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Diabetes mellitus (DM) je zndmy rizikovy faktor kardiovaskuldrnich onemocnéni (KVO) véetné ischemické choroby srde¢ni
(ICHS) a 2nédsobné zvysuje riziko smrti z kardiovaskularnich pficin. Podle aktudlnich znalosti se pravdépodobnost vyskytu
ICHS zvysuje s rostouci hladinou glykemie nala¢no v ramci prediabetického rozmezi. V pasmu glykemii 5,6-6,0 mmol/I je
riziko ICHS 1,11, v rozmezi 6,1-6,9 mmol/l je toto riziko 1,17. V rozmezi hodnot HbA1c42—47 mmol/mol je riziko ICHS 1,28.
Pravdépodobnost pfitomnosti ICHS tedy s narlstajici glykemii v rdmci prediabetickych hodnot stoupa, tato zavislost vsak
neni linearni.
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Risk of cardiovascular complications related to blood glucose concentration:
from diabetes to prediabetes

Diabetes is an established risk factor of cardiovascular disease including the coronary heart disease (CHD) and elevates the risk
of cardiovascular death 2 times. Based on current evidence the risk of acquiring the CHD increases accordingly to the level of
fasting blood glucose even in the prediabetic range. In the range of 5.6-6.0 mmol/l the risk is 1.11, in the range of 6.1-6.9 mmol/I
theriskis 1.17. In the range of HbA,_of 42-47 mmol/I the risk of the CHD is 1.28. The probability of the CHD occurrence therefore

does indeed increase in conjunction with the fasting blood glucose levels but the dependence is not linear.
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Uvod

Souvislost mezi diabetem a kardiovaskuldrnim onemocnénim (KVO)
byla zkoumdna po témér celé 20. stoleti (1, 2). Prilomovou praci v tomto
ohledu byla studie z roku 1979 vychézejici z dat Framingham Heart
Study (FHS), jez zafadila diabetes mezi rizikové faktory KVO (3). Podle
nékterych odhadd bude v roce 2035 celosvétové diabetes mellitus
(DM) trpét 592 milion lidi (4), coz predstavuje vyznamny narlst oproti
stavu pfiblizné 422 milion& nemocnych v roce 2014 a jesté podstatnéjsi
zménu oproti dobé vysledkd FHS s celkovym poctem nemocnych do-
sahujicim 108 miliond v roce 1980. NarUst je patrny nejen v absolutnich

¢islech, ale i v prevalenci (4,7 % v roce 1980 vs. 8,5% v roce 2014) (5).
Detailngjsi pohled na kvantifikaci kardiovaskularnich mortalitnich rizik
ve vztahu k DM pfinesla napf. prafezova studie na finské populaci z roku
1998, kterd srovnavala podskupinu pacientd s DM 2. typu (DM2T) bez
predchoziho infarktu myokardu (IM) a podskupinu bez DM s pfedcho-
zim IM. U obou zjistila podobné zvy3ené riziko IM (6). Potvrzena tak byla
teorie, ze DM predstavuje s ohledem na IM obdobné kardiovaskularni
riziko jako jiz preexistujici ICHS (7). Oblasti z&jmu se stala i analyza kardio-
vaskularni mortality s rozdélenim na podskupiny podle jedné konkrétnf
diagndzy DM, IM nebo cévni mozkova ptihoda (CMP) i dle viech jejich
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