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Vrozené vady u narozenych v roce 2003
Congenital malformations in births in year 2003

Souhrn

V Ceské republice se v roce 2003 narodilo 3 817 déti s vrozenou vadou, coZ predstavuje 407,43
narozenych s vrozenou vadou na 10 000 narozenych. Vrozené vady se Castéji vyskytuji u chlapct nez

srde¢ni, u chlapct pak vady pohlavnich organd. V UZIS CR doslo k nékterym zménam ve zpracovani
a hodnoceni dlouhodobého trendu je obtizné.

Summary

There are 3 817 children born with congenital malformation in the Czech Republic in 2003, which
represents 407,43 births with CM per 10 000 births. Congenital malformations occur more frequently in boys
than in girls and in children of mothers in older age groups. Most frequent CM were heart diseases, and in
boys malformations of genital organs. Some changes in data processing took place in IHIS CR and
evaluation of the long-term trend is difficult.

V roce 2003 se v Ceské republice Zivé narodilo 93 685 déti a u 3 817 z nich byla do
jejich prvnich narozenin diagnostikovana vrozena vada (VV). Na deset tisic zivé
narozenych tak pfipadlo 407,43 narozenych s vrozenou vadou, tedy témér kazdeé 25. dité.
Mezi zjisténymi vrozenymi vadami byly jak vady velice zavazné tak i vady, které pfi dobré
lekarské pécCi nemusi mit na kvalitu Zivota témér zadny Ci jen minimalni vliv. Nékteré déti
(necelda Ctvrtina déti sVV) se narodily isvice vadami najednou. Celkem bylo
u téchto 3 817 déti zjisténo 5 432 vrozenych vad.

Registrace vrozenych vad ma v CR dlouholetou tradici a od roku 1965 vychazela v fadé
,Zdravotnicka statistika“ vydavané Ustavem zdravotnickych informaci a statistiky Ceské
republiky (UZIS CR) publikace ,Vrozené vady“. Jednalo se o data o vrozenych vadéach,
které byly vdaném roce diagnostikovany a nahlaseny u Zivé narozenych déti mladSich
nez jeden rok (respektive u mrtvé narozenych a plodd). V lofiském roce doslo v UZIS CR
ke zméné ve zpracovani a publikovani informaci o VV. Nyni jsou publikovana data
o vadach zjisténych do jednoho roku u vSech déti narozenych v daném kalendafnim roce.
Proto dochéazi ke zvefejnéni udaji s ronim zpozdénim, aby bylo mozné zahrnout vdechny
déti, i ty narozené koncem roku, u kterych se vrozena vada zjisti az tésné pfed prvnimi
narozeninami.

Kromé toho se v pribéhu evidence ménil samotny pfedmét sledovani. Do roku 1975 se
sledovalo pouze vybranych 36 vrozenych vad, poté se vybér rozsifil na 60 vad a od roku
1994 se sleduji vSechny vrozené vady (zafazené do XVII. kapitoly Mezinarodni klasifikace
nemoci) u déti do 15ti let i u mrtvé narozenych. V roce 1996 se zacaly evidovat také vady
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zjisténé pomoci prenatalni diagnostiky u plodd a od roku 1997 také vady uvedené mimo
XVII. kapitolu Mezinarodni klasifikace nemoci. Zdrojem informaci se od roku 2000 stalo
vedle hlaseni ,Vrozena vada plodu nebo ditéte“ také hlaseni ,Zprava o novorozenci®, které
bylo dopInéno o kolonku Vrozena vada. Vlivem téchto zmén je pomérné obtizné posoudit
dlouhodoby vyvoj incidence vrozenych vad (viz graf: Vyvoj pocltu zivé narozenych
s vrozenou vadou). Zdanlivy narast muze byt zplsoben pouze rozSifenim sledovani, lepsi
evidenci a diagnostikou.

Vyraznou charakteristikou incidence VV je pohlavi ditéte avék matky. Vice se
s vrozenymi vadami rodi chlapci nez divky, a toto pravidlo se potvrdilo ve vSech
sledovanych letech. Na deset tisic zivé narozenych chlapct v roce 2003 pfipadlo 455
chlapcl s vrozenou vadou a na deset tisic zivé narozenych divek 357 divek s vrozenou
vadou. Zaroven takeé plati, ze ¢im je matka starsi, tim vySSi je riziko vrozené vady u ditéte.
Stejné tak jsou ovSem rizikovou skupinou velmi mladé matky do 19ti let. Nejméné déti
s VV na 10 000 Zivé narozenych se narodilo matkam ve véku 25 az 29 let (viz graf Zivé
narozeni s vrozenou vadou podle véku matky). Skupina s druhou nejniZsi incidenci
vrozenych vad byly v roce 2003 Zeny staré 40 - 44 let. To je ale zpusobeno malym poctem
rodicek v tomto véku a v dlouhodobém pohledu by tyto Zeny byly pravdépodobné druhou
nejrizikovéjsi skupinou (po zenach nad 45 let).

Vrozené vady se také vyskytovaly vice u déti narozenych z viceCetnych téhotenstvi
a u déti narozenych s nizsi porodni hmotnosti. To je ovSem zcela logicke, protoze vrozena
vada plodu je ¢asto dlivodem pred€asného porodu (a tedy niz$i porodni hmotnosti) a déti
z viceCetnych téhotenstvi také mivaji zpravidla nizsi porodni hmotnost.

NejCastéjSimi vrozenymi vadami u zivé narozenych déti byly vrozené vady srdec¢ni
Q20 - Q26. Né&jakou srdecni vadou bylo postizeno 978 chlapct a 1048 divek. U chlapcu
byly dale pomérné Casté vady pohlavnich organt (Hypospadie Q54 a Nesestouplé varle
Q53). U divek zase prevladaly Vrozené deformity kycle (Q65) a Vrozené deformity nohou
(Q64), které se u chlapcl vyskytovaly v mnohem mensi mife. DalSi ¢astou vadou byly
Vrozené obstrukéni defekty ledvinové panvicky a Vrozené vady mocovodu, Syndaktilie
(Q70) a Polydaktilie (Q69). S Downovym syndromem (Q90) se vroce 2003 narodilo
29 chlapcu a 32 divek.

V letech 2003 a 2004 bylo také nové diagnostikovano a dohlaseno 126 vrozenych vad
zjisténych u 104 déti, které se narodily dfive (mezi roky 1988 a 2002). U téchto déti se
z velké vétsiny také jednalo o vrozené vady srdecni.

Diky metodam prenatalni diagnostiky se v roce 2003 podarilo odhalit vrozené vady
plodu u 458 téhotnych. Témér tfi Ctvrtiny téchto téhotenstvi s Casto velice zavaznym
poskozenim plodu byly na Zadost Zeny ukonceny interrupci.

Zhodnoceni pozice Ceské republiky v incidenci vrozenych vad na mezinarodnim poli je
slozita zalezitost. Velice totiz zalezi na kvalité sledovani, na tom, zda jsou hlaseni povinna,
zda zahrnuji celou zemi nebo jen urcCité oblasti nebo nemocnice a v neposledni fadé na
kvalité diagnostiky a také zdravotnické statistiky v té které zemi. (Tomuto tématu byla
vénovana aktualni informace €. 64 zroku 2003: Sledovani vrozenych vad ve svété.)
Ceska republika patfi mezi zemé se spie vy$sim po&tem narozenych s vrozenou vadou
na 10 000 narozenych, stejné jako Dansko, Norsko, Island, Rumunsko a Srbsko.

Vypracovala: Mgr. Helena Chodounska
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Struktura vrozenych vad u zivé narozenych

Chlapci

Q20-Q26 Vrozené
vady srdecni
celkem
ostatni 31,7%

39,8%
Q90 Down(iv
syndzom Q54 Hypospadie
0,9% 9,6%

ex Q62 Q53 Nesestouplé
Q35 Rozstép patra Q65 Vrozené \__Vr.obst.def.ledv. varle

1,4% deformity kygle pan.a VV moc. 8,3%
2,3% 5,9%

Struktura vrozenych vad u zivé narozenych

Divky
Q20-Q26 Vrozené
vady srdecni
ostatni celkem
34,4% 44.6%
Q90 Downuv
syndrom
0,
4% Q66 Vrozené
deformity nohou
Q35 Roz&tép patra Q65 Vrozené Q62 8.6%
1,3% deformity ky¢le Vr.obst.def.ledv.
6.1% pan.a VV mo¢.
3,6%
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