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Medicina budoucnosti: klinické zaklady pevné
zakotvené zpétnou vazbou z realné praxe

Medicina zaloZzend na dikazech zménila zkusenostni
obor praktikovany entuziastickymi a empatickymi
lékafi na védu. Statistika randomizovanych, kontro-
lovanych, dvojité zaslepenych prospektivnich studif
jasné potvrzovala spravnost nékterych lécebnych po-
stupu a farmak. Pfikladem za vSechny nejryzejSim jsou
statiny. Principy mediciny zalozené na diikazech jsou
jisté spravnou cestou, ale jako kazda cesta je vyvojem
a vyvoj ptinasi nové pohledy na to, co jsme povazovali
neddavno za neotfesitelnou pravdu.

Diabetologie byla dlouhou dobu postavena pouze
Milan Kvapil Richard Ceska na dvou skute¢nostech - bez inzulinu se neda Zit, s pfi-

znaky dekompenzace diabetu se neda dlouho pfrezit.
Tyto skutecnosti byly natolik ocividné pravdivé, Ze nikdo, celkem logicky, neproved| placebem kontrolovanou, ran-
domizovanou studii G¢innosti inzulinu u diabetikd 1. typu. Nicméné, jak se kupily moznosti vybéru antidiabetik
a jak se dafilo prodluzovat Zivot pacientl s diabetem (zejména z diivodu snizeni kardiovaskularniho rizika lé¢bou
hypertenze a statiny), odtrhavaly se vysledky klinickych studii posuzujici [é¢bu diabetu 2. typu od realné praxe. Do
klinickych studii je zafazovana populace definovana velmi vdgné, podminkou je minimum komplikaci (vyjma kar-
diovaskularnich), pokud mozno minimum komorbidit. To je ale jind populace, nez je 1é¢ena a sledovéna v béznych
ordinacich diabetologt a internista.

Jak se dostat z pasti? Randomizované studie pracuji s primérnym pacientem. Diabetes 2. typu je slozité diferen-
covatelnd skupina onemocnéni lisici se prakticky v$im, krom pfitomnosti hyperglykemie. Nejen v diabetologii ale
i v jinych oborech se fesi podobnd otdzka a je nalézana podobnda odpovéd: data z redlné praxe. Nenahradi klinické
studie, ale je nejlepsi kontrolou spravnosti postup(, které jsou postaveny pravé na vysledcich randomizovanych
klinickych studii.

Diabetologie je podobor vnitiniho Iékafstvi. Dobfe 1é¢it pacienta s diabetem znamend ovladat dobfe zejména
zdklady interny. Analyzy, které jsou prezentovany v tomto suplementu Vnitiniho Iékafstvi, jsou pilotnimi analy-
zami, které nebyly doposud pro populaci pacientti v Ceské republice v takovémto rozsahu zpracovany. V nékterych
aspektech ukazuji naprosto prekvapivé vysledky (mortalita pacientl 1é¢enych peroralnimi antidiabetiky, porov-
nani vysledku terapie gliptiny a sulfonylureou) nejen v kontextu nasi republiky, ale v kontextu svétovém. S nadsaz-
kou si dovolime tvrdit, Zze dobré vysledky jsou tak dobré pravé proto, ze v Ceské republice je diabetologie posta-
vena na zakladech interny. Pevné véfime, ze podrobnéjsi analyzy pfinesou jesté presnéjsi popisy aktudlni situace
péce o pacienty s diabetem v Ceské republice a sou¢asné budou inspiraci nejen pro ostatni medicinské obory v nasi
zemi, ale pro diabetologii v jinych zemich.
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