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Zavedeni novych antidiabetik do klinické praxe v poslednich dvou desetiletich zcela zménilo pfistup k terapii diabetes
mellitus 2. typu (DM 2. typu). V navaznosti na vysledky novych klinickych studii jsou pravidelné vyznamné upravovéana
mezinarodni doporuceni pro [é¢bu diabetu. Na poli DM 1. typu jsou hlavnim pfinosem nové technologie, napf. tzv. chytra
inzulinova pera. V blizké budoucnosti se do¢kdme inzulinli aplikovanych 1x tydné a dudlnich GLP-1 a GIP analog.

Klicova slova: GLP-1 RA, GIP, SGLT2 inhibitory, srde¢ni selhdni, chronické onemocnéni ledvin, tydenni inzulin, konsenzus
terapie diabetu.

News in diabetology 2022

The use of new antidiabetic drugs in clinical practice in the last two decades has completely changed the Type 2 diabetes
management. Following the results of new clinical trials, international recommendations for the treatment of diabetes were
regularly modified. In the field of Type 1 diabetes, new technologies have appeared, such as smart insulin pens. We can await
once weekly insulins and dual GLP-1 and GIP analogues in the near future.
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Novy konsensus ADA/EASD pro lécbu
DM 2. typu vroce 2022

Ve vybéru novinek v diabetologii sice nepostupuji chronologic-
ky, nebot aktualizace konsenzu k managementu DM 2. typu vydaly
Americkd diabetologickd asociace (ADA) a Evropskd asociace pro stu-
dium diabetu (EASD) tradi¢né na podzim, ale vyznamem a dopadem
do kazdodenn{ péce o osoby s diabetem si zaslouzi misto prvni. Hlavni
autori jej poprvé prezentovali ve Stockholmu pfi pfileZitosti konference
EASD (1). Doporuceni klade ddraz zejména na holisticky personalizo-
vany pfistup k pacientlim s cflem zlep3eni kvality Zivota a sniZeni rizika
vzniku a progrese komplikaci diabetu. Je zddrazhovén individualizovany
pristup v nefarmakologickych opatfenich, dieté a pohybové aktivité,
posilena Uloha selfmanagementu pacienta a jeho aktivni zapojeni do
terapie diabetu.

Doporucenivénuje velkou pozornost i nefarmakologickym postuptm
a zdUraznuje jako dalsi vyznamny pilif 1é¢by intenzivni fyzickou aktivitu
v rozsahu cca 75 minut denné nebo alespon tfikrat tydné. Je prokazano,
Ze zvyseni pohybové aktivity o cca 500 krokd denné snizuje KV morbiditu
i celkovou mortalitu.

Z obecného pohledu stoji farmakologicka lé¢ba na ¢tyfech rovno-
cennych pilifich. Vedle klasického managementu hyperglykemie je to
lé¢ba obezity, lé¢ba pridruzenych rizikovych faktor pro KV onemocnéni
a pouzitl moderni antidiabetickeé terapie s prokdzanym kardiovaskuldrnim
a rendlnim benefitem u pacientd ve vysokém ¢i velmi vysokém KV riziku.
Pozice metforminu jako antidiabetika prvni volby jiz nékolik let nenf tak
pevna jako dffve. Zejména u pacientl s aterosklerotickym KV onemocnénim
nebo s vysokym KV rizikem (bez anamnézy, ale s pritomnost vice rizikovych
faktord), s chronickym srdec¢nim selhanim bez ohledu na ejekéni frakci levé
komory nebo chronickym onemocnénim ledvin, byl prokdzan pfinos ago-
nistd receptoru pro glukagonu podobny peptid 1 (GLP-1 RA) a inhibitord
sodiko-glukézového kotransportéru 2 (SGLT2 inhibitor( — gliflozind) na KV
arenalnivysledky [écby, a to nezavisle na souc¢asném uzivani metforminu,
nezavisle na hodnotéach glykovaného hemoglobinu (HbA1c) ¢iindividudiné
stanovenych glykemickych cilech. Tyto tfidy antidiabetik je proto doporu-
¢eno v téchto situacich povaZzovat za terapii 1. volby, event. sou¢ast ¢asné
kombinované 1é¢by s metforminem. Vzhledem k tomu, Ze vétsina osob
s DM 2. typu trpi soucasné nadvahou ¢i obezitou, je z farmakologické 1écby
diabetu doporuceno volit pfipravky s velmi vysokou &i vysokou Ucinnostf
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