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Clanek pojednéva o modernich pristupech k samostatnému méfeni glykemie pomoci prouzkii a glukometrd i pomoci systémd pro konti-
nualni monitorovani koncentrace glukdzy v intersticiu. Je zminéno i monitorovani glykosurie a ketonurie. Selfmonitoring ma vyznam pro
kontrolu 1é¢by diabetu mliZe byt vyuzit i ke stanoveni individualnich glykemickych indexu potravin.
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zaméfuje na uchovani euglykemie. K tomu Ucelu je nezbytné zajistit pfiméfené pomUcky a dislednou edukaci.

Selfmonitoring je proces sestavajici ze dvou ¢asti: 1. samostatné zjisténi urcitého ukazatele; 2. pfiméfené rozhodnuti o Upravé IéCby. V praxi je dnes pfi selfmo-
nitoringu osoby s diabetem sledovéna predevsim glykemie (pfesnéji koncentrace glukézy v kapilarni plazmé) a Casto i ketonemie (kyselina 3-hydroxymaselna
v krvi), glykosurie (ztrata cukru moci za 24 hodin), ketonurie (aceton a kyselina acetoctova v moci) a proteinurie (bilkovina v moci).

Klasicky selfmonitoring glykemie

Stanoveni koncentrace P-glukézy je nezbytné pro kontrolu Géinnosti 168by véech typl diabetu. V Ceské republice je k dispozici fada glukometri (tabulka 1).

Tabulka 1. Pfehled glukometri rozsifovanych v €R

Nazev el il e UL Pamét L EPAOE Rozmér Testovaci ¢as B

tovny (distributor) méfeni AST y objem krve
Accu-Chek Active 85187 Roche Diagnostics 200 Ne 115x40x22mm 55 1-2pl
New KIT
Accu-Chek Go KIT 85321 Roche Diagnostics 300 Ano 113x46x20mm 5s 1,5ul
Accutrend GC : ' 50 (glukdza) 12s (glukoza)

19752 Roche Diagnostics 20 (cholesterol) Ne 115x62x 18 mm 180s (cholesterol) 154l
Advance set 85220 Hypoguard (Elekta) 250 Ne 80x65x12mm 15s 1,5ul
Ascensia Elite 85128 Bayer Diagnostics (Medesa) 20 Ne 81x51x14mm 30s 3yl
Ascensia Entrust 85293 Bayer Diagnostics (Medesa) 10 Ne 100x58x21 mm 30s 3l
Ascensia Esprit 2 85126 Bayer Diagnostics (Medesa) 100 Ano 65x85x25mm 30s 2,5-3,54l
FreeStyle Mini 85308 AT RIS 250 Ano 76x 41 x20mm 7s 034

Hormedia
Glucocard X-meter sada 2 85402 FILSTEY 360 Ano 50x100x 12mm 58 0,3l
Medista
Glucocard Il Super set 1 85023
Glucocard Il Super set 2 85024 Arkray (Celimed) 28 E}gg; mz ggzg:: gg m ggz g “I'
Glucocard Il Super sdlo 85022 ’ H
Wellion LINUS set 85421 Agametrix (Elekta) 300 Ne 44x77x16mm 3s 0,5pl
MediSense Optium set 85132 Abbott Laboratories
MediSense Optium sélo 85118 (J. K. Trading) L Ne sz el LI 150
MediSense Optium Xceed set 85337 Abbott Laboratories
MediSense Optium Xceed sélo 85338 (J. K. Trading) L d I RES BT I 151
Omnitest Sensor Set 85113 B. Braun Medical 200 Ne 97x50x17mm 10-15s 2-5l
OneTouch Ultra Set 85216 D K 150 Ano 79x57x19mm 55 1yl
LifeScan
Precision Q.I.D. set 85071 Abbott Laboratories 10
Precision Q.L.D. sélo 85072 MediSense (125) aY 97x48x 15 mm 208 &Ll
Chdiagnostics

SeNova 85268 (AIMPORT.CZ) 250 Ano 80x60x14mm 10s 0,6l
STl ATl 85410 E77 (Elekta) 500 Ne 90x55x 15mm 55 0,5
Wellion
Supreme set - Hypoguard Elekta 70 Ne 100x50x 15mm 30-60s 3,5pl
Wellion true track Smart set 85368 Home Diagnostics Elekta 365 Ne 89x55x17mm 10s 1pl
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VétSina glukometrd je kalibrovana na plazmu (P-glukéza), nicméné nékteré glukometry udavaji hodnotu koncentrace v pIné krvi (B-glukéza). Rozdil mezi témito
koncentracemi je v praxi zanedbatelny. O kompenzaci diabetu se mizeme presvéd¢it pomoci glykemickych profili a glykovaného hemoglobinu, ktery odrazi
primérnou glykemii za posledni 2 az 3 mésice. Glukometry méfi koncentraci glukdzy rlznymi metodami: 1. fotometricka metoda vyuziva vinovou délku svétla
odrazeného od barevného produktu vzniklého reakci enzymu a glukézy ze vzorku krve (obrazek 1); 2. elektrochemicka metoda vyuziva méfeni mnozstvi elektro-
nti vzniklych pfi enzymatické reakci a pfevadi je na elektricky signal (obrazek 2 az 7).

Kromé glykemie Ize nékterymi glukometry stanovit i ketolatky (glukometr Medisense Optium — obrazek 3, Medisense Optium Xceed — obrazek 4), cholesterol
(glukometr Accutrend GC) apod. Ke stanoveni téchto veliin jsou vSak nutné zvlastni testovaci prouzky. Pro nevidomé diabetiky je uréen glukometr SensoCard
Plus s hlasovym vystupem (obrazek 6). U novych glukometri staci k testovani velmi malé mnozstvi krve (tabulka 1).

Obrazek 1. Testovaci prouzky AccuCheck Active Glucose Obrazek 2. Glukometr Advance, Hypoguard
(vysledek Ize odeéist i vizualné na barevné skale krabicky bez
pouziti glukometru)

Obrazek 3. Glukometr Optium, Abbott MediSense, Obrazek 4. Glukometr Optium Xceed, Obrazek 5. Glukometr
umoznuje méreni glykemie a ketolatek Abbott MediSense, pro méfeni glykemie a ketolatek Linus, Wellion

Obrazek 6. Glukometr SensoCard plus, Wellion Obrazek 7. Glukometr SeNova, Chdiagnostics
s digitalnim i hlasovym vystupem, je uréen pro
diabetiky se Spatnym zrakem
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Existuji dva druhy testovacich prouzku: (1) samonasavaci prouzky — testovaci prouzek si sam nasaje potfebné mnozstvi krve. U nékterych Ize v pfipadé nedostatku
krve pfidat do 30 sekund dalsi kapku, (2) prouzky vyzadujici naneseni kapky na vymezenou plochu (pro fotometrickou metodu — napf. prouzky AccuCheck Active
Glucose — obrazek 1).

Krev se nejcastéji nasava ze strany bfiska prstu. Specidlni nastavec na odbérové pero umoziuje odebrat kapku krve i z jinych mist (obrazek 8). U malych déti se
odebira krev z paty. Vybrané glukometry vhodné pro techniku AST ukazuje obrazek 9 a 10.

Obrazek 8. Alternativni mista odbéru krve Obrazek 9. OneTouch Ultra, Obrazek 10. Accu-Check Go, Roche
(AST- alternate site testing) Johnsoné&dJohnson
Nekteré glukometry uchovavaji ve své paméti az nékolik set méfeni s datem a hodinou, kterd Ize pfenést do pocitace a nasledné vyhodnocovat, napf. pomoci
software Diabass 4 apod. (obrazek 11). Pfesnost vétsiny glukometrd je srovnatelnd s pfesnosti laboratornich analyzatord.
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Obrazek 11. Hodnoty pfevzaté z glukometru Advance, Hypoguard, pomoci software Diabass 4;
vlevo: modalni den — hodnoty vySetiené v uréitém obdobi a promitnuté do ¢asové osy jednoho dne;
vpravo: chronologicky vyvoj glykemie v obdobi 30. 7.-26. 9. 2006

Kazdy glukometr je tfreba pfed pouzitim nového baleni prouzkid znovu kalibrovat, a to bud zadanim ¢iselného kddu pomoci tlacitek na glukometru, nebo zasunutim
kalibra¢niho prouzku pred prvnim méfenim, nebo vioZenim kalibraéniho éipu, ktery ponechame az do spotiebovani pfislusného baleni prouzki. Pomdcky pro
diabetiky predepisuje smluvni Iékar s odbornosti v oboru diabetologie na poukaz pojistovny. Pojistovny hradi glukometr osobam s diabetem, které aplikuiji inzulin
alespori 3x denné.

Predpis prouzki je upraven novelou zakona €. 48/97 Sb. z tinora 2005:

1. do 1000 prouzkd roné osobam Ié¢enym intenzifikovanym inzulinovym rezimem nebo inzulinovou pumpou (mnozstvi nad 400 za rok schvaluje revizni I€kafr)
2. do 400 prouzkd ro€né pro osoby Ié¢ené inzulinem, ktefi jej aplikuji 1-2x denné

3. do 100 prouzkl roéné pro osoby lécené peroralnimi antidiabetiky

4. do 50 prouzkd roéné pro osoby lé¢ené dietou
5. nadlimitni mnoZstvi do 1800 prouzku roéné (po schvaleni reviznim Iékafem zdravotni pojistovny), détem do 18 let a téhotnym diabetickam.

Obecna doporuceni pro samostatné kontroly glykemii

Selfmonitoring glykemii je indikovan u vSech osob s diabetem zejména v téchto pfipadech: u diabetiki Ié¢enych intenzifikovanym inzulinovym rezimem; u déti;
u dekompenzovaného diabetu se zvracenim, prijmy; pfi pocitech hypoglykemie, hyperglykemie; pfi nezvyklé fyzické ndmaze; pfi zméndch denniho rezimu
(cestovani, dovolend, svatky...); v téhotenstvi.

Pfi intenzivni 1é¢bé inzulinem u osob s diabetem 1. typu (Ié¢ba inzulinovou pumpou nebo konvenéni intenzivni IéCha) je doporucovano provadét selfmonitoring
5x v pribéhu 24 h a alespon 1x za 3 tydny velky glykemicky profil s 10 hodnotami. U osob s diabetem 2. typu doporucujeme selfmonitoring alespofl 1x denné,

obc&asné vysetieni velkého glykemického profilu ve vztahu k jidlu a I6Ebé a rovnéz pii kazdé zméné klinického stavu.
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Ostatni ukazatele sledované i ve spolupraci s Iékafem

Subjektivni pocity hypoglykemie nebo hyperglykemie; télesna hmotnost, BMI, krevni tlak, denni davky inzulinu, mikroalbuminurie, koncentrace glykovaného
hemoglobinu HbA1c, koncentrace lipoproteinl v séru, dalsi ukazatele.

Kontinualni monitorovani glykemie

Systémy pro kontinudlni slozeni glykemii jsou vhodné zejména pro posouzeni dynamiky zmén v delSim ¢asovém intervalu (hodiny i dny) a pro zachyt nepoznanych
hypoglykemii. Senzor méfi koncentraci glokézy v intersticialni tekutiné (ISF-glukdza). Metody se podle stupné poruseni kozniho krytu déli do tfi skupin:

1) invazivni - kdy senzor je zaveden do podkoZi & do krevniho Fegists. V CR jsou pouzivané monitory (CGMS, CGMS Gold, CGMS Guardian RT, a pumpa
Paradigm 522 nebo 722 firmy Medtronic Minimed).

Systém FreeStyle Navigator (Abbot) pozustava z podkozniho senzoru, ktery 1x/min. pomoci transmiteru predava hodnotu ISF glukézy do glukometru.

2) semiinvazivni (minimalné invazivni) — méfeni koncentrace glukdzy v intersticialni tekutiné velmi tenkou jehlou nebo v tekutiné vysavané pfes mikrootvory
v kUZi ziskané napf. laserem nebo ultrazvukem. Metodu mikrodialyzy pouzivaji napf. kontinualni monitory GlucoDay firmy A. Menarini Diagnostics (Italie), SCGM
systém firmy Roche Diagnostics (Némecko), GlucOnline Disetronic (Svycarsko).

3) neinvazivni—méfeni bez poruseni kozniho krytu — vyuzivaji méfeni ampérometrického (napf. Cygnus GlucoWatch G2 firmy Cygnus) nebo méfeni impedancni
spektroskopif rédiovych vin (napf. Pendra — kontinualni neinvazivni glukézovy monitor firmy Pendragon Medical, Svycarsko). Béhem zkoueni véak byla odhalena
fada nepfesnosti, a proto je jejich dal$i vyvoj nejisty.

CGMS (Continous Glucose Monitoring System), Medtronic Minimed

Systém pro invazivni kontinudlni stanovovani glykemie umozriuje méfit koncentraci glukdzy v intersticialni tekutiné (ISF-glukéza) v bézném dennim rezimu.
Koncentrace glukdzy v podkozni tkani je srovnatelna s koncentraci glukézy v kapilarni krvi (P-glukdza). Pokud ale dochézi k rychlym zménam P-glukézy, mohou
se tyto dvé hodnoty liSit. Rozdil se obvykle vyrovna se zpozdénim 5-10 minut.

Soucasti 1. verze systému CGMS® (obrazek 12) a novéjSiho CGMS GOLD™ (obrazek 13) je senzor, kabel, monitor, komunikacni stanice, software (5, 7). Pokud
senzor funguije (zpravidla asi 7 dni), mize byt pfi pravidelnych peclivych kontroldch ponechan v podkozi, dokud se neobjevi znamky zanétu nebo lokélini iritace
(bolestivost, svédéni, zarudnuti apod.). Do paméti monitoru se kazdych 5 minut ukldda jedna hodnota ISF glukdzy, tj. 288 hodnot za den.

Klasicky CGMS a systém GOLD neumoziuji vidét hodnotu glykemie na displeji monitoru. Teprve po stazeni dat z monitoru do pocitace Ize hodnotu koncentrace
glukézy ziskat (obrazek 17). Posledni typ monitoru Guardian (obrazek 14) jiz zobrazuje hodnotu glykemie pfimo na displeji. Umozni tak rychle reagovat na ak-
tualni stav. Guardian® RT mohou pouzivat jak zdravotniCti pracovnici, tak testované osoby. V poslednim roce je k dispozici transmiter — vysilac, ze kterého jsou
bezdratoveé vysilany signaly do monitoru CGMS nebo do pumpy Paradigm 722/522 (obrazek 14, 15).

Obrazek 12. Inzulinova pumpa Minimed 508 Obrazek 13. CGMS Gold, Medtronic Minimed. Obrazek 14. Transmiter pfipojeny k sen-

(obr. vlevo) a monitor CGMS, Senzor zavedeny do podkozi bficha a pFipoje- zoru a monitor Guardian RT, Medtronic
Medtronic Minimed ny k monitoru kabelem. Minimed

Obrazek 15. Selfmonitoring pomoci pumpy — pumpa Paradigm 722, do Obrazek 16. Na displeji pumpy PARADIGM 722/522 Ize vidét
niz je pomoci transmiteru bezdratové prevadén signal ze senzoru, je priibéh glykemie za posledni 3 hodiny nebo 24 hodin.
posledni novinkou firmy Medtronic Minimed.
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Glykemicky index potravin
Glukometra a kontinuélniho monitorovani se dé spolehlivé vyuzivat i pfi hodnoceni hyperglykemizujiciho Ucinku potravin a stanovovani individualniho i skupino-
vého glykemického indexu potravin (obrazek 18) (4). Potraviny s nizkym Gl zpomaluji rozvoj pozdnich komplikaci.

e S—

Obrazek 17. Do pocitace Ize z pumpy PARADIGM pre

e | .. ma

data za poslednich 12 tydni
Bazalni rychlosti a bolusy z vybraného dne (nahore)
a kontinualni zaznam koncentrace glukdzy (dole)

Selfmonitoring glykosurie a dalSich latek v mo¢i

Nalez cukru v moci nas nepfimo informuje o mozné zvySené koncentraci glukézy v plazmé. Mezi pozitiva selfmonitoringu glykosurie (tabulka 2) pati snadnost

vySetfeni a nizka cena prouzki (3, 9).
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Obrazek 18. Hyperglykemizujici uéinek slazeného jogurtu Revital jahoda
(Olma Olomouc) a ¢isté glukézy. Skupinovy glykemicky index (Gl)
jogurtu Revital je nizky. VySetfeno metodou CGMS.

Pomoci software DEGIF XL Ize snadno vyjadfit také individualni
Gl pro kazdého probanda.

Tabulka 2. Pfehled prouzkl pro selfmonitoring glykosurie a dalSich latek v mo¢i

Kod VZP Nazev Vyrobce MéFend veli¢ina
85282 AXIOM 1G Axiom (A.IMPORT.CZ) glykosurie
85283 AXIOM 2GK Axiom (A.IMPORT.CZ) glykosurie, ketonurie
85284 AXIOM 2GP Axiom (A.IMPORT.CZ) glykosurie, proteinurie
85285 AXIOM 3 Axiom (A.IMPORT.CZ) glykosurie, ketonurie, pH
- AXIOM 5 Axiom (A.IMPORT.CZ) glykosurie, ketonurie, proteinurie, hematurie, pH

AXIOM 9 Axiom (A.IMPORT.CZ) glykosurie, ketonurie, proteinurie, hematurie, pH, specifickd hmotnost, bilirubin, urobilinogen, nitrity

AXIOM 10 Axiom (A.IMPORT.C2) glykosurie, ketonurie, proteinurie, hematurie, |2|:|’(§g;§,m0ké hmotnost, bilirubin, urobilinogen, nitrity,

AXIOM 11 Axiom (AIMPORT.CZ) glykosurie, ketonurie, proteinurie, hemlztlzjkrféyp::,ks.paici(ilifll)(jvgmotnost, bilirubin, urobilinogen, nitrity,
02602 DiaPHAN Pliva-Lachema (MTE Brno) glykosurie, ketonurie
85323 DiaSceen2GK Hypoguard (Elekta) glykosurie, ketonurie

DiaSceen 10 Hypoguard (Elekta) glykosurie, ketonurie, proteinurie, hematurie, pH, mérnd hmotnost, bilirubin, leukocyty, dusitany
02601 GlukoPHAN Pliva-Lachema (MTE Brno) glykosurie
— HeptaPHAN Pliva-Lachema (MTE Brno) pH, proteinurie, ketonurie, glykosurie, hematurie, urobilinogen, bilirubin
— HexaPHAN Pliva-Lachema (MTE Brno) pH, proteinurie, ketonurie, glykosurie, hematurie, urobilinogen
NonaPHAN SG Pliva-Lachema (MTE Brno) pH, proteinurie, ketonurie, Cgi]Lljysl?tc;snl;ryi(:,p r;imi:(;riﬁ&;rtzl;i;i:ogen, bilirubin, leukocyty,
= PentaPHAN Pliva-Lachema (MTE Brno) pH, proteinurie, ketonurie, glykosurie, hematurie
85033 TetraPHAN Pliva-Lachema (MTE Brno) pH, proteinurie, ketonurie, glykosurie
— TriPHAN Pliva-Lachema (MTE Brno) pH, proteinurie, ketonurie, glykosurie
LabStripU1 1 Dadebehring Marburg (DSD bilirubin, urobilinogen, ketolatky, kys. askorbova, glukéza, albumin, krev, pH, nitrity, leukocyty, specific-

Praha)

k& hmotnost

Intenzivni selfmonitoring patfi k zakladnim pilifim Uspésné 1é¢by diabetu 1. i 2. typu. Pfispivé k dlouhodobé kompenzaci latkové pfemény. Vytvari predpoklady
pro zpomaleni progrese pozdnich komplikaci a prodlouzeni aktivniho Zivota osob s diabetem.

Podporovano grantem MZCR IGA NR7825-3.

Upresnéni: s podporou stejného grantu vznikl taktéz ¢lanek: Kudlova P, Chlup R - Pomiicky k aplikaci inzulinu (Interni. Med. 2006; 6: 302-306)
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