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Nemzetkozi SZE epidemioldgia

« prevalencia a nyugati orszagokban: 0.4-2%
« prevalencia 40 éves korban: 1%

« prevalencia 75 év folott: 10%
Eur J Heart Failure 2008;10:933

* incidencia: 2-4/1000 fo
 atlagos halalozasi rata: 85.4%

« SZE diagnozisat koveto 5 éves mortalitas: 50%
Circulation 2011;123:318




Magyarorszagi adatok

« cardiovascularis betegség a populacioban: 55.2%

« CV betegségek mortalitasa az EU-hoz képest: 182.4%
BMC Public Health 2010;10:422

« SZE adatok a magyar populaciorol?
— Incidencia
— prevalencia
— mortalitas




Metodika

* Retrospektiv vizsgalat
« Adatgyujtés:

SZE adatok
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Kérdésfelvetés

« SZE elbfordulasa barmilyen diagnozis tipuskent

« SZE foédiagnozissal ujonnan regisztralt esetek szama
* Incidencia

« regionalis eloszlas

« subpopulacios elemzesek

 mortalitas

« prevalencia

» vegallapotu szivelégtelenseg




Vizsgalati koncepcio - incidencia
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Uj kérhazi felvételek szama

az elsdolyan ismert korhazi korhazi felvétel éve
felvéetel 2000-tdl, ahol 2002 2003 2004 2005 2006

SZE diagnozisként szerepel 95.868 89.639 79.466 76.493 70.027
SZE a fodiagnozis 53.203 49.644 35.194 32.205 30.325
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Hospitalizaciok szama (USA)

Table 2. Heart Failure Hospitalization Rates, 1998-20082

1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008
Person-years 35981165 26161 068 26442259 27209640 27990835 28455841 28733294 28773892 28070387 27520683 27 297 535
HF hospitalization 2845 2656 2612 2542 2468 2496 2459 2333 2223 2116 1957
rate per 100 000
person-years
No. unique 2014 1935 1933 1886 1833 1851 1815 1724 1631 1533 1462
HF patients
per 100000
person-years
Observed HF
hospitalization
rate per 100 000
person-years
Age, y
65-74 1783 1614 1564 1514 1468 1462 1416 1328 1229 1145 1026
75-84 3582 3264 3203 3121 3027 3065 3027 2859 2717 2586 2403
=85 5746 5453 5406 5297 5152 5272 5255 5081 4935 4757 4519
Male 2944 2718 2624 2565 2509 2546 2536 2437 2324 2212 2055
Female 2778 2613 2603 2527 2439 2461 2402 2258 2149 2046 1883

* egy év soran csak 1 hospitalizaciot vesz figyelembe

« évenkeénti ujra-regisztracio lehetdésége az adatbazisban
JAMA 2011;306:1669
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SZE incidencia becslések nemenként
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Osszlakossag korcsoportonként SZE fédg.-sal kezelt betegek szama
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ElsO olyan korhazi felvetelek, ahol a fodiagnozis
SZE - akut osztalyon
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Az ellatottak elsd ismert korhazi felvételeinek szama,

amikor HF kerult rogzitésre fodiagnoziskéent akut osztalyon,
2006

atlag=29.0/10000

beteg F 10.000 lakos
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SZE betegek megoszlasa (0-64 vs. 65+)
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SZE betegek HTX listan 2005-2011 (f6/millio)

atlag=23.1/1M



HTX betegek eloszlasa 1992-2011 (fo/millio)




SZE betegek HTX listan 2005-2011 (f6/millid)

Az ellatottak elso ismert kérhazi felvételeinek szama,
amikor HF kerult rogzitésre fédiagnoziskent akut osztalyon,
2006
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SZE betegek halalozasa
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Mortalitas — 30 nap (%)

Eredmeények - 2006

Incidencia (f6/10000)
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Prevalencia

SZE incidencia: =30000 beteg/év
SZE mortalitas: =25%

» Prevalencia: =225000 SZE beteg

Tomcsanyi J és mtsai: prevalencia =160000 SZE beteg
(MKT Kongresszus 2012)

Eszak-Amerika és Nyugat-Eurépa: =0.4-2%

Semmetweis Lgyet
EARDIOL K'Jl.;l I
KOZPONT



Frevalencia BUDAKALASZ
- Budakalész Epldemloléglal Vlzsgélat EPIDEMIOLOGIAI VIZSGALAT

cél [

Sziv- és érbetegségeket
megel6z0 szemlélet erdsitése

Osszesen 1009 beteg (2011.04-2012.05)

Modszerek ]

- hosszu tava utankovetéses
vizsgalat

- kérddives egészségfelmeérés

- egyeni orvosi kivizsgalas

*NT-proBNP >2000pg/mL = 2 beteg
*NT-proBNP >400pg/mL = 51 beteg
— Echo-n csokkent BKF = 9 beteg

Tamogatok

- non-profit szervezetek

- 6nkormanyzat

- szakmai palyazatok

- elk6telezett vallalkozasok

SZE prevalencia: =1.1%
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Osszefoglalas

« Bar a korhazi adminisztrativ adatok validitasa esetenkent
kérdéses lehet, populacios szinten alkalmas lehet a SZE
epidemiologiai jellemzoOinek becsléesere

« A SZE magyarorszagi elofordulasara vonatkozo adatok
osszevethetOk a hasonlé nemzetkozi eredményekkel

« A SZE hazai mortalitasi adatai nem rosszabbak a
nemzetkozi eredményeknél

« A SZE elofordulasanak regionalis eloszlasa inhomogeén,
hatterének tisztazasa tovabbi vizsalatokat indokol




Koszonom a figyelmet!
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