi jako poruchu spocCivajici v Casto opakovanych
epizodach hracstvi, které prevladaji na uUkor socialnich, materialnich, rodinnych
a pracovnich hodnot a zavazk(. Lidé trpici touto poruchou mohou riskovat své zamést-
nani, velmi se zadluzit a Inat nebo poruSovat zakon, aby ziskali penize nebo unikli placeni
dluhl. Postizeni popisuji své pocity jako intenzivni puzeni ke hre, které lze tézko
ovladnout spolu se zaujetim, myslenkami a pfedstavami o hrani a okolnostech, které tuto
¢innost doprovazeji. Toto zaujeti a puzeni se Casto zvySuje v dobach, kdy je Zivot
stresujici.

V této aktualni informaci byly pouzity udaje zvykazu A (MZ) 1-01 - RoCni vykaz
o Cinnosti zdravotnickych zafizeni pro obor psychiatrie, kde jsou udaje sledovany podle
sidla zdravotnického zafizeni a udaje z Narodniho registru hospitalizovanych, které se
sleduji podle trvalého bydlisté pacienta.

Ambulantni péce

S diagnézou F63.0 (patologické hracéstvi) bylo oSetfeno ro¢né priblizné 1 350 pacientd.
Na celkovém poctu pacientd v ambulancich psychiatri se podileli cca 0,3 %.

Za poslednich Sest let doSlo utéchto ambulantnich pacientli nejprve vroce 2004
k vét§imu narustu, a to témér o &tvrtinu proti roku 2003, a nasledné k jejich postupnému
snizovani. V roce 2007 bylo pacientd pouze o 3,5 % vice nez v roce 2003. V roce 2008
doslo opét k narUstu pacientl, a to o témér 15 % proti roku 2003. Na tuto diagnézu byl
ast&ji oSetfeni muzi. Zeny se podilely na celkovém po&tu pacientt pfiblizné 8 %, nejméné
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se jich 1éCilo v roce 2005, kdy byl jejich podil pouze 5,6 %, a nejvice v roce 2008, kdy byl
jejich podil 9,5 %.

Pacienti, ktefi byli 1éCeni s diagndézou F63.0 v daném roce poprvé v Zivoté, tvofili v roce
2003 a 2004 priblizné tfetinu z celkového poctu pacientd, v letech 2005 a 2006 jejich podil
stoupl na 43 % a v roce 2007 a 2008 mirné poklesl, a to na 38 %, resp. 36 %.

Také vékova struktura se ménila. Doslo ke snizeni podilu pacientd ve véku 15-19 let
z plivodnich vice nez 14 % z celkového poctu pacient v roce 2003 az na necelych 6 %
vroce 2007. Podil déti ve véku do 14 let byl v téchto letech nepatrny, a to od 0,1 %
do 0,2 % z celkového poctu pacientd. Podil pacientl starSich 20ti let se neustale zvySoval
z necelych 86 % v roce 2003 az na 94 % v roce 2007.

V roce 2008 doSlo k narlstu podilu pacientll do 14 let na 0,4 % a narlstu podilu
pacientl od 15 do 19 let, a to na vice nez 11 %. NarUst pacientd do 20 let je dan tim, ze
v minulych letech problémy mladistvych spojené s pocitadi byly diagnostikovany jako
poruchy chovani (F90-F98). V posledni dobé vSak tyto problémy |ékafi diagnostikuji jako
patologické hracstvi.

V roce 2008 byli pacienti s diagn6zou patologické hracstvi IéCeni ve 263 zdravotnickych
zafizenich. Cinnost t&chto zafizeni zajistovalo celkem 593,37 odbornych zdravotnickych
pracovnikl (pramérné roéni prepoctené pocty pracovniku). Z celkového poctu pracovniku
bylo 312,68 lékarl, z nich 301,34 mélo specializaci v oboru psychiatrie. Po¢et zdravotnic-
kych pracovniki nelékarfd s odbornou zpuUsobilosti ¢inil 200,41 uvazku, psychologu
54,93 Gvazku a ostatnich odbornych pracovnikl 25,35 Gvazkd.

Z hlediska srovnani miry prevalence podle jednotlivych kraji byl v roce 2008 patolo-
gickym hracéstvim nejvice zasazen Moravskoslezsky kraj (24,6 pacientll na 100 tisic
obyvatel), Olomoucky kraj (19 pacient na 100 tisic obyvatel) a Plzerfisky kraj (17,5 pacien-

na 100 tisic obyvatel).

PFi regionalnim porovnani poc¢tu pacientd vletech 2003 az 2008 doslo k velkym
vykyvam, které jsou dany malym pocétem pacientl v jednotlivych krajich. Proti roku 2003
stoupla mira prevalence nejvice v kraji Vysocina (vice nez 2,5krat na 53 pacientl),
v Olomouckém kraji (o vice nez Ctyfi pétiny na 122 pacientl), Zlinském kraji (narust témér
0 55 % na 74 pacientl) a JihoCeském kraji (o vice nez 51 % na 56 pacientl). Ke snizeni
miry prevalence doSlo v Libereckém kraji, a to otéméfF 32 % (z28 na 19 pacientl),
v Kralovéhradeckém kraji o 24 % (ze 105 na 80 pacient) a v Moravskoslezském kraji
0 20 % (z 385 na 307 pacientu).

V této souvislosti je nutné zdlraznit, Ze pacienti jsou sledovani podle sidla zdravot-
nického zafizeni, nikoli podle adresy trvalého bydlisté a pacient se mize Iécit v jiném kraji
nez ma trvalé bydlisté.

Lizkova péce

S diagnézou F63.0 byly polty hospitalizaci v psychiatrickych 1éEebnach a psychiatric-
kych oddélenich nemocnic o 60 % nizsi nez po¢ty ambulantnich pacientl, v priméru 540
hospitalizaci ro¢né. Uvedené hospitalizace meély podobny vyvoj jako pocet pacientl
v ambulantni péci. V roce 2004 doslo k meziroénimu narUstu hospitalizaci o vice nez 12 %
a v nasledujicich letech k jejich postupnému snizovani. V roce 2008 doslo k poklesu hospi-
talizaci v porovnani s rokem 2003 o témér 6 %. Na diagnézu F63.0 bylo hospitalizovano
vice muzd nez zen. Podil zen byl jesté nizSi nez v ambulantni péci, a to cca 6 %
z celkového poctu hospitalizaci s touto diagnézou, kromé roku 2004, kdy byl jejich podil
6,8 %, a roku 2008, kdy se zvysil jejich podil na 7,7 %.
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Také u hospitalizaci jsou v krajich velké rozdily mezi srovnavanymi roky, které jsou
dany velmi malym pocétem téchto pfipadu. K nejvy$§Simu nartstu v roce 2008 proti roku
2003 doslo v Pardubickém kraji, kde vzrostl poCet hospitalizaci s diagnézou F63.0 o tfi
étvrtiny (z 19 na 33 hospitalizaci), a v Olomouckém kraji, kde dos$lo k narlstu o tfetinu
(z 24 na 32 hospitalizaci). K poklesu hospitalizaci doslo v kraji Vyso&ina 038 % (z 16
na 10 hospitalizaci), v Usteckém kraji, a to témé&f 037 % (z57 na 36 hospitalizaci),
a v JihoCeském kraji, kde doslo k poklesu 0 32 % (z 34 na 23 hospitalizaci).

Vroce 2008 byla nejvy$si mira prevalence ve Zlinském kraji (téméF 7 pacientd
na 100 tisic obyvatel kraje) a v Moravskoslezském kraji (6,6 pacientd na 100 tisic obyva-

v v

a v Libereckém kraiji (3 pacienti na 100 tisic obyvatel).

Béhem sledovaného obdobi doslo ke zméné nejcetnéjSich vékovych skupin. Zatimco
v roce 2003 bylo nejvice hospitalizaci ve vékovych skupinach 20-24 let a 25-29 let, tak
v roce 2008 jich bylo nejvice ve skupinach 25-29 let a 30-34 let. K nejvétSimu ubytku
hospitalizaci v roce 2008 proti roku 2003 doSlo u vékové skupiny 15-19 let, a to o témér
polovinu, a ve vékové skupiné 20-24 let, kde doSlo k poklesu o 30 %. K nejvétSimu
narlstu hospitalizaci doslo ve vékové skupiné 55-59 let, a to vice nez k dvojnasobnému.

V Clenéni podle zaméstnani bylo ve sledovaném obdobi nejvice hospitalizaci
(40-50 %) ve skupiné ,nepracuijici, dité, studujici“. Kolem 20 % tvofily hospitalizace ze
skupin zaméstnani ,femesinik a kvalifikovany délnik (kromé obsluhy stroju a zafizeni)*
a ,provozni pracovnik ve sluzbach®.

Vypracovala: Ing. Blanka Nechanska

Vyvoj poctu pacientti v ambulantnich zdravotnickych zafizenich podle pohlavi a
kraje sidla zdravotnického zarizeni

) 2003 2004 2005 2006 2007 2008
el muzi | Zeny | muzi | zeny | muZi | Zeny | muzi | zeny | muZi | Zeny | muzi | Zzeny
HI. m. Praha 124 241 183 13| 180 13| 167 21| 169 20| 174 12
Stfedolesky 78 5| 108 6 93 5 92 13 117 41 103 7
JihoCesky 35 2 45 2 45 4 54 3 42 - 52 4
Plzensky 68 2 53 - 77 2 48 - 35 3 88 9
Karlovarsky 23 - 26 1 21 1 21 12 26 3 21 4
Ustecky 45 3| 135 5 65 3 64 10 63 7 66 6
Liberecky 26 2 29 2 35 - 33 1 35 19 18 1
Kralovéhradecky 99 6| 114 51 142 8| 145 8| 156 5 78 2
Pardubicky 31 4 40 3 40 5 45 - 30 9 40 2
Vysoc€ina 20 - 28 2 57 4 56 14 53 5 52 1
Jihomoravsky 101 7 106 18] 128 8| 177 10| 138 7 127 13
Olomoucky 63 5 94 8| 122 6 99 41 108 7 116 6
Zlinsky 47 1 67 2 61 3 48 7 50 1 69 5
Moravskoslezsky | 350 35| 347 44 [ 259 17 176 13| 142 32| 294 13
CR 1110 96 (1375 | 1111325 7911225 | 116 |1164 | 122 |1 298 85

UzIS CR, Aktuaini informace é. 53/2009 strana 3



Vyvoj poctu pacientli v ambulantnich zdravotnickych zarizenich
podle pohlavi a vékovych skupin

. Vékova skupina 5 SiiEtEN A
Rok Celkem Muzi Zeny Nove zjiStena
0-14let | 15-19let | 20 let a vice | ©On€mocneni
2003 1206 1110 96 3 171 1032 411
2004 1486 1375 111 1 84 1401 494
2005 1404 1325 79 1 131 1272 602
2006 1 341 1225 116 2 84 1255 579
2007 1248 1145 103 1 73 1174 471
2008 1383 1298 85 5 154 1224 492
Vyvoj miry prevalence ambulatnich pacientti s dg. F63.0
podle kraje sidla zdravotnického zarizeni
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1 Pocet pacientt na 100 000 obyvatel - 2003
B Pocet pacient na 100 000 obyvatel - 2008
—— Podet pacientti na 100 000 obyvatel - CR - 2008
Poget pacientt na 100 000 obyvatel - CR - 2003
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Vyvoj poctu hospitalizaci podle vékovych skupin
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Vyvoj miry prevalence hospitalizaci podle kraje trvalého bydlisté
pacienta

[—1Pocet pacientt na 100 000 obyvatel - 2003
EE—1Pocet pacientd na 100 000 obyvatel - 2008
——Poget pacienti na 100 000 obyvatel - CR - 2003
—— Poget pacient(i na 100 000 obyvatel - CR - 2008
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