VEZETOKNEK 1 PERCBEN

Szakmai vezet6knek 1 percben: Orvosi vilagszervezetek
figyelmeztetnek, hogy a keringési betegségek kockazatanak
sz(irése nem csdkkenti e betegségek terheit, inkabb a
népesség-szintl els6dleges megel6zés vezethet eredményre?

For professional leaders in 1 minute: World medical organizations warn that
screening the risk for circulatory diseases does not decrease their burdens;
primary prevention at population-level may yield results instead
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Két neves orvosi vilagszervezet, a World Stroke
Organization' (WSO) és a World Heart Federation”
(WHF) ko6z6s allaspontot fogalmazott meg a kerin-
gési betegségek kockazati szrésének hatdsossaga-
val kapcsolatban. Megéllapitjak, hogy az Inter99
randomizélt kontrolldlt vizsgalat? eredménye,
amelyben 59.616 30-60 éves embert 10 éven &t
kovettek, tovabbd 15 randomizalt kontrollalt vizsga-
lat, 0sszesen 251.891 feln6tt adatainak Cochrane
metaanalizisének® eredménye igazolja, hogy a sziv-
és érrendszeri betegségek, valamint azok kockazati
tényezSinek szlirése (még kapcsolédd életmad-
tandcsaddssal sem, mint az Inter99 vizsgalatban)
nincs jelent8s hatdssal az ischaemids szivbetegség
és a stroke el6forduldsara és a halalozasra.

Nem sikerilt kimutatni a sz(irés koltséghatékonysa-
gat*, ugyanakkor taldltak bizonyitékot® arra, hogy a
sz(irés noveli az egészségegyenlbtlenséget. A WSO
veszélyesnek tartja és beszintetni javasolja® a sz(-
rés alapjan torténd alacsony, kozepes vagy magas

i Stroke Vildgszervezet
i1 Sziv Vildgszovetsége

kockazatu csoportba besoroldst, mert az esetleges
téves biztonsagérzet miatt az egyének elhanyagol-
hatjak a kockazatok elkertlését.

Mivel a stroke és a sziv-és érrendszeri betegségek
hatterében 4ll6 okok jél azonosithaték és ellendriz-
het6k, a magas kockazatuak szlrésére alapozott
stratégia nem jatszik jelent8s szerepet e betegségek
elsédleges megel6zésében. Ez a stratégia inkdbb
kiegészit6 elem lehet a sokkal hatékonyabb népes-
ség-szintl megel6zési stratégidban. Strgésen mo-
dositani kell a stroke és a sziv- és érrendszeri beteg-
ségek elsédleges megel6zését, elsGbbséget biz-
tositva az egész népességre kiterjedd els6dleges
megel8zési stratégidknak.?

(Kapcsolddo korabbi 1 perces: Szakmai vezetSknek
1 percben: Az ischaemids szivbetegség elsddleges
megel§zése: népesség, egyének, egészségligyi szak-
emberek)
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