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Souhrn: Diabeticka retinopatie (DR) je typickou mikrovaskularni komplikaci diabetu 1. i 2. typu. Ve vyspélych zemich je nejcastéjsi p¥ici-
nou slepoty u osob v produktivnim véku. Pocet nemocnych s diabetickou retinopatii, stejné jako pocet nemocnych s cukrovkou, v Ceské
republice stdle nardstd. Pfitom je zndmo, Ze komplexni preventivni a |écebné postupy redukuji riziko ztraty zraku o vice nez 90 %. Tyto
postupy zahrnuji intervenci ovlivnitelnych rizikovych faktort (zejména |é¢bu hypertenze a hyperglykemie), aktivni screening DR a speciali-
zovanou oftalmologickou lé¢bu. Koncem roku 2012 byl dokoncen Narodni diabetologicky program 2012-2022, ktery navazuje na ob-
dobné iniciativy z let 1984 a 2000 a jeho? cilem je zlep$eni péce o nemocné s diabetem v Ceské republice. Program zahrnuje konkrétni
kroky vedoucf ke zlep3eni organizace a poskytovani péc¢e nemocnym s diabetickou retinopatif.
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Diabetic retinopathy in the Czech National Diabetes Programme 2012-2022

Summary: Diabetic retinopathy (DR) develops in patients with both type 1 and type 2 diabetes and is the major cause of vision loss and
blindness in people of working age. In the Czech Republic, the number of patients with diabetic retinopathy is still increasing as well as
the number of diabetic patients. It is known, that the comprehensive preventive and therapeutic procedures reduce the risk of visual loss
by more than 90%. These procedures include intervention of modifiable risk factors (especially hypertension and hyperglycaemia), active
screening of DR and specialized ophthalmologic treatment. The Czech National Diabetes Programme 2012-2022, which is built on simi-
lar initiatives as in 1984 and 2000, has been completed in late 2012. Its main goal is to improve the health outcomes for people diabetes
in the Czech Republic. The programme includes specific procedures aimed at improvement of organization and treatment providing to

patients with diabetic retinopathy.
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Uvod

Pocet nemocnych s cukrovkou v Ceské
republice, stejné jako celosvétové, tr-
vale nardsta (graf 1). V roce 2011
bylo Ustavem zdravotnickych infor-
macf a statistiky (UZIS) registrovano
825 382 nemocnych s cukrovkou
a navic se predpoklada, ze asi ¢tvrt mi-
lionu osob unika zachytu [1]. Zavaz-
nym problémem, ktery se vyznamné
podepisuje na kvalité Zivota nemoc-
nych a vyznamné zvysuje finanéni na-
klady na lé¢bu, jsou narlstajici pocty
chronickych orgdnovych kompli-
kaci. Mezi nejzadvaznéjsi patii beze-
sporu diabeticka retinopatie (DR). Ta
je nejc¢astéjsi mikrovaskuldrni kompli-
kaci diabetu a je zaroveri hlavni pFi-
¢inou oslepnuti u osob v produktiv-
nim véku. Jeji vyskyt v CR stale stoupa.

214

V roce 2011 bylo evidovano celkem
99 779 diabetikd s DR (11,7 %). Z toho
25 051 diabetikdi mélo proliferativn{
formu DR (PDR) a 2 280 osleplo v du-
sledku této komplikace (graf 2). Mezi
potvrzené rizikové faktory DR patfi tr-
vani diabetu, chronicka hyperglykemie,
hypertenze a p¥itomnost onemocnénf
ledvin. P¥itom je znamo, Ze komplexnf
preventivn{ a lé¢ebné postupy redukujf
riziko ztraty zraku o vice nez 90 %. Tyto
postupy zahrnujf intervenci ovlivnitel-
nych rizikovych faktord, aktivni scree-
ning DR a specializovanou oftalmolo-
gickou lécbu.

Na prevenci a |é¢bé této zdvazné
komplikace se proto rovnocenné po-
dileji dispenzarizujfci |ékati (diabeto-
logové, internisté a prakticti |ékati)
a oftalmologové. Zodpovédnost za

svou |éébu ma samoziejmé také pa-
cient. Ceska diabetologickd spo-
le¢nost Ceské lékaFské spolecnosti
J. E. Purkyné (CDS) a Ceské oftal-
mologicka spole¢nost Ceské lékarské
spolec¢nosti J. E. Purkyné (COS) vyda-
vaji a pravidelné aktualizuji spoleény
Doporuceny postup pro diagnostiku
a lé¢bu diabetické retinopatie, jehoZ
poslednf revize je z roku 2012 [2].
Tato doporuceni nejsou v ramci Ceské
republiky plo3né dodrzovdna. Du-
vody mohou byt na strané pacienta
nebo na strané zdravotnikii. Nemu-
seji nutné souviset s neznalosti pro-
blematiky, ale mohou byt dané thra-
dami zdravotnich pojistoven a dal$imi
faktory.

Koncem roku 2012 byl dokon-
¢en Nérodnf diabetologicky program
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Graf. 1. Vyvoj po¢tu légenych diabetikt v CR (UZIS 2012).

(NDP) 2012-2022 [3], jehoz cilem
je zlepSeni péce o nemocné s diabe-
tem v Ceské republice. Material byl
vypracovan vyborem CDS a Diabetic-
kou asociaci CR ve spolupréci se Spo-
le¢nosti vieobecnych lékait Ceské |¢-
katské spolecnosti J. E. Purkyné. Je
odsouhlasen a podporovan dal$imi
13 odbornymi spole¢nostmi, tfemi
organizacemi pacientti, Ceskou aso-
ciaci sester a ma podporu Ceské lé-
katské komory. Program byl p¥ipo-
minkovan a odsouhlasen Vieobecnou
zdravotn{ pojistovnou a Svazem zdra-
votnich pojistoven CR.

Hlavni cile sou¢asného NDP 2012-22
jsou nésledujicf:

zlep3eni prevence diabetu 2. typu,

systematicka aktivni depistdz dia-

betu 2. typu,

zlepseni podminek pro intenzivnf

terapii diabetu a jeho komorbidit

v souladu s doporucéenymi postupy,

zlepSeni zachytu pozdnich kompli-

kaci diabetu a jejich |écby,

vytvoten{ raciondlniho systému pro

zisk informaci o parametrech sys-
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tému péce o pacienty s diabetem
v pfimé spolupraci odborné spo-
le¢nosti, ministerstva zdravotnictvi
a zdravotnich pojistoven.

NDP 2012-2022 navazuje na ob-
dobné programy z let 1984 a 2000
(www.diab.cz). Uz v roce 1984 mélo
tehdej3i Ceskoslovensko jako prvni
zemé v Evropé vladou podporovany
Narodni diabetologicky program,
u jehoZ zrodu stali prof. Rybka, prof.
Barto$, prof. Andél a daldi a ktery
vedl v CR k vytvofeni sité speciali-
zovanych diabetologickych ambu-
lanci, vzniku diabetologickych cen-
ter a zméndm ve vzdélavani v oboru
diabetologie.

V poloviné loriského roku (dne
14. 3. 2012) vydal Evropsky parlament
rezoluci, v niz zafadil diabetes mezi
choroby, spolu s kardiovaskularnimi
onemocnénimi, nddory a respirac-
nimi onemocnénimi, a vyzval k zah4-
jenf akcf k zastaveni epidemie diabetu
v Evropé. Zaroven vyzval ¢lenské staty

k prijeti a podpofe akénich pland (dia-
betologickych programu), jejichz cilem
by méla byt primérni prevence, zlep-
Senf zdchytu a péce o nemocné s dia-
betem. Recentné MZ reviduje sviij pl-
vodné negativn{ postoj ze 14. 1. 2013,
moznd text podpofi a materidl vyjde ve
Véstniku.

Jak NDP 2012-2022 ¥esi péci

o nemocného s diabetickou
retinopatii?

Problematika je feSena v samostatné
priloze programu. Jsou v ni vytipo-
vany hlavni nedostatky soucasného
systému, stanoveny cile a indikdtory,
pomoci nichz bude mozné hodnotit
Uspésnost.

Nedostatky v péci o diabetika

s o¢nimi komplikacemi

a) Diabetologové, vieobecni prak-
ti¢ti 1ékafi a internisté neindikujf
spravné pravidelny oftalmolo-
gicky screening. Pravidelné vyset-
feni u oftalmologa v minimalnf
frekvenci Tkrdt za rok ma pouze
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¢ast nemocnych s diabetem.
Svédéf pro to data VZP a vystupy
epidemiologické studie CDS 2002
a 2006 [4].

b) Vysetteni oftalmologem neni vzdy
dostatecné kvalitni.

c) Nenf definovana sit odbornych of-
talmologickych ambulanci s moz-
nosti laserové |é¢by a fluorescenéni
angiografie, spolupracujicich se
specializovanou diabetologickou
ambulanci. Lasert je v CR dosta-
tecny pocet, ale chybi ndvaznost
na diabetology a oftalmologické
ambulance.

d) Neni definovadna sit specializova-
nych pracovi$t pro lé¢bu oénich
komplikaci diabetu, kterd prova-
déji vitreoretindlni chirurgii a jsou
urcena pro intravitredlni aplikaci
farmak.

Konkrétni cile programu

1. Zvysit pocet screeningovych vySet-
feni oftalmologem tak, aby odpovi-
dala doporuéenému postupu (Tkrat
za rok).
zlepsit spolupraci mezi diabetology
(vSeobecnymi praktickymi lékafi, in-
ternisty) a oftalmology,
zlepsit informovanost pacientd, dia-
betologti, vSeobecnych praktickych
l[ékard a internistl o nutnosti ofta-
mologického screeningu,
zvysit Gcéast oftalmologti a diabeto-
logt (vSeobecnych praktickych [é-
katd, internistl) na bilaterdlnich
sympoziich (Diabetes mellitus -
oéni komplikace) konanych Tkrat
rocné,
zvazit uplatnéni negativni motivace
(napf. neproplaceni kédu cileného
¢i kontrolniho vysetteni diabetika,
pokud nebude vice nez rok na ne-
mocného vykazan kéd oftalmologic-
kého vysetrent).

2. Zajistit plo$né kvalitni oftalmolo-
gicky screening diabetické retino-
patie a makulopatie v oftalmologic-
kych ambulancich (I).
pro ambulantni ordinace oftal-
mologtl zajistit moZnost vykazovat
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Graf. 2. Poéet nemocnych s diabetickou retinopatii (UZIS 2012).

vykon retinofoto (foto zadniho seg-
mentu - 75 155 - 188 bodu),
provadét edukaci oftalmologt.

3. Vytvotit sit odbornych oftalmolo-
gickych ambulanci (II) s moznostf
laserové |écby a fluorescenéni an-
giografie, spolupracujicich se spe-
cializovanou diabetologickou
ambulanci.

4. Vytvotit sit ,Specializovanych pra-
covist pro |é¢bu ocnich komplikaci
diabetu (II1), pro vitreoretindln{
chirurgii a intravitredlni aplikaci é-
civych pripravka.
pldnovany pocet téchto pracovist
v CR je asi 7-10,
zajistit Ghradu pojistovnou.

Indikatory

Ad 1. Pocet vySetfen(i oftalmologem
u diabetikt z dat VZP a v epidemio-
logickém get¥eni CDS.

Ad 2. Pocet vykazanych vykont retino-
foto. Pocet oftalmologti s nasmlou-
vanym kodem?75 155 pro retinofoto.

Ad 3. Sit oftalmologickych ambulanci
[ bude dostupnd na www strankdach
(www.diab.cz. a COS).

Ad 4. Sit specializovanych pracovist
pro lé¢bu oénich komplikaci dia-
betu (lll) bude dostupnd na webo-
vych strankdch odbornych spolec-
nosti (CDS a COS).

Dodatek

Oftalmologické ambulance (1)
Charakteristika: bézna oftalmolo-
gickd ambulance. Je prokazatelna
spoluprdce v pééi o nemocné s dia-
betem se specializovanou diabetolo-
gickou ambulanci nebo ordinaci v3e-
obecného praktického lékate nebo
internisty.

Oftalmologické ambulance (II)
Charakteristika: pracovisté ma moz-
nost provadét laserovou lé¢bu a fluo-
rescenéni angiografii. Je prokazatelna
spoluprace se specializovanou diabe-
tologickou ambulanci, v nfz pracuje
lékat se specializovanou zpusobilostf
v oboru diabetologie.

Specializované pracovisté pro lé¢bu
ocnich komplikaci diabetu (111)
Charakteristika: Pracovisté pro vitreo-
retindlni chirurgii a intravitredlni apli-
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kaci lécivych ptipravkd. Je prokaza-
telnd spoluprdce s diabetologickym
centrem a s ldZzkovym zdzemim.
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