Diabetoldgia aktudlne

Nové patofyziologické poznatky méni paradigma terapie

Zprava ze slavnostni lékafské konference, ze setkani ¢eskych a slovenskych Iékafrt,
poradané k 20. vyrodi vzniku samostatné Ceské a Slovenské republiky
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Ve dnech 14. az 15. prosince 2012 se v Trenciné usku-
tecnilo slavnostni setkani ¢eskych a slovenskych Iékai,
které poradala Diabetické asociace Ceské republiky ve
spolupraci se Spolkem Iékaf(i CLS JEP Zlin — Kromé¥iz -
Uherské Hradisté — Vsetin a Spolkem lékafd Trencin
s garanci Ceské a Slovenské diabetologické spole¢nosti.
Setkéni bylo uspofadano u pfilezitosti 20. vyroci vzniku
samostatné Ceské a Slovenské republiky.

Odborny program sestaveny prof. MUDr. J. Rybkou,
DrSc. (Batova nemocnice, Zlin) byl zaméren prevazné
na problematiku diagnostiky a lé¢by diabetu a diabe-
tickych komplikaci s doplnénim predndsek z dalsich
obord.

Uvodni pfednaska prof. MUDr. J. Skrhy, DrSc. (Vie-
obecnd fakultni nemocnice, Praha) podala aktualni
pohled na patofyziologii diabetu. Dokumentoval, ze
pribéh selhani B-bunky je prakticky shodny u obou
typl diabetu. Moderni trendy terapie povedou tedy
k ochrané B-bunky pfed apoptézou. Vedle cilené far-
makoterapie bude muset G¢inna terapie zahrnovat re-
Zimova a dietni opatfeni, protoze prevence diabetu vy-
zaduje spravny zivotni styl uz od détstvi.

Doc. MUDr. E. Martinka, Ph.D. (Narodny endokrinolo-
gicky a diabetologicky Ustav, Lubochna) predstavil slo-
vensky Narodny diabetologicky program a jeho im-
plementaciv praxi. Je zaméfen na prevenci a redukci in-
cidence diabetu, jeho v€asnou diagnostiku a intenzivni
|é¢bu, sledovani kvality péce a vytvéreni registru dia-
betu jako zdroje informaci a argumentl o onemocnéni.

Prof. MUDr. M. Kvapil, CSc., MBA (Fakultni nemocnice
v Motole, Praha) nastinil potencionalni cesty v lécbé
diabetu 2. typu: nepeptidovi agonisté GLP1R, chimé-
rické peptidy s plsobenim jako agonisté GLP1 a anta-
gonisté glukagonovych receptord, gliptiny, napt. MK-
3102 s podavénim peroralné jedenkrat tydné, glifloziny
a glitazary aktivujici PPAR i nové inzuliny. Komento-
val vysledky mezinarodni studie ORIGIN, ktera pro-
kazala, ze inzulin glargin je referen¢nim dlouhodobé
plsobicim analogem s prokazanou kardiovaskularni
bezpecnosti.

Prof. MUDr. M. Mokan, DrSc., FRCP Edin (Fakultna ne-
mocnica, Martin) poukdzal na rizika hypoglykemic-
kych pfihod. Nocni hypoglykemie postihuji kazdou
noc 30-56 % pacientl. Popisuje se riziko komorovych

arytmif pfi zvySeni plazmatického adrenalinu a snizeni
hladiny drasliku, prodlouzeni QT-intervalu.

Prof. MUDr. M. Soucek, CSc. (Fakultni nemocnice U sv.
Anny, Brno) se vénoval vyznamu sympatiku v patofy-
ziologii diabetu. Metabolicky syndrom je mimo jiné
charakterizovan sympatikotonii. Centralné pusobici an-
tihypertenziva jsou vhodna pro kombinaéni [é¢bu hy-
pertenze pfi metabolickém syndromu. Pfiznivé ovliv-
Auji hodnotu systolického a diastolického krevniho
tlaku a tepovou frekvenci.

Prof. MUDr. I. Rychlik, CSc., FASN (Fakultni nemoc-
nice Krélovské Vinohrady, Praha) zddraznil nezbytnost
véasné diagnostiky nefropatie u diabetikd. Jde o one-
mocnéni, kterému Ize pfedchdzet, a to dobrou metabo-
lickou kontrolou, kontrolou krevniho tlaku a Ié¢bou in-
hibitory renin-angiotenzin-aldosteronového systému.

MUDr. V. Uliciansky (Diabetologickd ambulan-
cia, Kosice) polozil otédzku, jaky by mél byt algoritmus
lécby diabetu. Rozhodné dynamicky, aktualizovany
v pravidelnych intervalech, mél by odrazet nové po-
znatky mediciny diikaz( (EBM), ale kone¢né rozhodnuti
ma zalezet na Iékafi, ktery zna specifické charakteristiky
pacienta.

Prof. MUDr. A. Jirkovska, CSc. (Institul klinické a ex-
perimentalni mediciny, Praha) se podrobné vénovala
problematice diabetické nohy. Podle Mezinarodniho
konsenzu o diabetické noze je tfeba provést neinva-
zivni cévni vysetfeni véetné pedalnich tepen u viech
pacientll s diabetem a ulceraci. Invazivni cévni vyse-
tieni je pak tfeba doplnit u ulceraci s podezienim na
podil angiopatie a u téch pacientd, u kterych se pfi
komplexni 1é¢bé ulcerace nehoji do Sesti tydnd. Cilem
rekonstrukéniho vykonu je otevieni alespon jedné in-
frapoplitealni tepny, nejlépe v angiozomu, kde je ulce-
race. Aktudlni jsou hybridni vykony, perkutanni angio-
plastiky a bypassy.

Prof. MUDr. J. Spinar, CSc., FESC (Fakultni nemoc-
nice Brno) definoval chronické srdec¢ni selhani jako
syndrom, pfi kterém rliznd kardiovaskularni onemoc-
néni vedou k poruse srdec¢ni funkce a v jejim dasledku,
i pfes dostatecné plnéni, klesa minutovy srde¢ni vydej
a srdce neni schopno pokryt potfeby organizmu.

MUDr. Z. Adamik, Ph.D. (Batova nemocnice, Zlin)
popsal nova témata a postupy v onkogynekologii.
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Zaméiil se na ultrasonografickou diagnostiku, ktera
umoznuje nasledny management onemocnéni s vyu-
zitim modernich miniinvazivnich operacnich postup.

MUDr. J. Latta (Batova nemocnice, Zlin) se zabyval
riziky celiakie. Pacienti s nediagnostikovanou celia-
kii maji témér 4krat zvysené riziko umrti oproti ostatni
populaci a i u pacientt s lé¢enou celiakif je riziko umrti
zvyseno o 26-29 % oproti ostatni populaci. Dispenzari-
zace a sekundarni prevence komorbidit jsou nezbytné.

Patecni program zakoncil skvélou pfednaskou Mgr.
J. Hotejsi, ktery s nadhledem a ismévem shrnul prob-
lematiku sou¢asného ¢eského zdravotnictvi, které si za-
slouzi po letech nejistoty evoluéni kultivaci a stabilizaci
systému.

Sobotni dopoledne zahajil prof. MUDr. P. Galajda, CSc.
(Univerzitnd nemocnica, Martin), ktery popsal diagnos-
tiku a moznostiintervence metabolického syndromu.

Prof. MUDr. M. Haluzik, Ph.D. (VSeobecna fakultni ne-
mocnice, Praha) poukdzal na pozitivni vlastnosti GLP1,
které zlepsuji ve studiich vykonnost myokardu u sr-
decniho selhani, prezivani kardiomyocytl pfi ischemii,
zlepsuji endotelidlni dysfunkci a rizikové faktory u dia-
betikG 2. typu, nevyvoldvaji hypoglykemii, nezvysuji
hmotnost a snizuji glykemickou variabilitu.

Prof. MUDr. I. Tk&¢, Ph.D. (Univerzitna nemocnica,
Kosice) nastinil moznosti farmakogenetiky, ktera
muze pomoci identifikovat skupiny pacientd, ktefi
budou mit pfinos z konkrétni Ié¢by peroralnimi antidia-
betika, a urcit i maximalni potfebnou dévku s eliminaci
nezadoucich ucinkd.

MUDr. P. Novosad (Batova nemocnice, Zlin) popsal
model komplexni péce o pacienta s metabolickym
onemocnénim skeletu, ktery kromé diagnostickych
a lécebnych postupll zahrnuje i péci o nasledky osteo-
pordzy (fyzické, psychické, financni, psychosociélni).

Na snimke zlava: doc. MUDr. Emil Martinka, PhD., predseda Sloven-
skej diabetologickej spolo¢nosti, MUDr. Pavol Sedlacek, MPH, pred-
seda Trencianskeho samospravneho kraja a MUDr. Lubomir Necas,—
namestnik hajtmana Zlinskeho kraja
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Dopoledni program zakongily prednasky s klinickym
obsahem z Diabetologického a Kardiovaskuldrniho
centra IK IPVZ ve Zliné. MUDr. A. Adamikov4, Ph.D., se
vénovala individualizovanym pfistuptm k inzulinové
lé¢bé. Terapie inzulinem se posouva podle doporu-
¢eni ADA/EASD do druhé linie terapie za terapii dietou
a metforminem. Cilem je 1é¢ba bez hypoglykemii a se
zabranénim rizika cévnich komplikaci.

MUDr. Z. Coufal zdlraznil nezbytnost ¢asné diag-
nostiky infarktu myokardu s pofizenim EKG-zéznamu
do 10 minut a néaslednym neodkladnym transferem
do interven¢niho kardiologického centra. Ke zlepseni
lé¢by v akutnim stadiu infarktu myokardu pfispivaji
i nové preparaty ticagrerol a prasugrel.

MUDr. D. Langova popsala soucasné postupy
v diagnostice a |é¢bé onemocnéni stitné zlazy, které
se vyskytuji v klinické formé v populaci v 5-7 % a tvofi
hlavni ndpli prace endokrinologickych ambulanci.

Celé setkani moderované profesorem MUDr. Jarosla-
vem Rybkou, DrSc. mélo slavnostni atmosféru, ke které
prispél i spolecensky vecer s Ucasti predstavitell zdra-
votnictvi a vedeni obou regiontd Zlinského i Trencian-
ského kraje. Vzajemné setkani ceskych a slovenskych
Iékail vedlo k vyméné poznatkd i zkusenosti a znovu
zpevnilo spolupraci i tradi¢né dobré vztahy.
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