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Proc je zdravotni gramotnost tak dulezita?

* Nizka droven souvisi s horsim subjektivnim vnimanim zdravotniho stavu;

e ZvySuje spotrebu zdravotni péce a pocCet kontaktu se zdravotnickymi
zarizenimi;

e V Cesku vyrazné koreluje Groveri zdravotni gramotnosti s po¢tem navstév
u lékare

eVV/

jdoucich do zdravotnictvi (potvrzeno na zakladeé rady studii sledujicich
Ekonomické souvislosti zdravotni gramotnosti)

VvV /

zdravotnickych nakladu cca o 3 -5 %;
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Zdravi 2020 — Narodni strategie ochrany a
podpory zdravi a prevence nemoci

Narodni program prijat témito usnesenimi:
Usneseni vlady CR z 8.ledna 2014
Usneseni Poslanecké snémovny z 20.brezna 2014

13 akEénich planu k Narodni strategii Zdravi 2020
schvalenych usnesenim viady €.671 z 20.8.2015

« Rada akénich planua se vénuje oblasti vyzivy,
e prevence obesity, rizikového chovani a také

zvysovani zdravotni gramotnosti
AP 12 Rozvoj zdravotni gramotnosti
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Narodni strategie ochrany a podpory
zdravi a prevence nemoci




ZDRAVI2030
___.A.¢_A__

STRATEGICKY RAMEC
ROZVOJE PECE O ZDRAVI
V CESKE REPUBLICE DO ROKU 2030

zdravi2030.mzcr.cz
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e '1 MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI
9 T8l CESKE REPUBLIKY

V\f ZDRAVI 2035

Strategicky radmec rozvoje péce o zdravi v Ceské
republice do roku 2035

Implementacni plan ¢. 1.1

Implementacni plan ¢. 1.1
Primarni prevence nemoci a ochrana verejného
zdravi




Mezinarodni spoluprace - Akéni sit WHO M-POHL
Platforma dnes jiz 27 clenskych zemi

Aktivity sité¢ WHO M-POHL se ubiraji tremi
smery:

e HLS (Health Literacy Surveys)
* OHL (Organizational Health Literacy ) M - P O H L
* EVPOP (Evidence-based Policy and Action Network on Measuring Population

Practice) and Organizational Health Literacy

Ve vsech tfech oblastech existuji vyzvy pro of WHO-Europe
vyzkum Ci evaluaci

Soucasné jsou voditkem pro tvorbu a
implementaci intervencnich programui
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HLS — Populacni studie urovne individualni

zdravotni gramotnosti: vyjasnéni pojmu

Zdravotni vychova: Podpora zdravi: Zdravotni gramotnost:
Norimbersky trychtyr komplexni politicky systém kompas v hlavé

OTTAWA

QARTER

Developing Reorienting
Personal Health

\Skills (ervices ‘

\\\\\\
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Definice zdravotni gramotnosti

 Kristine Sgrensen (2019) uvedla 26 definic
zdravotni gramotnosti

* Pro nas je relevantni definice WHO (2013):

,Zdravotni gramotnost navazuje na obecnou Zd ravotni
gramotnost a zahrnuje znalosti lidi, jejich gramotnost
ziskat, pochopit, zhodnotit a vyuzit & i

informace tykajici se zdravi tak, aby byli

v Zivote schopni uvazlive rozhodovat

o zdravotni péci, prevenci nemoci e ez (s €
a podpore zdravi se zamérem udrzet

a zlepsit kvalitu zZivota v prubéhu Zivotniho

cyklu”
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Schematické zobrazeni informacniho cyklu ve
trech oblastech

Zdravotni
péde

\'.":”
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HLS,g M-POHL survey — srovnani behem 5 let

 Béhem péti let — vyrazné zlepseni - o
12 % (uspokojiva a vyborna uroven ZG
vzrostla z 41% na 53%)

 VV CR sbér dat v r. 2020 — UZG,
financovani zdravotnimi pojisStovnami

* Cesko blizko praméru zkoumanych
zemi

* 56:53 % prijatelné urovné ZG

Health Literacy 2015/2020 General HL CZ/Average 17
50% - 43% 20% 7 43%_ 40
40%
40% - 34% 32%
40% - 34%
29% 30%
30% -
m 2015 20% - 13% 12% 16%
0% ] = 2020 10%
o - 13% 0 10% A
12% 100
10% 0% T T T T
Inadequate Problematic Sufficient Excelent
O% T T T 1
Inadequate Problematic Sufficient Excelent B CZ mAverage 15
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/arazovani novych temat do studii M-POHL

* Navigacni zdravotni gramotnost

S jakymi problémy se ob¢ané potykaji pri pohybu/orientaci v systému
zdravotni péce?

* Digitalni zdravotni gramotnost

Jakd je digitdlni kompetence Cechii pfi hleddni informaci o zdravi na
internetu?

 Komunikacni zdravotni gramotnost

Jakym problémum celi obéané v komunikaci s Iékari?
* Vakcinacni zdravotni gramotnost

Jaké myty ve vztahu k ockovdni Cesi nejéastéji sdileji?

28.4. 2026
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Temer polovina respondentu ma problémy

s orientaci ve zdravotnickém systému

"Navigacni" zdravotni gramotnost

Velmi obtizné +

obtizné
49%
Snadné +
velmi snadné
51%
,Nejobtiznéjsi“ otazky
Zjistit, zda zdrav. sluzba je kryta pojiSténim 52%
Zjistit, kdo pomuzZe s orientaci ve zdrav. systému 51%
Zjistit prava jako uzivatele zdrav. péce 49%




40 % respondentu ma problémy se zdravotnickymi
informacemi na internetu — kompetence pri hledani
informaci na internetu

"Digitalni" zdravotni gramotnost

Velmi obtizné +
obtizné
40%

Snadné + velmi
snadné
60%

<

»Nejobtiznéjsi” otazky:

Posoudit, zda jsou informace na internetu spolehlivé

Posoudit, zda je za informacemi komercni zajem

Vyuzit informace z internetu k vyresSeni zdrav. problému
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Téemer pétina respondentu povazuje komunikaci

s lekarem za obtiznou (*vysledek studie HLS19-M-POHL Survey)

"Komunikacni" zdravotni gramotnost”

Velmi obtizné +
obtizné
19%

Snadné + velmi
snadné
81%

Vo4 Vewvyrs

Podilet se na rozhodovani o svém zdravi v dialogu s Iékarem

24%

Mit dost ¢asu na komunikaci s vasim lékarem

23%

Vyjadrit vlastni nazor a preferenci lékafri

22%




Pozoruhodne podobny vysledek CZ a SK

Chovat se dle doporuceni lékare a farmaceuta
17,2 17,2

o5 7.8
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3,6 4,8
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Procento respondentl odpovidajici alternativou ,,0obtizné“ nebo ,velmi obtizné“

Zdravotni gramotnost v CR — M-POHL19



Ctvrtina respondentu ma obtize s informacemi
tykajicimi se ockovani
"Vakcinacni" zdravotni gramotnost

Velmi obtizné +
obtizné
24%

Snadné + velmi

snadné
76%
Posoudit, jaké ockovani ja ¢i rodina potrebujeme 29%
Rozhodnout se, zda se nechat ockovat proti chripce 26%| |
Najit informace o doporucenych ockovani pro mne a mou rodinu 23%|

30.4. 2026 Zdravotni gramotnost v CR — M-POHL19




Jaké myty ve vztahu k oCkovani Cesi nejcasteji sdi

30.4. 2026

Souhlas
Ockovani mtize zptisobit nemoc, proti které ma chranit 41%
Ockovani muze mit nezadouci ucinky 38%
Ockovani pretézuje a oslabuje imunitni systém 26%
Riziko nemaoci, proti které mohu byt ockovan hodnotim jako nizké Ci
velmi nizké 44%

Zdravotni gramotnost v CR — M-POHL19

eji?
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Instrumenty HLS a populacni setreni

* HLS-Q 47 * HLS-EU-8: Studie z desatych let v

* HLS-Q22 osmi zemich EU

« HLS-Q16 (DE,NL,AT,PL,ES,BG,GR,IE)

. i * HLS,;—CZ: replikace Setreni HLS-EU-8
HLS-Q12 vr. 2015

. H,LS-Q? N | * HLS,,: Setfeni M-POHL v 17 zemich

Zvyrazneneé instrumenty jsou evr. regionu WHO 2019-2021

standardizované pro ceskou

populaci * HLS,,: Probihajici studie, Cesku se

zapoji behem tohoto roku

30. 4. 2026 17



Setreni zdravotni gramotnosti u rizikovych a
pacientskych skupin

» Setfeni ZG ve skupinach chronickych pacient(
* Chronicky nemocni pacienti s KVCH
* Chronicky nemocni onkologicti pacienti
* Pacientis DM
e Atd. atp.

* Setfeni seniord
« Setfeni v komunitach migrant(
* Setfeni ve vylouéenych komunitach

30. 4. 2026
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Zajem o vyuZiti nastrojd HLS-Q a nabidka UZG

Studie zdravotni gramotnosti v Armadé CR

Zajem projevuji pfedeviim studenti VS: UK (FSV, FTVS, FF),CVUT, MU, JCU, UJEP, UP
Déle i doktorandi ze zdravotnickych pracovist

* Snaha o dohodu s fakultami na koordinaci bc, mg, phd praci

Nabidka UZG:

* Realizace kvazi-populacniho Setreni u definované populace

 Spoluprace pri realizaci auditu organizacni zdravotni gramotnosti ve
zdravotnickém zarizeni

e Konzultace k realizaci programu rozvoje organizacni zdravotni gramotnosti

30. 4. 2026 19



OHL — organizacni zdravotni gramotnost
,vstricnost zdravotnic

<ého zarizeni

Zdravotn¢ gramotn¢ nemocnice hraji kliCovou roli v tom, aby pacienti
Iépe porozumeli svému zdravi, moznostem 1€Cby a prevenci. Tento
pristup pomaha zvySovat kvalitu pece a zlepSuje vysledky 1eCby

Hlavnim cilem projektu M-POHL OHL je:

* iniciovat a usnadnovat hodnoceni zdravotni gramotnosti v
nemocnhicich a zdravotnickych zarizenich

V ramci M-POHL byl v r.2023 zahajen projekt méreni organizacni
zdravotni gramotnosti pilotni studii k ovéreni dotazniku (self-assesment
tool) i za Ucasti CR — ONMB /Klaudidnovy nemocnice.

30. 4. 2026 20



Zdravotni
gramotnost jako
kliCovy faktor
kvality péce

30. 4. 2026

Zdravotni gramotnost
ovliviuje:

3-5 % vydajl na zdravotni
péci je spojeno s nizkou
zdravotni gramotnosti

Posilovani zdravotni
gramotnosti

zdravotni chovani

zdravotni stav

vyuzivani zdravotnich sluzeb

zvysuje kvalitu zZivota

zlepsuje efektivitu systému
zdravotni péce




/Zdravotné gramotny pacient

Zdravotné gramotna osoba dokaze:
e porozumet instrukcim k 1écbé

e spravne uzivat léky

* menit zivotni styl

* rozhodovat se ve prospéch zdravi

* vyhledat péci ve spravny €as a na spravném miste

30. 4. 2026
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Vyzvy zdravotnického systému

e Zdravotni informace jsou Casto:
* slozité
* nesrozumitelné
e Spatné dostupné
* nehovorime stejnym jazykem — uzivani latinskych a anglosaskych vyrazu
* pozadavky systému prevysuji gramotnost bézné populace

* Nizka zdravotni gramotnost # problém pacienta
— je to vyzva pro zdravotnické organizace

30. 4. 2026
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Noveé vyzvy souvisi se
zavadénim nastroju digitalizace
ve zdravotnickych zafizenich:

Vhodna a srozumitelna
komunikace s pacienty/ obcany
je nezbytnym predpokladem
jejich uspésného zavadeéni

30. 4. 2026

Priklady takovych vyzev:

Slozité a nesrozumitelné informace

* Pacient dostane propoustéci zpravu plnou odbornych termin(
(,hypertenze Il. stupné, upravena farmakoterapie, kontrola za 6 tydni“)
-> nevi presné:

jaké léky zménil Iékar/kdy je ma uZivat/pro¢ ma prijit na kontrolu

* Pacient ¢eka v ¢ekarné a nikdo nevychazi

Mad se ohldsit sestfe? Na dverich je ndpis neklepat, sestra vychdzi, ale nikdo nevychdzi.....
* Pacient je v pIné ¢ekarné na chirurgii,

Na dverich je lékar urcuje poradi, pacient nevi, kdy prijde na radu, stihne si odskocit na
toaletu, nebo ne?

,1 tabletu 2x denné po jidle”

Formulare a informované souhlasy

Pacient podepise informovany souhlas, ale: nerozumi rizikiim zdkroku
nevi, jaka mad prdva a mozZnosti

Obtizna orientace v systému

Zdravotni informace online

Cizinci nebo lidé s nizSim vzdélanim nemaji jazykovou podporu

Pfilis mnoho informaci najednou pfi propusténi z nemocnice
24



Sada standardu OHL mezinarodné ovérenych — existuje
delSi a kratsi verze sebehodnoticich dotazniku

Standard 1: Implementujte osvédCené postupy v oblasti zdravotni gramotnosti organizace naptic¢ vSemi
strukturami a procesy organizace.

Standard 2: Vyvijet informativni a vzdélavaci dokumenty, materidly a sluzby se zu¢astnénymi stranami
participativnim zplisobem se zapojenim pacienti

Standard 3: UmozZnit a vyskolit personal pro osobni a organiza¢ni zdravotni gramotnost.
Standard 4: Organizace poskytuje snadnou navigaci a pristup ke sluzbam, dokumentiim a materialam.

Standard 5: Uplatnovat osvédcené postupy zdravotni gramotnosti ve vSech formach komunikace s
pacienty.

Standard 6: Podporovat osobni zdravotni gramotnost pacienti a pribuznych béhem hospitalizace a po
propusténi.

Standard 7: Podporovat osobni zdravotni gramotnost zaméstnancu s ohledem na pracovni rizika a osobni
Zivotni styl.

Standard 8: Ptispivat k podpoie osobni zdravotni gramotnosti mistniho obyvatelstva a k SiFeni organizacni
zdravotni gramotnosti v regionu, kterému slouzi.

30. 4. 2026 25
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Spoleény pristup k rozvoji zdravotni gramotnosti v CR

Aliance

* predpoklada spolecny koordinovany postup se zamérem
ofipravit navrh Narodniho planu rozvoje zdravotni gramotnosti,
jak jej v Strategickém ramci Zdravi 2030 prepoklada Vlada CR.

* Spolecny a vhodny zpusob technického zajisténi komunikace,
koordinace a kooperace v oblasti zdravotni gramotnosti.

* Koordinace Cinnosti i v dalSich projektech.
» zachova otevrenost a nabidku spoluprace vSem zajemcim.

30 4. 2026 26



Aliance pro podporu rozvoje zdravotni gramotnosti
Prohldaseni o spole¢ném zdméru
Partneri,

Ceskd lékaiskd spole¢nost J.E. Purkyné, z.s.,
Ndrodnf asociace pacientskych organizaci, z.s.,
Ndrodnfi Iékaiské knihovna,

Ndrodni sit Zdravych mést CR, z.s.p.o.,
Oblastni nemocnice Mladd Boleslav, a.s.,
Statni zdravotni Ustav,

Ustav pro zdravotni gramotnost, z.U.

1. V souladu s Implementa&nim pldnem ¢&. 1.2 Prevence nemoci, podpora a ochrana zdravi;
zvy$ovdni zdravotni gramotnosti Strategického rdmce Zdrav(i 2030.

2. V souladu se svym posldnim a v ndvaznosti na pfedchozi jedndni o moZnosti spoluprdce
pfi pifpravé ndvrhu Ndrodniho pldnu rozvoje zdravotni gramotnosti Ceské republiky.

3. Sdili zdjem o daldi spoluprdci pfi pfipravé a prosazovdn( Ndrodnfho pldnu rozvoje
zdravotn( gramotnosti CR a timto potvrzujf toto prohldgenf o spole¢ném zdméru. Ze
zdméru nevyplyvaji pro partnery finanéni ani jiné zdavazky.

V Praze, 26. inora 2025

Prof. MUDr. Stépdn Svadina, DrSc., MBA, predseda
Cesk7 lékaiskd spole¢nost J.E. Purkyné, z.u.,
) / !

< laad. Ya -
Ing. Mgr. Robert Hejzdk, M.A., pifedseda
Ndrodnf asociace pacientskych organizaci, z.s.

A -
A

P A
(A e A —T

PhDr. Helena Bouzkovd, Ph.D., feditelka
Ndrodni |ékarskd knihovna,

JUDr. Ladisl fpa, feditel
Oblastni nemoécnice Mladd Bojéslav,a.s.,
\\
SRR . RTTRA

MUDr. Barbora MC;E%\// }MHA, feditelka

Stdtnizdrqyfﬁystgvv e
7 /

| Jb—

Ustav pro zdravotni gramotnost, z.U.
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Vo By Q\ INSTITUTE OF

7 1 PUBLIC HEALTH
gy AND MEDICAL LAW
* First Faculty of Medicine

[drava mesta, obce, regiony
Ceske republiky

Vyzva k zapojeni dalSich partnert do Aliance

Moznost prihlasit se na info@uzg.cz

Poradani kulatych stolti, konferenci a dalSich odbornych akci je
dobrou platformou pro zapojovani dalsich partnerd.

G Ustav pro zdravotni ol 2rumme
gramotnost, z.u. SZU
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