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Anotace

V letech 2008 - 2010 byla na oddéleni BioStat UBI 1.LF UK a VFN v Praze
provedena fada statistickych analyz u osob vysSetfovanych s podezienim
na ziskané sexudlné prenosné onemocnéni (Sexually Transmitted Di-seases -
STD), které byly anonymné dotazovany prostrednictvim sady standardizovanych
anketnich otdzek na zakladni demografické charakteristiky a behaviordlni
(sexudlni) zvyklosti.

U vétsiny osob (pfesnéji 301/61 muzid/zen) ze souboru N=488 dotazovanych
v letech 2007-8 byla diagnostikovdna nékterd STD z nasledujiciho seznamu:
syfilis primaria (21/0); syfilis secundaria recens (54/23), syfilis secundaria
latens (12/8); gonorea(122/23); chlamydialni infekce (78/9); urogenitélni
infekce vyvolana Mycoplasma hominis (2/4); Ureaplasma urealyticum (31/12);
hepatitis C (4/1); HIV (7/0); infekce vyvolana papilomaviry (24/0); u 28 pacientt
se syfilis byla diagnostikovana jesté jind STD. Vybérovy soubor je typicky
vysokym podilem osob s rizikovym sexudlnim chovanim (22% homosexudld
- muzl; vice nez 9% vysetfovanych ,nepouzivd nikdy kondom”; 21% uvedlo
Lprvni pohlavni styk ve véku do 15 let”; 10% dotazovanych pfiznalo ,vice
nez 10 partnerd za poslednich 12 mésici”; 5% ,poskytlo sexudlni sluzbu
za Uplatu” atd).

V rdmci této studie jsme se pokusili formalnimi statistickymi prostfedky
specifikovat, které z vySe naznaclenych souvislosti mezi sledovanymi pro-
ménnymi a STD nemocemi se indikuji jako statisticky vyznamné. Protoze
nékteré proménné mohou byt s nemocemi v kauzdlnim vztahu a nékteré
s nimi pouze koexistovat, pouZili jsme pro analyzu nékolika zdanlivé rdznych
statistickych metod (matice parovych korela¢nich koeficientll, testy chi-
kvadrat v kontingen¢nich tabulkéch, ROC analyzy). Prezentované vysledky byly
dosazeny a vznikly za podpory GP NS10292 (MZ0/NS, 2009-2011).
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1.Uvod

Zvyseni incidence a prevalence nebezpecnych sexualné pfenosnych nemoci,
jako je syfilis, kapavka, chlamydialni infekce, HIV/AIDS a dalsi STD (Sexually
Transmitted Diseases), zaznamenava v poslednich letech u prazské populace
nebyvaly boom (bohuzel i z fady objektivnich pficin). Dotazovani pacientl
prazského STD centra infikovanych nékterou ze ziskanych STD na jejich
behaviorélni a sexudlni zvyklosti probihd na Dermatovenerologické klinice
1.LF UK Praha periodicky jiz fadu let (viz napf. v [1]). Aktualizovany dotaznik
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obsahuje t.¢. cca 25 strukturovanych otazek, které zahrnuji informace
demografické (pohlavi, vék, narodnost, rodinny stav, vzdélani, zaméstnani
respondentu), epidemiologické (jaké zdravotni obtize pfivadéji pacienta; kdo
jej poslal na vysetfeni apod.), dotazy na sexudlni chovéni (sexudlni orientaci,
praktiky, pocet sexudlnich partnerl za poslednich 12 mésict) az po frekvenci
a formy pouzivani (¢i nepouzivani) antikoncepce vcetné doprovodnych
rizikovych faktord (drogy, koufeni, konzumace alkoholu atd.).

Cilem této studie bylo ovéfit, zda event. jakymi formalné statistickymi
prostiedky lze vyse jmenované ukazatele povazovat za markery laboratorné
diagnostikovanych STD nebo dokonce za latentni (skryté) prediktory pro vyskyt
téchto nemoci v populaci.

2, Statistické metody

Za Ucelem systematické analyzy prezentované v rdmci tohoto prispévku byly
vsechny analyzované proménné nejprve preklasifikovany na dvouhodno-
tové (dichotomické) veli¢iny: Rada otazek v dotazniku, jmenovité proménné
klasifikujici 1ékafem verifikované STD diagndzy, byly dichotomické jiz ze své
vlastni podstaty (at byly dotazovany kupft. ve formé ‘1-Ano; ‘2-Ne, ‘3-Nevim’
anebo “s moznosti vice odpovédi” tzv. multiresponse). Vicekategorialni
odpovédi z dotazniku byly pfevedeny na nula-jednickové bud prostrednictvim
tzv. dummy proménnych ('1~kategorie zodpovézena jako Ano’; ‘O~ve viech
ostatnich pfipadech’) anebo byly u vybranych ,ordinélnich” proménnych, jako
je napf. ,vék” dotazovanych’, rozdéleny na dvé hodnoty ('1-Low’; '2-High™)
vhodné zvolenou agregaci.

Pro takto vytvofenou sestavu cca 90 dvouhodnotovych proménnych byly

vypocteny matice viech pérovych korela¢nich koeficientli — za cely soubor
respondentd (N=488), za vsechny pacienty se syfilis (N=87/31), za vSechny
pacienty s nalezem jiné STD (N=235/37) a za zbytkovou skupinu kontrol
(N=107/21). Nasledné byla provedena formalni analyza statistické vyznamnosti
korela¢nich koeficient(; u korela¢nich koeficientli pro viechny dvojice rliznych
proménnych proti nulové hypotéze (H r=0), u vybranych skupin nemocnych vici
kontroldm proti hypotéze o rovnosti korespondujicich korela¢nich koeficientl
(Ho: Ts10=T -
Vstupni sestava vsech dichotomickych proménnych (o rozsahu N=488) byla
podrobena faktorové analyze (viz [3], str. 663-680) s cilem: Co nejobjektivnéji
identifikovat pocet a hlavni skupiny tzv. skrytych/latentnich resp. dobre
interpretovatelnych faktord, které by mély schopnost vysvétlit vnitini strukturu
korela¢ni matice resp. shledanych signifikanci ,s dostate¢né velkou presnosti”
(méfeno procentem vysvétlené variability této matice). Specidlni pozornost
pfi této analyze se zaméfila na faktory obsahujici jednotlivé STD. V tomto
smyslu byla provedena analyza citlivosti (senzitivity a specificity) a predikéni
schopnosti sexudlné-behavioralnich ukazatell vici indikovanym STD nemocem
prostfednictvim standardnich ROC analyz (viz [3], str. 1717-1720). Nase
hlavni zjisténi jsou ve zjednodusené podobé prezentovana v nésledujici stati
a prostiednictvim jednoduchého grafického schématu.
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Obrdzek 1 - Grafické schéma statisticky vyznamnych kauzdlnich zdvislosti mezi diagnos-
tikovanymi STD a behaviordInimi charakteristikami
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2.Vysledky

2.1 Struktura faktorovych zatézi vybérového souboru

Korela¢ni analyza provedend na urovni celého souboru (N=488) respondentu
prokazala vysokou statisticky vyznamnou zavislost mezi mnoha z 95 vstupnich
dichotomickych proménnych. Kdybychom si pfali vysvétlit variabilitu této
korela¢ni matice ze 75%, museli bychom pouzit 35 nejvyznamnéjsich faktord;
pro aproximaci na trovni 50% by jich bylo zapotiebi 17. Od této hranice jsme
postupné snizovali pocet faktord o jednicku, az jsme se konecné zastavili na
poctu 9 interpretovatelnych, které vysvétluji cca 35% variability. Prestoze
vysledky nejsou zcela jednoznacné, Ize (vzajemné nezévislé latentni) faktory
pfiblizné identifikovat nasledujicimi sestavami proménnych:

« I: PRIZNAKY SYFILIS (pacienta pfivedly k vy$etfeni nebo v minulosti prodé-
lal syfilis); diagnostikovana syfilis (primaria nebo secundaria-recens) nebo
HIV; viidky, odérky na genitéluy;

« [l: DROGY (uvadén pervitin, heroin, marihuana, hasis; injek¢ni aplikace);
diagnostikovana hepatitis; pfiznana sexualni sluzba za uplatu;

« lll: HOMOSEXUALNI PRAKTIKY (pohlavni styk do koneéniku, do ust, nekoi-
talni praktiky); prednost styklim se stejnym pohlavim; vice nez 4 partnefi za
poslednich 12 mésicd; v minulosti prodélal kapavku;

« IV: DIAGNOSTIKOVANA SYFILIS LATENS (ndhodny zachyt nebo na vysetieni
posléni gynekologem); obvykle Zena; gravidni nebo cizi ndrodnosti;

- V: VEK 15-24 LET (svobodny/4; student/ka); faktor asociovén s diagnostiko-
vanym vyskytem humanniho papilomaviru;

- VI: PRIZNAKY KAPAVKY (pacienta privedly k vysetieni); diagnostikovana
Neisseria gonorrhoe;

« VII: PROFESNE MENE KVALIFIKOVANE OSOBY (déInici, prodavaci apod.); ob-
vykle nepouzivaji zadnou antikoncepci (kondom nikdy nebo zfidka); prvni
pohlavni styk ve véku 16-17 let; kufaci;

« VIII: VYSOKOSKOLACI (odeslani na vysetieni praktickym |ékafem); prvni
pohlavni styk v ramci partnerského vztahu; prilezitostné piti alkoholu;

« IX: PRIZNAKY JINE STD (diagnostikovény ptiznaky Chlamydia trachomatis,
Mycoplasma hominis nebo Ureaplasma urealyticum; na vySetieni odeslani
urologem); stfedoskolaci s maturitou; ¢astéjsi vyskyt u zaméstnancd z ob-
lasti erotickych a zabavnich sluZeb.

Ne viechny vyse uvedené, jmenovité napf. skupiny V, VIl nebo VIII, jsou
bezprostiedné vazany na konkrétné diagnostikovanou STD nebo je Ize pfimo
interpretovat jako latentni/skryty zdroj pro vyskyt nékteré STD (vybérovy
soubor obsahuje m.j. i zbytkovou skupinu N=128 ,kontrol”).

2.2 Vysledky kauzalnich (ROC) analyz

Hlavni vysledky ROC analyz jsou vyjaddieny na dvou nize uvedenych
schématech. Sipky vyjadiuji statisticky vyznamné kauzalni relace pro p < 0,05
(Ve sméru ,od” na grafu vyznacenych Dg jde vlastné o analyzu senzitivity
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a specificity prostfednictvim statistické vyznamnosti ukazateld AUC vudi
referenc¢ni hodnoté 0,5 - viz [3], str.1720; ve sméru k" vyznacenym STD jde
naopak o formélné ovéfenou schopnost vybranych behavioralnich ¢i dalsich
anketné dotazovanych indikator(i predpovédét vyskyt nékteré na grafu
uvedené STD prostiednictvim tzv. pozitivnich a negativnich prediktivnich
hodnot - viz také v [4], str. 138.)

3. Diskuse

Vlyse zvoleny metodicky pfistup umoznuje jednak univerzalnéjsi aplikaci
metod mnohorozmérné statistické analyzy i naslednou snazsi orientaci ve
statistické vyznamnosti vysledkd mnohorozmérnych vystupnich statistickych
srozumitelnost vysledkl, protoZze pfirozené pracuje s nejjednodussimi
matematicko-statistickymi objekty (procenta, ¢tyfpolni tabulky, elementarni
podminéné pravdépodobnosti). Neumoznuje vsak pfimo proniknout
(vécné i formalné) do vnitini struktury analyzovanych dat, coz je nutné
spojeno s fadou specidlnich kombinacnich tfidéni, napf. podle demografie
respondentd (pacientd i ndhodné zachycenych kontrol), zjisténych STD
diagnéz a specifickych behavioralnich/sexudlnich zvyklosti. Nékteré z analyz
tohoto typu byly jiz provedeny (napft. v [1]), nékteré dalsi (detailngjsi) budou
jesté nasledovat.

4. Podékovani

Tato prace byla vytvofena za podpory Projektu NS10292 - Vyvojové trendy
a prevalence syphilis, gonorey, chlamydidini infekce a HIV/AIDS u osob s rizikovym
sexudinim chovdnim; behaviordini, klinické a epidemiologické charakteristiky
pacient(i STD centra (2009-2011, MZ0/NS); pfijemce: 1.LF UK Praha, fesitel: MUDr.
Ivana Kuklovd, CSc., dalsi fesitel: RNDr. Jaromir Bélacek, CSc.;spoluptijemce:
VEN Praha, fesitel: MUDr. Martina Kojanova, M.D., dalsi feSitelé: RNDr. Marcela
Drazdékovda, MUDr. Roman Tryzna, M.D. - viz [2].
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