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Pre�gled�ni�pris�pe�vek�obrav�na�va�orod�ja�za�mer�je�nje�mul�ti�mor�bid�no�sti,�ki�je�opre�de�lje�na
kot�sočasna�pri�sot�nost�dveh�ali�več�kro�ničnih�zdravs�tve�nih�stanj�pri�po�sa�mez�ni�ku.�Gre
za�pre�gled�ob�sto�ječe�li�te�ra�tu�re,�ki�omo�goča�iz�bi�ro�naj�pri�mer�nejšega�orod�ja�za�mer�je�nje
mul�ti�mor�bid�no�sti�v�po�ve�za�vi�z�opa�zo�va�nim�izi�dom�pri�kli�ničnem�delu�in�v�ra�zi�sko�va�nju.
Ob�sta�ja�več�vrst�oro�dij�za�mer�je�nje�mul�ti�mor�bid�no�sti,�ki�jih�de�li�mo�na�eno�stav�na�in�kom�-
plek�sna.�V�iz�bor�opi�sa�nih�oro�dij�so�vključena�ti�sta,�ki�se�v�član�kih�zad�njih�pe�tih�let�po�-
jav�lja�jo�naj�po�go�ste�je.�V�član�ku�so�pred�stav�lje�na�orod�ja�in�nji�ho�va�upo�rab�nost�v�kli�nični
prak�si�ter�ra�zi�sko�va�nju�v�po�ve�za�vi�z�opa�zo�va�no�po�sle�di�co�mul�ti�mor�bid�no�sti.�Za�mer�jenje
ka�ko�vo�sti�živ�lje�nja�se�je�kot�naj�pri�mer�nejše�iz�ka�za�lo�šte�vi�lo�kro�ničnih�bo�lez�ni;�za�na�po�-
ved�upo�ra�be�zdravs�tve�nih�sto�ri�tev�šte�vi�lo�pred�pi�sa�nih�zdra�vil;�za�oce�no�stroškov:�pri�lagoje�-
ne�kli�nične�sku�pi�ne,�Charl�so�nov�in�deks�in�šte�vi�lo�pred�pi�sa�nih�zdra�vil;�za�oce�no�umr�lji�vo�sti
pa�je�naj�pri�mer�nejši�Charl�so�nov�in�deks.
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This�re�view�ar�tic�le�deals�with�mea�su�res�of�mul�ti�mor�bi�dity,�which�is�de�fi�ned�as�coe�xi�sten�-
ce�of�two�or�more�chro�nic�me�di�cal�con�ditions�in�an�in�di�vi�dual.�This�is�the�first�Slo�ve�nian
re�view�of�li�te�ra�tu�re,�which�enab�les�the�choi�ce�of�the�most�ap�pro�pria�te�mea�su�re�of�mul�ti�-
mor�bi�dity�when�loo�king�for�a�cer�tain�out�co�me�in�cli�ni�cal�prac�ti�ce�or�in�re�search.�The�re
are�many�mea�su�res�of�mul�ti�morbi�dity,�which�are�di�vi�ded�into�sim�ple�and�com�plex.�We
have�inc�lu�ded�the�mea�su�res�most�com�monly�men�tio�ned�in�ar�tic�les�of�the�last�five�years.
This�ar�tic�le�pre�sents�the�mea�su�res�them�sel�ves�and�also�their�use�ful�ness�in�cli�ni�cal�prac�-
ti�ce�and�re�search�with�respect�to�the�out�co�me�of�in�te�rest.�When�the�out�co�me�of�in�te�rest
is�the�qua�lity�of�life,�the�most�ap�pro�pria�te�mea�su�re�is�the�num�ber�of�chro�nic�di�sea�ses;�for
pre�dic�ting�health�care�uti�li�za�tion�the�num�ber�of�drugs�pres�cri�bed;�and�for�es�ti�ma�ting�the
costs�the�Adjus�ted�Cli�ni�cal�Groups,�the�Charl�son�in�dex�and�the�num�ber�of�drugs�pres�cri�-
bed�are�equally�sui�tab�le.�When�as�ses�sing�mor�ta�lity,�the�Charl�son�in�dex�per�forms�best.
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V�Slo�ve�ni�ji�pri�oce�ni�mul�ti�mor�bid�ne�ga
bol�ni�ka�v�družin�ski�me�di�ci�ni�še�ni�smo�upo�-
rab�lja�li�ob�jek�tiv�nih�me�ril�za�oce�no�mul�ti�-
mor�bid�no�sti.� V� pre�gled�nem� član�ku� želi�-
mo pred�sta�vi�ti�raz�lična�orod�ja�za�mer�je�nje
multi�mor�bid�no�sti�ter�nji�ho�vo�uporab�nost
pri�kli�ničnem�in�ra�zi�sko�valnem�delu.

METODE
Za� iskanje� li�te�ra�tu�re� smo� upo�ra�bi�li� bazo
podat�kov� in� is�kal�nik� Pub�Med� z� vpi�som
ključnih�be�sed:�»co mor bi dity«,�»mul ti mor bi -
dity«,�»met hods«,�»chro nic di sea se«,�»pri mary
health ca re«,�»fa mily prac ti ce«�in�»gene ral prac -
ti ce«�ter�ome�ji�li�is�ka�nje�na�zad�njih�pet�let.
Decem�bra�2014�smo�s�tem�is�kal�nim�ni�zom
pri�do�bi�li�113�član�kov.�Prvi�av�to�ri�ci�član�ka
sta�pod�men�tors�tvom�pre�gle�da�li�na�slo�ve�in
iz�vlečke�zbra�nih�član�kov�ter�na�pod�la�gi�iz�-
ključit�ve�nih�kri�te�ri�jev�zožili�iz�bor�na�37 član�-
kov.�Iz�bra�ne�član�ke�smo�pre�gle�da�li�v�ce�loti
in�se�na�pod�la�gi�vključit�ve�nih�kri�te�ri�jev�od�-
ločili�za�de�set�član�kov,�ki�so�us�tre�za�li�vsem
vključit�ve�nim�kri�te�ri�jem.�Za�vključitev�oz.
iz�ključitev�član�kov�smo�se�od�ločali�s�kon�-
sen�zom.�V�pri�me�ru�raz�ličnih�mnenj�pr�vih
av�to�ric�je�svo�je�mne�nje�po�da�la�še�tretja�av�-
to�ri�ca.

Vključit�ve�no� me�ri�lo� je� bilo� omem�ba
orod�ja� za�mer�je�nje�mul�ti�mor�bid�no�sti.� Iz�-
ključit�ve�na�me�ri�la�pa�so�bila:
•� orod�je�mul�ti�mor�bid�no�sti�v�član�ku�ni�bilo
ome�nje�no,

•� ra�zi�ska�va�v�po�te�ku�oz.�brez�končnih�rezul�-
ta�tov�in

•� ra�zi�ska�va�je�te�me�lji�la�na�do�ločeni�sku�pi�-
ni�mul�ti�mor�bid�nih�bol�ni�kov�(npr.�bol�niki
s�slad�kor�no�bo�lez�ni�jo)�ali�pa�rih�oz.�kom�-
bi�na�ci�jah�bo�lez�ni.

Pr�vot�ni�na�bor�član�kov�smo�za�ra�di�po�manj�-
klji�ve�ga�opi�sa�oro�dij�v�pri�dob�lje�nih�član�kih
raz�širi�li�na�upo�rab�ne�re�fe�ren�ce�iz�bra�nih de�-
se�tih�član�kov.�S�tem�smo�iz�gu�bi�li�si�ste�ma�-
tičnost�pre�gle�da.
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UvOD
Mul�ti�mor�bid�nost�je�opre�de�lje�na�kot�sočasna
pri�sot�nost�dveh�ali�več�kro�ničnih�zdravs�tve�-
nih�stanj�pri�po�sa�mez�ni�ku�(1). Z�njo�se�vse
po�go�ste�je�srečuje�mo�za�ra�di�sta�ra�nja�pre�bi�-
vals�tva,�boljše�zdravs�tve�ne�os�kr�be�in�višjega
živ�ljenj�ske�ga� stan�dar�da� (2). Po�ve�za�na� je
s�slabšo�ka�ko�vost�jo�živ�lje�nja,�zah�tev�nejšo
zdravs�tve�no�obrav�na�vo,�slabšim�kli�ničnim
izidom,�po�go�stejšimi�zdravs�tve�ni�mi�za�ple�-
ti,�po�večano�umr�lji�vost�jo�in�po�večano�upo�-
ra�bo�zdravs�tve�nih�vi�rov�(3, 4).

Obrav�na�va� mul�ti�mor�bid�ne�ga� bol�ni�ka
zah�te�va� pre�mik� od� v� bo�le�zen� us�mer�je�ne
obrav�na�ve�do�k�bol�ni�ku�us�mer�je�ne�mu�pri�-
sto�pu.� Ci�lji� obrav�na�ve� mul�ti�morbid�ne�ga
bol�ni�ka�so�us�mer�je�ni�k�do�se�gu�naj�boljšega
do�seg�lji�ve�ga�funk�cio�nal�ne�ga�sta�nja�in�ka�-
ko�vo�sti�živ�lje�nja�ter�ne�k�do�se�gu�po�pol�nega
zdrav�ja,�ki�je�ob�pri�sot�nih�sočas�nih�kro�ničnih
zdravs�tve�nih�sta�njih�ne�do�seg�lji�vo.�Ne�upo�-
šte�va�nje�pri�sot�no�sti�sočas�nih�zdravstve�nih
stanj� pri� obrav�na�vi� bol�ni�ka� lah�ko� vodi
v�neu�strez�no�obrav�na�vo�in�slabši�izid�zdrav�-
lje�nja�(5).

Us�trez�na�oce�na�sta�nja�je�pod�la�ga�za ob�-
li�ko�va�nje�v�bol�ni�ka�us�mer�je�nih�ci�ljev�obrav�-
na�ve�in�načrto�va�nje�po�treb�po�zdravs�tve�nih
sto�ri�tvah�in�stroških.�Z�orod�ji�za�mer�je�nje
mul�ti�mor�bid�no�sti� je� mo�goče� ob�jek�tiv�no
oce�ni�ti�stop�njo�mul�ti�mor�bid�no�sti�in�na�po�-
ve�da�ti�izi�de�zdrav�lje�nja,�kot�so�umr�lji�vost,
ka�ko�vost� živ�lje�nja,� upo�ra�ba� zdravs�tve�nih
sto�ri�tev�in�stroški�zdrav�lje�nja,�ter�us�trez�no
ob�li�ko�va�ti�v�bol�ni�ka�usmerjene�ci�lje�zdrav�-
lje�nja� (4). Orod�ja� za� mer�je�nje� mul�ti�mor�-
bidno�sti�so�ne�zah�tev�na�za�upo�ra�bo�in�nam
pri�hra�ni�jo� čas� ter� olajšajo� ana�li�zo� večjih
zdravs�tve�nih�po�dat�kov�nih�baz�(6).

Zdrav�ni�ki�družin�ske�me�di�ci�ne�se�prvi
srečajo� z� mul�ti�mor�bid�ni�mi� bol�ni�ki� in
usmer�jajo�nji�ho�vo�ce�lost�no�in�dol�go�ročno
obrav�na�vo.�Prvi�ko�rak�na�poti�obrav�na�ve
mul�ti�mor�bid�ne�ga�bol�ni�ka�je�oce�na�mul�ti�-
mor�bid�no�sti,�ki�pred�stav�lja�os�no�vo�za�ob�-
li�ko�va�nje�v�bol�ni�ka�us�mer�je�nih�ci�ljev�zdrav�-
lje�nja.



ORODJa Za MERJENJE
MULTIMORbIDNOSTI
IN NJIHOva pRIMERJava
Mul�ti�mor�bid�nost�je�en�ti�te�ta,�ki�jo�je�mo�goče
iz�me�ri�ti�z�orod�ji.�V�li�te�ra�tu�ri�je�opi�sa�nih�več
raz�ličnih�oro�dij�za�mer�je�nje�mul�ti�morbidno�-

sti,� ki� se� raz�li�ku�je�jo� v� po�memb�no�sti� za
napo�ve�do�va�nje�do�ločenih�z�mul�ti�mor�bid�-
nostjo�po�ve�za�nih�izi�dov�obrav�na�ve�in�kom�-
plek�sno�sti�ter�s�tem�po�ve�za�ni�pri�ročno�sti�za
upo�ra�bo�v�kli�nični�prak�si�oz.�v�na�me�ne�ra�-
zi�sko�va�nja.�Na�pod�la�gi�de�se�tih�član�kov�iz
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baze�Pub�Med�in�nji�ho�vih�re�fe�renc�smopred�-
sta�vi�li�naj�po�go�ste�je�upo�rab�lje�na�orod�ja�za
mer�je�nje�mul�ti�mor�bid�no�sti.

pre pro sta in se stav lje na orod ja
Orod�ja�de�li�mo�na�pre�pro�sta,�kot�sta�šte�vi�-
lo�kro�ničnih�bo�lez�ni�in�šte�vi�lo�pred�pi�sa�nih
zdra�vil,�ter�na�se�stav�lje�na�orodja,�ki�upo�rab�-
lja�jo�uteževa�nja�in�raz�vrščanja,�kot�so�pri�-
la�go�je�ne�kli�nične�sku�pi�ne� (angl.�Ad ju sted
Cli ni cal Groups, ACG),�Charl�so�nov�in�deks�in
les�tvi�ca�ku�mu�la�tiv�ne�oce�ne�bo�lez�ni�(angl.
Cu mu la ti ve Ill ness Ra ting Sca le,�CIRS).�Se�-
stav�lje�na�orod�ja�so�težja�za�upo�ra�bo,�am�pak
lah�ko�bo�lje�na�po�ve�jo�opa�zo�va�ni�izid�(6).

Pri la go je ne kli nične sku pi ne
ACG�je�orod�je,�ki�je�v�pr�vot�ni�ob�li�ki združeva�-
lo raz�lične�bo�lez�ni�gle�de�na�ver�jet�nost�nji�-
ho�ve�ga�tra�ja�nja�(7). Bo�lez�ni�iz�med�na�rod�ne
kla�si�fi�ka�ci�je�bo�lez�ni�(MKB)�so�glede�na pet
kli�ničnih�di�men�zij�(tra�ja�nje,�re�snost,�etio�-
lo�gi�ja,�diag�no�stična�ver�jet�nost�in�vključitev
spe�cia�li�stične�obrav�na�ve)�združene�v�32 dia�-

gno�stičnih kod�(angl.�Ag gre ga ted Diag no sis
Codes,�ADG).�Te,�sku�paj�s�sta�rost�jo�in�spo�-
lom,�tvo�ri�jo�93�ACG.�Ker�se�ACG�med�se�-
bojno�iz�ključuje�jo,�ene�bo�lez�ni�ne�mo�re�mo
šteti� dva�krat� (8). Za�upo�ra�bo� je� po�treb�na
program�ska�opre�ma�ACG�(9).

Upo�ra�ben�je�za�na�po�ve�do�va�nje�šte�vi�la
obi�skov�v�am�bu�lan�ti,�stroškov�zdrav�lje�nja
in�obo�lev�no�sti.�Pri�me�ren�je�tudi�za�ra�zi�sko�-
val�ne�na�me�ne,�vo�de�nje�zdravs�tve�ne�ad�mi�-
ni�stra�ci�je� in� sprem�lja�nje� stroškov� (7, 10).
Gle�de�upo�ra�be�za�na�po�ved�umr�lji�vo�sti�so
mne�nja�de�lje�na�(10–12).

Charl so nov in deks
Charl�so�nov�in�deks�je�utežna�mera,�ki�upošteva
šte�vi�lo� in� re�snost� ko�mor�bid�nih� bo�lez�ni.
Vključuje�19�stanj,�ki�so�bila�iz�bra�na�na�po�-
dla�gi� vi�so�ke�ga� re�la�tiv�ne�ga� tve�ga�nja� za
umrlji�vost.�Vsa�ki�bo�lez�ni�do�da�mo�utež�od�ena
do�šest�in�le-te�sešte�je�mo,�da�do�bi�mo�končno
vso�to�(13). Te�me�lji�na�MKB�(10).Od�na�stanka
Charl�so�no�ve�ga�in�dek�sa�je�na�sta�lo�več�raz�ličic
orod�ja,�ki�pa�po�da�ja�jo�po�dob�ne�re�zul�ta�te (14).
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Ta be la 1. Charl so nov in deks – bo lez ni, ki jih vključuje, in uteži k bo lez nim.

bOLEZEN UTEŽ

1. srčni in farkt
2.srčna de kom pen za ci ja
3.bo le zen pe ri fer nih žil
4.možgan skožilna bo le zen
5.de men ca 1
6.kro nična pljučna bo le zen
7. bo le zen ve ziv ne ga tki va
8.ul ku sna bo le zen
9.bla ga je tr na bo le zen

10. slad kor na bo le zen

11. he mi ple gi ja
12. zmer na ali težka bo le zen led vic
13. slad kor na bo le zen s končno ok va ro or ga na 2
14. tu mor ji
15. lev ke mi ja 
16. lim fom

17. zmer na ali težka bo le zen je ter 3

18. za sev ki so lid ne ga tu mor ja 6
19. aids



Raz�vit�je�bil�z�na�me�nom�na�po�ve�da�ti�bol�-
nišnično�umr�lji�vost,�ven�dar�je�upo�ra�ben�tudi
pri�na�po�ve�di�umr�lji�vo�sti�v�splošni�po�pu�la�-
ci�ji (10, 11, 13).�Na�po�ve�du�je�pri�hod�nje�hos�-
pi�ta�li�za�ci�je� in�obi�ske�ur�gent�ne�službe,�ki
vodijo�v�hos�pi�ta�li�za�ci�jo�(15).�Lah�ko�po�ja�sni
upo�ra�bo�zdravs�tve�nih�vi�rov�in�stroške zdrav�-
lje�nja�(11, 16).�Gle�de�upo�ra�be�za�na�po�ved�ka�-
ko�vo�sti�živ�lje�nja�so�mne�nja�de�lje�na�(17, 18).
V ta�be�li�1�so�pri�ka�za�ne�bo�lez�ni,�ki�so�vklju�-
čene�v�Charl�so�nov�in�deks,�in�uteži, ki�jih�bo�-
lez�ni�pris�pe�va�jo�k�ce�lot�ne�mu�seštevku.

Les tvi ca ku mu la tiv ne oce ne bo lez ni
CIRS so�raz�vi�li�Linn�in�so�de�lav�ci�(19).�Orod�-
je�je�raz�de�lje�no�na�13�po�de�not,�ki�us�tre�za�-
jo�or�gan�skim�si�ste�mom�(19).�Ka�sne�je�so�ga
Mil�ler�in�sode�lav�ci�spre�me�ni�li�tako,�da�so
šte�vi�lo�or�gan�skih�si�ste�mov�raz�širi�li�na�14,
in� ga� na�re�di�li� pri�mer�nejšega� za� upo�ra�bo
v�ge�ria�tri�ji�–�les�tvi�ca�ku�mu�la�tiv�ne�oce�ne�bo�-
lez�ni�za�ge�ria�tri�jo�(angl.�Cum mu la ti ve Ill ness
Ra ting Sca le for Ge ria tics, CIRS-G)�(20).�Vsa�-
ke�mu�or�gan�ske�mu�si�ste�mu�se�do�de�li�šte�vi�-
lo�točk�gle�de�na�stop�njo�pri�za�de�to�sti�le-tega.
Točke�so�od�nič�(pri�za�de�to�sti�ni)�do�štiri�(zelo
re�sna� pri�za�de�tost),� nji�hov� sešte�vek� nam
poda�končno�vso�to,�ki�je�lah�ko�0–56�(19, 20).

277Med Razgl. 2016; 55 (3):

Če�je�zno�traj�or�gan�ske�ga�si�ste�ma�pri�sot�nih
več�zdravs�tve�nih�stanj,�do�de�lje�va�nje�točk
upošteva�splošno�sta�nje�si�ste�ma�(19).�Po�leg
seštev�ka�vseh�po�de�not�se�za�oce�no�stop�nje
mul�ti�mor�bid�no�sti�be�leži�tudi�šte�vi�lo�po�d�-
enot,�ki�so�oce�nje�ne�s�tri�ali�štiri.

Naj�boljši�način�za�iz�pol�nje�va�nje�vprašal�-
ni�ka�CIRS�je,�da�vprašalnik�iz�pol�ni�zdrav�-
nik�ob� raz�go�vo�ru� s�pa�cien�tom.�Lah�ko�ga
iz�pol�ni�jo�tudi�za�to�po�se�bej�us�po�sob�lje�ne
me�di�cin�ske�se�stre�ob�raz�go�vo�ru�s�pa�cien�-
tom� in/ali� s� po�močjo� po�dat�kov� iz� zdrav�-
stvene�kar�to�te�ke�(21).�Tre�nut�no�je�CIRS eno
red�kih�va�li�di�ra�nih�oro�dij,�ki�se�upo�rab�lja�jo
za� ugo�tav�lja�nje� po�go�sto�sti� mul�ti�mor�bid�-
nosti� v� ra�zi�ska�vah� v� družin�ski�me�di�ci�ni.
Uporaben�je�tudi�v�kli�ni�ki,�npr.�v�načrto�va�-
nju�tra�ja�nja�pre�gle�dov�gle�de�na�bol�ni�ko�vo
zdravs�tve�no� sta�nje� in� za� oce�nje�va�nje� ka�-
kovo�sti�živ�lje�nja�(17,�21).�V�ta�be�li�2�je�pred�-
stav�lje�no�orod�je�CIRS-G.

Šte vi lo kro ničnih bo lez ni
Šte�vi�lo�kro�ničnih�bo�lez�ni� je�naj�po�go�ste�je
upo�rab�lje�no�orod�je,�ki�je�pre�pro�sto,�eno�stav�-
no�za�upo�ra�bo�in�daje�do�volj�na�tančno�oce�-
no�stop�nje�mul�ti�morbid�no�sti�(12). Po�dat�ke
lah�ko�pri�do�bi�mo�iz�zdravs�tve�nih�kar�to�tek

Ta be la 2. Les tvi ca ku mu la tiv ne oce ne bo lez ni za ge ria tri jo – or gan ski si ste mi in način točko va nja.

TOČKE ORGaNSKI SISTEM

1. srce

2. ožilje

3. kr vo tvor ni or ga ni

4. di ha la

5. oči, ušesa, nos, grlo

6. zgor nji pre bav ni trakt

7. spod nji pre bav ni trakt

8. je tra in tre bušna sli nav ka

9. led vi ca

10. ge ni tou ri nar ni trakt

11. mišično-skelet ni si stem in koža 

12. živčevje

13. bo lez ni pre sno ve, doj ka

14. duševne mot nje

Vsak si stem točku je mo od 0 do 4 gle de na
stopnjo pri za de to sti or gan ske ga si ste ma.

0 – nima težav

1 – tre nut no bla ga težava ali hude težave
v pre te klo sti

2 – zmer na pri za de tost ali bo le zen/zah te va
zdrav lje nje »prve li ni je«

3 – huda/stal na po memb na pri za de tost/
ne nad zo ro va ni kro nični prob le mi

4 – zelo huda pri za de tost/po treb no ta kojšnje
zdrav lje nje/končna or gan ska od po ved/
huda pri za de tost v funk ci ji



ali�pa�jih�bol�nik�poda�sam�(18).�Pri�upo�ra�-
bi� orod�ja� se� je� tre�ba� za�ve�da�ti,� da� je� eno
zdravs�tve�no�sta�nje�lah�ko�v�zdravs�tve�nem
kar�to�nu�za�pi�sa�no�na�več�raz�ličnih�načinov,
zato� lah�ko� isto� bo�le�zen� nehote� šte�je�mo
več�kot�en�krat�(8).�

Višje�šte�vi�lo�kro�ničnih�bo�lez�ni�je�po�ve�-
za�no�s�šte�vil�nejšimi�psi�ho�so�cial�ni�mi�težava�-
mi�bol�ni�kov,�večjo�de�lov�no�obre�me�ni�tvi�jo
zdrav�ni�ka� in� daljšim� časom� obrav�na�ve.
Bol�ni�ki�s�tre�mi�ali�več�kro�ničnimi�bo�lez�ni�-
mi�so�de�ležni�večjega�šte�vi�la�hišnih�obi�-
skov (22).�Orod�je�je�upo�rab�no�tudi�za�na�po�-
ved�ka�ko�vo�sti�živ�lje�nja�(18).�

Šte vi lo pred pi sa nih zdra vil
Šte�vi�lo� pred�pi�sa�nih� zdra�vil� je� pre�pro�sto
orod�je,�ki�do�bro�na�po�ve�šte�vi�lo�obi�skov�pri
zdrav�ni�ku�družin�ske�me�di�ci�ne�v�pri�hod�nje
in�je�upo�rab�no�v�na�po�ve�do�va�nju�umr�lji�vo�-
sti�(10, 23).�Pri�mer�lji�vo�je�z�os�ta�li�mi�orod�-
ji� pri� oce�ni� pri�hod�njih� hos�pi�ta�li�za�cij� in
stroškov�zdrav�lje�nja�(11).�Na�tržišče�pri�ha�-
ja�jo�ved�no�nova�zdra�vi�la,�kar�zah�te�va�stal�-
na� po�so�dab�lja�nja� sez�na�ma� zdra�vil,� ki� jih
orodje�vključuje�(6).

Ostala orodja
Hie rar hična ka te go ri za ci ja bo lez ni cen trov
Me di ca re in Me di caid
Hie�rar�hična�ka�te�go�ri�za�ci�ja�bo�lez�ni�cen�trov
Me�di�ca�re�in�Me�di�caid (angl.�The Cen ters for
Me di ca re and Me di caid Ser vi ces – Hie rarc hi -
cal Con di tion Ca te gory, CMS-HCC) je�sistem
za�na�po�ved�pri�hod�njih�stroškov,�ki�ga�je�raz�-
vi�la�zdravs�tve�na�za�va�ro�val�ni�ca.�Do�bro�napo�-
ve�tudi�bol�nišnično�in�šest�me�sečno�umr�lji�-
vost�(14, 24).

Oce na bre me na bo lez ni
in obo lev no sti
Oce�na� bre�me�na� bo�lez�ni� in� obo�lev�no�sti
(angl.�Di sea se Bur den Mor bi dity As ses sment,
DBMA) je� vprašal�nik,� ki� ga� lah�ko� iz�pol�-
nijo bol�ni�ki�sami�in�je�do�ber�za�oce�no�bre�-
mena�bo�lez�ni�bol�ni�kov�v�družin�ski�me�di�ci�-
ni (25).

Elikshauserjev in deks
Elikshauserjev�indeks vse�bu�je�30�ko�mor�bid�-
nih�bo�lez�ni,�ki�so�močno�po�ve�za�ne�s�časom
hos�pi�ta�li�za�ci�je,�z�bol�nišničnimi�stroški�in
z�bol�nišnično�umr�lji�vost�jo�(26).

Les tvi ca per cep ci je mul ti mor bid no sti
Les�tvi�ca�per�cep�ci�je�mul�ti�mor�bid�no�sti (angl.
Mul ti mor bi dity Ill ness Per cep tions Sca les,
MULTIP�le�S)�je�vprašal�nik,�ki�ga�lah�ko�iz�-
pol�ni�jo�bolni�ki� sami� in�meri� sub�jek�tiv�no
doživ�lja�nje�bo�lez�ni�mul�ti�mor�bid�nih�bol�ni�-
kov�(27).�

Rx-tve ga nje
Rx-tve�ga�nje� (angl.� Rx Risk)� je� va�li�di�ra�no
orod�je,�ki�te�me�lji�na�zdra�vi�lih�in�na�po�ve�sa�-
moo�ce�no�zdrav�ja�in�umr�lji�vost�(28).

Sa moo ce na zdrav ja
Sa�moo�ce�na�zdrav�ja (angl.�Self-ra ted health,
SRH)�te�me�lji�na�enem�vprašanju�o�bol�ni�ko�-
vem�splošnem�zdravs�tve�nem�sta�nju,�s�ka�-
te�rim�lah�ko�oce�ni�mo�bre�me�mul�ti�mor�bid�-
no�sti�(4).�

primerjava posameznih
orodij za merjenje
multimorbidnosti
V�ta�be�li�3�so�pri�ka�za�ne�pred�no�sti�in omejitve
naj�po�memb�nejših�oro�dij�za�mer�je�nje�mul�-
ti�mor�bid�no�sti.

Iz�pre�gle�da�li�te�ra�tu�re�smo�ugo�to�vi�li,�da
je�za�mer�je�nje�ka�ko�vo�sti�živ�lje�nja�naj�boljše
orod�je� šte�vi�lo� kro�ničnih� bo�lez�ni,� ki� mu
sledi�CIRS.�Če�nas�za�ni�ma�bo�doča�po�ra�ba
zdravs�tve�nih�sto�ri�tev,�je�naj�bolj�pri�mer�no
orod�je�šte�vi�lo�pred�pi�sa�nih�zdra�vil,�sle�di�jo
pa�mu�ACG,� šte�vi�lo�kro�ničnih�bo�lez�ni� in
Charl�so�nov�in�deks.�Stroške�lah�ko�na�po�ve�-
mo�z�ACG,�Charl�so�no�vim�in�dek�som�in�šte�-
vi�lom�pred�pi�sa�nih�zdra�vil.�Pri�tem�je�šte�vi�lo
pred�pi�sa�nih�zdra�vil�boljše�kot�Charl�so�nov
in�deks.� Za�na�po�ved�umr�lji�vo�sti� se� je� za
najboljše�orod�je�iz�ka�zal�Charl�so�nov�in�deks.
Tabe�la� 4� pri�ka�zu�je� pri�mer�nost� upo�ra�be
posa�mez�ne�ga�orodja�za�mer�je�nje�mul�ti-
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mor�bid�no�sti�gle�de�na�opa�zo�va�no�po�sle�di�co
mul�ti�mor�bid�no�sti.

RaZpRava
Ugo�to�vi�li�smo,�da�ni�uni�ver�zal�ne�ga�orod�ja,
s�ka�te�rim�bi�lah�ko�me�ri�li�mul�ti�mor�bidnost,
saj�ima�vsa�ko�orod�je�svo�je�pred�no�sti�in�sla�-
bo�sti�pri�napove�do�va�nju�do�ločene�ga�izi�da.

Pri�iz�bi�ri�orod�ja�mo�ra�mo�biti�po�zor�ni�na
to,�s�kakšnim�na�me�nom�je�bilo�raz�vi�to,�na
kakšni� po�pu�la�ci�ji� ga� bomo�upo�ra�bi�li,� kaj
želi�mo�z�orod�jem�ugo�to�vi�ti�in�iz�ka�te�re�ga
vira�pri�do�bi�mo�po�dat�ke�o�bol�ni�ku�(11, 29).
Upošte�va�ti�moramo,�da�je�za�iz�pol�nje�va�nje
do�ločenih�oro�dij�po�treb�no�me�di�cin�sko�zna�-
nje�(25).�Pri�ra�zi�ska�vah�(npr.�pre�sečne�štu�-
di�je)�je�naj�bo�lje�upo�ra�bi�ti�orod�ja,�pri�ka�te�rih
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pri�do�bi�mo� po�dat�ke� iz� bol�ni�ko�ve� zdravs�-
tve�ne�do�ku�men�ta�ci�je�(npr.�ACG,�Charl�so�nov
in�deks,�šte�vi�lo�kroničnih�bo�lez�ni�in�šte�vilo
pred�pi�sa�nih�zdra�vil).�CIRS�je�manj�primeren,
saj�je�po�treb�na�tudi�pre�so�ja�o�bol�ni�ko�vem
zdravs�tve�nem�sta�nju�(23).�Pri�iz�bi�ri�na�ju�-
strez�nejšega�je�tre�ba�upošte�va�ti�vse�našteto
in�ne�le�iz�bra�ti�naj�bolj�eno�stav�ne�ga�za�iz�-
pol�nje�va�nje�(29).�

V�splošnem�ve�lja,�da�so�orod�ja,�ki�te�-
melji�jo� na� diag�no�zah,� boljša� za� na�po�ved
umr�lji�vo�sti,�ven�dar�je�Bril�le�man�s�so�de�lavci
ugo�to�vil,�da�ima�do�bro�na�po�ved�no�vred�nost
tudi�šte�vi�lo�pred�pi�sa�nih�zdra�vil�(6, 10,�12).
Orod�je,�ki�te�me�lji�na�šte�vi�lu�pred�pi�sa�nih
zdra�vil,� je� lah�ko� za�nes�lji�vo� orod�je� za
ocenje�va�nje� stop�nje� mul�ti�mor�bid�no�sti

Ta be la 3. Pred no sti in ome ji tve po sa mez nih oro dij za mer je nje mul ti mor bid no sti. ACG – pri la go je ne klinične
sku pi ne (angl. Ad ju sted Cli ni cal Groups), CIRS – les tvi ca ku mu la tiv ne oce ne bo lez ni (angl. Cu mu la ti ve Ill ness
Ra ting Sca le).

ORODJE OMEJITvE pREDNOSTI

ACG po tre ben pro gram ACG ve lik na bor zdravs tve nih stanj

po treb no me di cin sko zna nje sta nja se med se boj no iz ključuje jo

upošteva re snost/težo stanj

Charl so nov in deks po treb no me di cin sko zna nje upošteva re snost zdravs tve nih stanj

ome jen na bor zdravs tve nih stanj

CIRS po treb no me di cin sko zna nje upošteva re snost zdravs tve nih stanj
ali do dat no us po sab lja nje

Šte vi lo kro ničnih bo lez ni ni uteževa nja eno stav no

možnost štet ja ene bo lez ni večkrat

Šte vi lo pred pi sa nih zdra vil stal ne po so do bi tve sez na ma eno stav no

Ta be la 4. Upo rab nost po sa mez ne ga orod ja za mer je nje mul ti mor bid no sti gle de na opa zo van izid (po sle dico
mul ti mor bid no sti). – – ni pri mer no, + – pri mer no, ++ – zelo pri mer no. ACG – pri la go je ne kli nične sku pi ne (angl.
Ad ju sted Cli ni cal Groups), CIRS – les tvi ca ku mu la tiv ne oce ne bo lez ni (angl. Cu mu la ti ve Ill ness Ra ting Sca le).

ORODJE/ Umr lji vost Stroški Upo ra ba zdravs tve nih Ka ko vost
OpaZOvaN IZID sto ri tev živ lje nja

ACG +/– + +

Charl sonov in deks ++ + + +/–

CIRS +

Šte vi lo kro ničnih bo lez ni + ++

Šte vi lo pred pi sa nih zdra vil + + ++



v�domo�vih�sta�rejših�občanov�in�iz�ka�zu�je�po�-
ve�za�vo�s�stroški�obrav�na�ve�(30).

Iz�pre�gle�da�li�te�ra�tu�re�smo�ugo�to�vi�li,�da
je�za�mer�je�nje�ka�ko�vo�sti�živ�lje�nja�naj�pri�mer�-
nejše�orod�je�šte�vi�lo�kro�ničnih�bo�lez�ni,�za�na�-
po�ved�upo�ra�be�zdravs�tve�nih�sto�ri�tev�šte�vi�lo
pred�pisanih�zdra�vil,�za�oce�no�stroškov�pa so
si�ena�ko�vred�ni�ACG,�Charl�so�nov�in�deks�in
šte�vi�lo�pred�pi�sa�nih�zdra�vil.�Za�oce�no�umr�-
lji�vo�sti�je�naj�pri�mer�nejši�Charl�so�nov�in�deks.

Naše�ugo�to�vi�tve�se,�z�iz�je�mo�dveh�raz�-
lik,�v�splošnem�uje�ma�jo�z�re�zul�ta�ti�pre�gled�-
ne�ga�član�ka�o�orod�jih�za�mer�je�nje�mul�ti�mor�-
bid�no�sti,�ki�ga�je�leta�2012�ob�ja�vi�la�Hunt�ley
s�so�de�lav�ci�(23).�Prva�raz�li�ka�je�upo�rab�nost
Charl�so�no�ve�ga�in�dek�sa�za�na�po�ved�ka�ko�vo�-
sti�živ�lje�nja,�za�ka�te�re�ga�smo�ob�pre�gle�du
li�te�ra�tu�re� našli� nas�pro�tu�joča� si� mne�nja,
Huntley�s�so�de�lav�ci�ga�pri�po�roča�za�upo�ra�-
bo�v�tem�kon�tek�stu�(17, 18, 23).�Prav�tako
pri�po�ročamo�kot�orod�je�iz�bi�re�za�na�po�ved
upo�ra�be�zdravs�tve�nih�sto�ri�tev�šte�vi�lo�pred�-
pi�sa�nih�zdra�vil,�ki�ga�Hunt�ley�s�so�de�lav�ci
ne�ome�nja�(10, 23).�Raz�log�za�neu�je�ma�nje
je�lahko�posledica�kasnejše�objave�član�ka,
ki�je�do�ka�zal�upo�rab�nost�šte�vi�la�pred�pi�sa�-
nih�zdra�vil�(10).

Orod�je,�ki�bi�ce�lost�no�oce�ni�lo�mul�ti�mor�-
bid�nost�pri�bol�ni�ku,�naj�bi�vključeva�lo�me�-
ri�la�fi�zičnih�in�kog�ni�tiv�nih�spo�sob�no�sti�in
sa�moo�ce�no�zdravs�tve�ne�ga�stanja�(12, 29).

Ome ji tve pre gle da li te ra tu re
Av�tor�ji� pris�pev�ka� se� za�ve�da�mo� ome�ji�tev
član�ka.� V� zbir�ki� Pub�Med� ter�min� mul�ti�-
mor�bid�nost�še�ni�ge�slo�Me�SH,�zato�smo�kot
glav�no�ge�slo�Me�SH�upo�ra�bi�li�ter�min�ko�-

mor�bid�nost.�Ta�dva�ter�mi�na�se�v�li�te�ra�tu�ri
po�go�sto�uporab�lja�ta�iz�me�nju�joče�in�ne�ved�-
no�v�skla�du�z�de�fi�ni�ci�jo.�

Naše�is�ka�nje�ni�po�da�lo�do�volj�po�dat�kov
o�orod�jih,�zato�smo�raz�širi�li�pre�gled�na�prvi
krog�re�fe�renc,�da�smo�lah�ko�upo�ra�bi�li�tudi
pr�vot�ne�član�ke�z�opi�si�sa�mih�oro�dij.�S�tem
smo�iz�gu�bi�li�si�ste�ma�tičnost�pre�gle�da.�Majh�-
no�šte�vi�lo�član�kov�je�naj�ver�jet�ne�je�po�sle�di�-
ca�ome�ji�tve�is�ka�nja�na�zad�njih�pet�let.�Naš
prvi�pre�gled�je�te�me�ljil�na�bra�nju�na�slo�vov
in�iz�vlečkov,�zato�do�puščamo�možnost,�da
v�ožji�na�bor�ni�smo�vključili�vseh�pri�mer�nih
član�kov.�

Pri�mer�java�oro�dij�je�bila�težavna�za�radi
nee�not�ne�de�fi�ni�ci�je�mul�ti�mor�bid�no�sti,�raz�-
lične�struk�tu�re�oro�dij�in�pri�la�ga�ja�nja oro�-
dij za� po�tre�be� po�sa�mez�nih� ra�zi�skav,� kar
ima lah�ko� za� po�sle�di�co� od�sto�pa�nja�med
našimi�re�zul�ta�ti�in�re�zul�ta�ti�pre�gled�ne�ga
član�ka,�ki ga�je�objavi�la�Hunt�ley�s�so�de�lav�-
ci�leta 2012�(23).

ZaKLJUČEK
V�pre�gled�nem�član�ku�o�orod�jih�za�mer�je�nje
mul�ti�mor�bid�no�sti�smo�pred�sta�vi�li�ne�ka�te�-
ra�orod�ja�za�mer�je�nje�mul�ti�mor�bid�no�sti�in
možno�sti�za�nji�ho�vo�upo�ra�bo�pri�kli�ničnem
delu�in�v�ra�zi�sko�va�nju.�Oce�na�stopnje�multi�-
mor�bid�no�sti�je�po�memb�na,�ker�lah�ko�napo�-
ve�du�je�po�memb�ne�izi�de,�kot�so�umr�ljivost,
ka�ko�vost�živ�lje�nja�in�po�ra�ba�vi�rov�za�za�go�-
tav�lja�nje�zdravs�tve�ne�ga�vars�tva.�Ideal�ne�ga
me�ri�la,�s�ka�te�rim�bi�oce�ni�li�vse�vi�di�ke�mul�-
ti�mor�bid�no�sti,�ni.�Iz�bi�ra�me�ri�la�za�mer�je�nje
mul�ti�mor�bid�no�sti�je�od�vi�sna�od�opa�zo�vanega
izi�da�in�oko�lja,�v�ka�te�rem�mer�je�nje�po�te�ka.
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