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Prehled pouzitych zkratek
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BF24 - Narodni program prevence obezity déti BE FIT 24
BMI - Body Mass Index, index télesné hmotnosti
CRF - Case report form

CR - Ceska republika

DM - Diabetes melitus

DPP - Dohoda o provedeni prace

NLZP - Nelékarsky zdravotnicky personal

NSC - Narodni screeningové centrum UZIS CR
NZIP - Narodni zdravotnicky informacni portal
OPZ+ - Operac¢ni program Zameéstnanost plus
PLDD - Prakticky lékar pro déti a dorost

SZOU - Souhlas se zpracovanim osobnich tdaji
SZP - Souhlas se zapojenim do projektu

UZIS CR - Ustav zdravotnickych informaci a statistiky Ceské republiky

1 Uvod

Pilotni projekt Narodni program prevence obezity déti BE FIT 24 (dale jen ,Projekt“) je
financovan z prostredkli Operacniho programu Zaméstnanost plus (OPZ+), ktery piedstavuje
klicovy predpoklad pro vyuzivani financnich prostiedki z Evropského socidlniho fondu plus
v oblasti zameéstnanosti a socialniho zaclenovani v programovém obdobi 2021-2027 (vice
informaci naleznete na www.esfcr.cz/opz-plus) prioritni osy 2 - Socialni zaclenovani
se Specifickym cilem 2.2: ZvySovat rovny a v€asny pristup ke kvalitnim, udrzitelnym a cenové
dostupnym sluzbam, vCetné sluzeb, které podporuji pristup k bydleni a individualni péci, v¢etné
zdravotni pécCe; modernizovat systémy socidlni ochrany vcetné prosazovani ptistupu k socialni
ochrané se zvlastnim dlirazem na déti a znevyhodnéné skupiny; zlepSovat pristupnost, i pro osoby
se zdravotnim postiZenim, G¢innost a odolnost systémii zdravotni péce a sluzeb dlouhodobé péce
(¢islo vyzvy 03_22_005).

Obezita je nejcastéjsi metabolické onemocnéni, kterym trpi nejen dospéli, ale v naristajici mire
také déti. Pfimérenost télesné hmotnosti je posuzovana podle indexu BMI. U déti a dospivajicich
jsou ke klasifikaci télesné hmotnosti dle BMI pouzivany percentilové grafy, které zohlediiuji vyvoj
BMI v zavislosti na véku a pohlavi. Nadvahou u ditéte se rozumi hodnoty BMI v rozmezi
90. az 97. percentilu a obezitou pak hodnoty BMI vyssi jak 97. percentil pro dany vék a pohlavi.
Disledkem nadvahy a obezity dochazi ke zbytnéni tukové tkané, které vyrazné zatézuje
organismus. V disledku obezity déti trpi diive hypertenzi, dyslipidémii, diabetem 2. typu,
onemocnénim srdce a poruchami traveni.

Ceska Studie ,Zdravi déti 2016“ ukazala, Ze po obdobi globlniho narfistu obezity do roku 2011
nastalo obdobi urcité stability, kdy jiz nebyly pozorovany zdsadni zmény v hmotnosti u déti
(SZU, 2017). Nicméné covidova epidemie zménila tento trend a data z éeské studie z roku 2021
ukazala vyrazny nariist obezity déti v Ceské republice. Nejvyssi prevalence déti s nadvahou
a obezitou byl popsan ve véku 11-13 let u chlapcti i divek. Stupniujici se tendence je vSak patrna
iumladsich veékovych skupin. Tézkd obezita byla popsana piedevSim v kategorii déti
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ve véku 7-9 let. Tato skupina tvorila vice nez polovinu z celkového poctu obéznich déti
(Vazna, et al., 2022).

* ot

Jednou z hlavnich pric¢in obezity u déti je nadmérny energeticky prijem v kombinaci s nizkou
fyzickou aktivitou. Tato skuteCnost souvisi s rodinnym prostredim, ale také s nadmérnym
travenim volného Casu u pocitacli a socialnich siti. Dle aktudlnich informaci je na internetu
a socialnich sitich zavisla témér tretina mladych lidi a tento problém se bude v budoucnu
pravdépodobné dale zhorsovat.

Ptes vSechna Usili odbornych spole¢nosti a zdravotnich pojistoven jsou vysledky preventivnich
programi dlouhodobé neuspokojivé. Kromé vysSe uvedenych pri¢in rozvoje obezity hraje
negativni roli i mald informovanost a nedostate¢nd motivace ke zdravému zivotnimu stylu
ze strany ditéte a rodicl. K dosazeni lepsich vysledki téchto programi je nutnd zména strategie
s konkrétné definovanymi parametry. Touto zménou je herni mechanismus, ktery vychazi
z principu pozitivni motivace déti a rodi¢i a vyuziti modernich zarizeni nositelné elektroniky
(wearables, chytré naramky, chytré hodinky apod.). Tato strategie nebyla dosud v CR vyuZita,
nicméné studie ze zahranici potvrzuji, Ze pozitivni motivace prokazuje lepsi strednédobé vysledky
preventivnich opatfeni v porovnani s osobami nemotivovanymi. Pro uspéch sniZovani obezity
anadvahy u déti se ukazuje jako zasadni také zapojeni rodicd, nikoliv déti samotnych. Z tohoto
druhu intervence profituji zejména déti ve véku 5 az 12 let spiSe s nadvahou neZ s obezitou.

2 Typ projektu

Jednoramenna intervencni studie.

2.1 Harmonogram projektu
Organizactné bude projekt realizovan prostiednictvim ti{ na sebe navazujicich aktivit:

1. Organizace a metodika - 1. - 8. mésic realizace projektu
o Sestaveni realiza¢niho tymu, tvorba metodickych dokument a pfiprava na
spusténi projektu, vyvoj mobilni aplikace a webové platformy, zasmluvnéni
spolupracujicich ordinaci PLDD.
2. Realizace pilotniho projektu - 9.- 30. mésic realizace projektu
o Zahajeni praktické realizace pilotniho projektu se zapojenim 1000 déti z cilové
skupiny.
3. Vyhodnoceni a metodicka doporuceni - 10. - 36. mésic realizace projektu
o Podrobné vyhodnoceni vysledkt v priibéhu projektu a v zavérecné fazi projektu,
analyza designu a rizik pfi implementaci na narodni udroven, metodicka
doporuceni a planovani realizace na narodn{ droven ¢i doporuceni pro odbornou
praxi, evaluace projektu dle pozadavk vyzvy.

3 Cile projektu

3.1 Primarni cil projektu

Cilem projektu je pripravit a otestovat inovativni nastroje optimalizace zdravotnich parametra
v détském véku, vCetné pripravy plosného zdravotné preventivniho programu obezity jako jedné
z hlavnich predeterminant negativniho vyvoje zdravi v détské populaci. Primarnim métitelnym
klinickym cilem projektu je sniZzeni BMI o 5 % u déti po ukonceni zapojeni v programu.
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3.2 Diléi cile projektu

e Pripravit pilotni program ¢asného zachytu obezity u déti ve véku 6-11 let véetné navrhu
a vytvoreni vhodného technického, datového a analytického zazemi pro sbér a hodnoceni
relevantnich dat u déti a zajiSténi jeho technického reSeni. Cilem bude také ptiprava
informacnich a metodickych dokumentt a navazani spoluprace s ambulancemi PLDD.

e Prakticky ovéfit aplikovatelnost mobilni aplikace s prvky gamifikace, fitness naramku
a edukacniho webového portalu ve snizovani BMI na cilové skupiné 1000 déti a nastaveni
metodiky screeningového protokolu.

e Vyhodnotit efektivitu testovanych nastroji a preventivnich opatfeni a zpracovat
podrobna doporuceni pro implementaci narodniho programu monitoringu a prevence
détské obezity.

4 Design projektu

V ramci preventivni prohlidky u PLDD bude pfi splnéni inkluznich kritérii (stddium nadvahy, vék)
nabidnuta ditéti icast vrocnim pilotnim projektu. Pokud rodi¢ bude souhlasit s icasti svého
ditéte, pak podepiSe Souhlas se zapojenim do projektu (SZP) a Souhlas se zpracovanim osobnich
tidajti (SZOU). Lékar zaregistruje dité do portalu BF24, pieda rodi¢i fitness naramek ke sledovani
energetického vydeje ditéte a informacni materialy k projektu.

Rodina si nasledné potrebné informace k prvnimu spusténi ndramku a mobilni aplikace vyhleda
na webovém portalu BF24. Veskeré informace budou i v ptiloZenych materialech, které budou
predany rodici ditéte spolu s ndramkem. Na webovém portalu bude dale kontakt na helpdesk NSC
pro minimalizaci zatiZeni PLDD.

V ramci ro¢ni hry bude dité ve stanoveném hernim tydnu (1x mési¢né) zaznamenavat béhem po
sobé jdoucich 7 dni energeticky piijem, ktery s rodicem potvrdi v mobilni aplikaci formou vecerni
konfirmace. Diky propojeni s fitness naramkem bude aplikace zaroveiti automaticky sbirat udaje
o pohybové aktivité a energetickém vydeji. Na zakladé zjiSténych hodnot energetického prijmu a
vydeje v hernim tydnu aplikace vyhodnoti denni a tydenni energetickou bilanci ditéte. Pfi splnéni
optimalni tydenni energetické bilance ziska dité 1 herni postavu. Cilem hry je ziskat plny pocet
hernich postav = sestaveni tymu. Aplikace zaroven bude pripominat ditéti zakladni nutri¢ni a
pohybova pravidla pomoci nazornych vyskakovacich oken v aplikaci. Podrobné informace
tykajici se nutricni a pohybové edukace budou navic rodi¢cim k dispozici v nutri¢nich a
pohybovych kapitolach portalu BF24.

Pro zvySeni motivace bude mozné priradit spoluhrace z rodiny, napft. sourozence nebo rodice
ditéte.

U déti budou v pravidelnych intervalech (4 3 mésice) u PLDD sbirany zakladni prediktory
zdravotniho stavu (vdha, vyska, krevni tlak), v rdmci Gvodni navstévy bude navic zaznamenano i
pohlavi a vék ditéte. PLDD rovnéz diky zpétné vazbé z UZIS zkontroluje, zda rodina mobilni
aplikaci pouziva. Je planovano celkem 5 navstév u PLDD a vyplnéni 2 dotazniki v pribéhu jednoho
roku. Po 1 roce je projekt u ditéte ukoncen, fitness naramek mu zistava.

Souhrn protokolu projektu, verze 2.0 5
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Obrdzek 1. Schéma screeningového protokolu

4.1 Technické pilire projektu

Projekt BE FIT 24 se opira o 3 technické pilite, kterymi jsou mobilni aplikace, fitness naramky
awebovy portal, pii ¢emz data zjednotlivich komponent budou vzajemné propojena
a centralizovana na serverech UZIS CR.

4.1.1 Mobilni aplikace BF24

Mobilni aplikace bude fungovat na konceptu gamifikace, ktera bude specidlné navrzena pro déti
ve véku 6-11 let. Uzivatele bude motivovat k pravidelnému zaznamenavani pohybové aktivity
a prijmu. Kazdy kalendaini mésic probéhne tzv. herni tyden, kdy dité bude bodové hodnoceno
na zakladé splnéné pohybové aktivity a energetického prijmu. Na zakladé bodového hodnoceni
bude odménén virtualni postavou sportovce. Mobilni aplikace bude uzivateli zobrazovat edukacni
okna a vzdélavat ho v oblasti nutri¢nich pravidel a doporuci rtizné pohybové aktivity.

Souhrn protokolu projektu, verze 2.0 6



* %

B Spolufinancovano &S@ NARODNI
B Evropskou unii CENTRUM

4.1.2 Fitness naramky

Fitness naramek zajisti automaticky monitoring denni pohybové aktivity. Data z naramku budou
odesilana pfimo do mobilni aplikace BF24, popiipadé do aplikaci béZné pouzZivanych pro
monitoring sportovni aktivity (Apple Health, Google Fit, Health Connect) a z téchto aplikaci bude
zajistén export dat do aplikace BF24.

4.1.3 Webovy portal BF24

Portal projektu bude soucasti Narodniho zdravotnického informac¢niho portalu (NZIP) a bude
slouzit jako informacni platforma jak pro rodice, tak pro lékare. Bude obsahovat kalkulator BM],
navod na registraci ditéte do projektu, pravidla hry v hernich tydnech, kontakty na helpdesk
a dal$f navody. Portdl bude nabizet informacni zazemi, kde déti a jejich rodice najdou sekci
nutri¢ni a pohybové edukace, dale dotazniky, které budou slouZit pro zpétnou vazbu tykajici se
Ucasti lékare a rodice s ditétem v projektu.

4.2 Sledovana populace a po€et zarazenych osob

Cilova skupina je definovana jako déti s nadvahou ve véku 6-11 let. V pilotnim projektu se
predpoklada zapojeni 1000 déti.

4.3 Zapojena centra

Do projektu bude zapojeno 60-100 ordinaci praktickych 1ékarti pro déti a dorost. Tento pocet je
potieba k naplnéni predpokladaného poctu zapojenych déti a je zaloZen na analyze dat vykont
z Narodniho registru hrazenych zdravotnich sluzeb (komplexni vysetreni PLDD - dité nad 6 let,
opakované komplexni vysetieni PLDD - dité nad 6 let, data za rok 2021) a 50% ochoty tcastnit
se projektu. Pri zasmluvniovani spolupracujicich PLDD bude kladen diiraz na jejich rovnomérné
zastoupeni po celé CR.

4.4 Inkluzni kritéria

o Vék6-11let
e BMI vrozmezi 90.-97. percentilu
e Podepsany SZP a SZOU

4.5 Exkluzni kritéria

e Déti sBMI vrozmezi 90.-97. percentilu s pfidruZenym chronickym onemocnénim
vyzadujicim trvalou farmakologickou lé¢bu

5 Datamanagement a analyza dat

Sbér dat i jejich naslednou analyzu zajistuje NSC UZIS CR. Ziskana data budou vyuZita k fadnému
vyhodnoceni pilotniho projektu v souladu s jeho cili. Rovnéz bude proveden rozbor piipadnych
slabych stranek projektu s ohledem na cely pilotovany proces a jeho zjednodusSené nakladové
hodnoceni.

Soucasti SZP a SZOU je i identifikace ditéte pomoci rodného ¢&isla pro piipadné ticely sledovani
v datech Narodniho zdravotnického informac¢niho systému.

5.1 Sbér dat

Pii registraci do projektu zakonny zastupce ditéte podepise SZP a SZOU. Ditéti bude ptidéleno
bezvyznamové unikatni ID, které bude neménné po celou dobu projektu. Prakticky 1ékar pro déti
a dorost zaregistruje dité do projektu pres webovy portal BF24. Pomoci tohoto ID bude rodici
aktivovana mobilni aplikace. Zaroveit PLDD v databazi pro sbér dat vyplni idaje namétené pri

Souhrn protokolu projektu, verze 2.0 7



* ot

AW Spolufinancovano [}\‘S@ gégggNNIiNGOVE
MR Evropskou unii CENTRUM
pravidelnych trimésic¢nich prohlidkach. Tyto idaje budou mit pseudonymni charakter (kazdé dité

bude identifikovano pomoci vySe zminéného ID) a budou vychazet z pracovni skupinou schvalené
verze standardizovaného zaznamu ucastnika projektu (CRF).

Data z mobilni aplikace, do které jsou shromazdovany i Udaje zfitness naramkd, budou
centralizovana na serverech UZIS CR. Zde dojde k propojeni téchto dat s dal$imi komponentami,
a to digitalizovanymi formulati SZP, SZOU a tdaji, které elektronicky pomoci online formulaie
zadavaji do databaze pro sbér dat zasmluvnéni PLDD pfti vSech péti navstévach.

Infarmace o BF24 pro rodi¢e i PLDD
Nutriéni a pohybova edukace
Pfihlaseni PLDD do databaze pro sbér dat

Shirana data: vék, pahlavi,
hmotnost, vyska, krevni tlak

Databéze pro
sbér dat

Webovy portél

Piedani
SZPa szoU

Vyhodnoceni

Podpis $ZP, SZ0OU )
projektu

Rodi¢ a dité Server UZIS

Backend
mobilni
aplikace

Fitness Mobilni

naramek aplikace
Data o pohybové P

aktivité

Obrdzek 2. Schéma toku dat a zapojenych subjektii

5.2 Kvantitativni cile (monitorované indikatory)

e Pocet déti ochotnych se zapojit do projektu

e Podil déti vyuzivajicich aktivné aplikaci

e Podil déti, které absolvovaly kontrolni navstévu u PLDD v danych obdobich (acast pri 2.,
3., 4.a 5. navstéve)

e Podil déti, které dokoncily cely proces, tj. vSech 5 navstév u PLDD v pribéhu jednoletého

follow upu

Vyhodnoceni efektu intervenci v ramci programu BF24 (snizeni BMI)

Uspésnost redukce BMI o 5 % za rok v kohorté zafazenych déti

Zmény BMI v podskupinach: chlapci/divky, regiony, 6-8 /9-11 let, spoluhrac¢ ano/ne

Hodnoceni zvySeni pohybové aktivity

Hodnoceni zmény energetického piijmu

Primarnim métitelnym klinickym cilem predloZeného projektu je snizeni BMI o 5 % u déti
po ukonceni zapojeni v programu BF24. Pro zajisténi dostatecné sily testu pro prokazani snizeni
BMI byla provedena power analyza a odhad velikosti vzorku. Predpokladem vypoctu bylo
zminéné snizeni BMI o 5 %, a to z primérnych 20 kg/m?2(90.-97. percentil) u déti ve véku 6-11 let
na 19 kg/m2[4]. Byly uvazovany hypotetické scénare rozsahu smérodatné odchylky rozdilu BMI,
konkrétné 0,5-3,5 kg/m2. U planovanych 1 000 zapojenych déti, i s pfipadnou predpokladanou
vyraznou ztratou v jednotlivych kontrolach u 1ékate (dokonceni vSech kontrolu u cca 450 déti),
dosahujeme sily testu vice nez 90 % pro detekci rozdilu BMI o 5 % pomoci parametrického

Souhrn protokolu projektu, verze 2.0 8
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parového t-testu s 5% hladinou vyznamnosti. Odhad sily testu a velikosti vzorku byl proveden
pomoci statistického softwaru STATA/IC 15.

6 Souhlas se zapojenim do projektu a souhlas
se zpracovanim osobnich udaju

Do projektu budou zapojeny pouze osoby s podepsanym Souhlasem se zapojenim do projektu
(SZP) a Souhlasem se zpracovanim osobnich tdaji (SZOU).

SZP, SZOU a informa¢ni materialy pro pacienty budou dodany spolupracujicim pracovistim NSC
UZIS CR. Povinnosti kazdého spolupracujiciho pracovi§té je souhlasy podepsané zakonnymi
zastupci déti evidovat a na vyZadani zaslat na adresu NSC, kde budou radné zdigitalizovany,
zkontrolovany a archivovany.

7 Zaskoleni

Nedilnou soucasti pilotniho projektu je informovat a proskolit zapojené ordinace a personal
(1ékare i nelékarsky zdravotnicky personal) o pribéhu projektu a jejich zapojeni. Pracovnikim
v ordinacich PLDD bude k dispozici technicky manudl a metodika realizace pilotniho projektu,
dale helpdesk pro potieby technické a odborné pomoci tykajici se projektu. Pro zapojené subjekty
bude dale probihat fyzické nebo online Skoleni.

8 Odborna zastita projektu

Realizatorem pilotniho projektu je Narodni screeningové centrum (NSC) Ustavu zdravotnickych
informaci a statistiky CR.

Projekt odborné zastituje Pracovni skupina ve sloZeni:
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9 Weboveé stranky projektu

Na webovém portdlu www.nzip.cz/bf24 budou uvedeny kompletni informace o projektu
BE FIT 24 vletné vyZivovych a pohybovych doporuceni pro déti.

Zakladni informace o projektu jsou uvedeny na adrese Narodniho screeningového centra
http://nsc.uzis.cz/BF24. Informace o Narodnim screeningovém centru jsou k nalezeni kromé

webové stranky http://nsc.uzis.cz/ také na Facebooku
www.facebook.com/narodniscreeningovecentrum/ a LinkedInu

www.linkedin.com/company/narodni-screeningove-centrum/.
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