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Stanovisko Ceské diabetologické spole¢nosti €LS JEP k pfipominkam VZP CR a SZP CR ke sdileni
vykonu 01148 odbornosti 103 - diabetologie

Odborna spole¢nost posoudila pfipominky ke sdileni vykonu 01148 — Stanoveni BNP v ordinaci,
které v rdmci jednani Pracovni skupiny k SZV pfi MZ vznesla predevsim VSeobecna zdravotni pojistovna
CR. Pfipominky vitdme jako impuls k vyjasnéni G¢elu pozadovaného vysetteni a ndmét pro $irsi diskusi
v ramci nasi odbornosti i mezioborové.

Uvodem nam dovolte vysvétlit, 7e diagnostika a nasledna lééba komplikaci diabetu je nedilnou
soucasti oboru diabetologie a je jednim ze zakladnich pilifi rozvoje diabetologie, ktery CDS plné
podporuje. Srdecni selhani je dnes povazovano za nejcastéjsi klinicky vyznamnou kardiovaskularni
komplikaci diabetu. Z téchto divodu je problematice srde¢niho selhani u diabetu vénovano mnoho
prostoru také ve specializacni pfipravé pro obor diabetologie a endokrinologie.

Akceptujeme ndazor VZP CR, Ze pro provadéni celoplo$ného screeningu srdeéniho selhani je
POCT metoda méné vhodna, protoze populace pacientl s diabetem je pravidelné podrobovana
laboratornim testim a NT-proBNP v preventivni indikaci je do nich mozné zaradit. Nicméné, celoplosny
screening srde¢niho selhani zatim CDS nepredkladd, pFestoZe pro tento typ screeningu existuji
konsenzualni stanoviska svétovych odbornych asociaci (1, 2).

PoZadované POCT vysetieni NT-proBNP je v soucasné dobé indikovano u pacientl s diabetem,
ktefi pfijdou na planovanou kontrolu u diabetologa a souc¢asné maji pfiznaky srde¢niho selhani. Dotaz
na pfiznaky srde¢niho selhdni by mél byt soucasti rutinniho vySetfeni diabetika.

Jsme si védomi, Ze spravnd interpretace hodnot NT-proBNP u populace s vysokou prevalenci
obezity a rendlni insuficience vyzaduje teoretickou znalost i klinickou zkusenost. €DS proto jiz nékolik
let aktivné zapojuje toto téma do vzdélavacich akci, které pro diabetology porada nebo je odborné
garantuje. PotiZe sintepretaci zjiSténych hodnot NT-proBNP v diabetologické ambulanci proto
nepredpokladame.

CDS vyviji celou $kalu aktivit sméfujicich k véasnému zachytu a adekvatni 1é¢bé komplikaci
diabetu. Vcasna identifikace pacientld se srdec¢nim selhanim je dalSim logickym krokem, kterym se
snazime zkvalitnit péci o populaci osob s diabetem, efektivné fidit jejich interakci se systémem
zdravotni péce a adekvatné nastavit individualizovanou farmakoteranpii.

Stanoveni NT-proBNP v ordinaci poskytuje dlilezitou informaci, kterd mize vést k bezodkladné
Upravé terapie. Zahajeni lIécby SGLT-2 inhibitorem je pfitom pouze jednim z moznych opatfeni. Pfi
vyrazném podezieni na srdecni selhani je nutné vysadit néktera antidiabetika (napf. pioglitazon aj.),
upravit nebo ukondit |écbu metforminem a posoudit l1écbu s ohledem na riziko hypoglykémie.
Oduvodnéné podezieni na srdecni selhani tedy musi vést ke komplexnimu a bezodkladnému
prehodnoceni antidiabetické terapie (1).

Vzhledem k postupnému rozvoji chronického srdecniho selhdni u osob s diabetem je pfi
pozitivité NT-proBNP mozné pacientovi cilené zajistit kardiologické vySetieni, aniz by byl akutné
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oSetfen v nemocni¢ni ambulanci. Nutnost odesldni pacienta do laboratofe znamend nejen
nékolikadenni prodleni, které neni Zadouci (3), ale také dalsSi navstévu v diabetologické ambulanci nebo
u praktického lékare. VySetfeni NT-proBNP v ambulanci tedy vede k vCasné lécbé a proti vysetieni
v laboratofi usetfi minimalné jedno dalsi vySetfeni, coz je obzvlast dilezité v kontextu plné vytiZzenosti
odbornych i akutnich ambulanci. Diabetolog mlzZe také zahdjit zakladni farmakologickou lécbu
srdecniho selhdni (napf. ACE-inhibitory, betablokokdtory a diuretiky) a predejit tak dalSimu
zbyte¢nému zhorSovani stavu nemocného, v dobé kdy ¢eka na provedeni planované echokardiografie.
Neni vyjimkou, Ze pacient s jasnym podezienim na srde¢ni selhani ¢eka na echokardiografii a/nebo
kardiologické vysetfeni mnoho meésicli. Podle nejnovéjsich doporuceni ESC z roku 2023 je stanoveni
hladiny natriuretickych peptid(i u pacientd s diabetem povazovano za zakladni diagnostickou metodu
pfi podezieni na diagnézu srde¢niho selhani (3), z doporuéeni ESC vychazi také Ceska kardiologicka
spole¢nost, kterd vySetfeni NT-proBNP pomoci POCT metody v diabetologickych ambulancich plné
podporuje (stanovisko CKS pfilozené s zadosti o sdileni vykonu).

Predpokladame, Ze analyzator pro stanoveni NT-proBNP pomoci POCT metody by si postupné
zakoupilo aZ 100 diabetologickych ambulanci. Primérna diabetologickd ambulance ma pfiblizné 1000
pacientU s diabetem. VySetfeni NT-proBNP pomoci POCT metody by se jednou ro¢né mohlo tykat 5 aZ
10 % pacientd. Odhadovany poéet vykazanych vykond po plném zapojeni diabetologickych
ambulancich, které lze ocekavat nejdfive za tfi roky, se tedy bude pohybovat mezi 5 000 az 10 000
vySetfenimi rocné.

Sdileni vykonu 01148 v odbornosti diabetologie povazujeme za logické a perspektivni opatreni
také kvuli prokdzanému naristu prevalence chronického srdecniho selhaniv populaci osob s diabetem.
POCT vysetfeni umoZiuje vénovat problematice srdecniho selhdni a jeho akutnim i chronickym
prezentacim adekvatni pozornost a tim komplexnéji naplfiovat cile Ié¢by diabetu — prevenci komplikaci
a optimalizaci kvality Zivota nemocnych.

Dékujeme ¢lenlm Pracovni skupiny za jejich zajem ziskat nazor odborné spolecénosti, tohoto
pfistupu si vazime.

S pozdravem,

MUDr. Jan Soupal, Ph.D.
Védecky sekretai CDS CLS JEP
se souhlasem Vyboru CDS CLS JEP
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