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Screening a diagnostika DR
 Metody vyhledavani nemoci

« Diabetologicky program (1984-2000)
« Narodni diabetologicky program (2012-2022)

e UZIS — kliCova fakta

« Definice zrakové funkce podle mezinarodni klasifikace
nemoci (aktualizace a revize 2006)

« Diagnostika DR a DME
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Metody vyhledavani nemoci

Individualni detekce (case-finding) — rozsSifrené vysetreni
Preventivni prohlidky — vstupni, vystupni periodickée

Screening — naplanovana a rozsahla akce, ktera slouzi k
vyhledavani rizikovych nebo nemocnych osob
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Metody vyhledavani nemoci

« Screening je velmi dulezitou metodou prevence

* Pozitivnim vysledkem screeningu je i to, ze metoda
upozorni na osoby, ktere sice vedi, ze jsou nemocne,
ale z ruznych duvodu se neléci
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Diabetologicky program
* Hlavni cile byly:
« zajisteni optimalni IéCebne-preventivni pece o
diabetiky a zlepseni zdravotniho stavu populace
(1984-1985, 1986-1990, 1991-2000)

« duraz na prevenci a komunikativni aspekty DM

« |ecCbu retinopatie LF a na VR chirurgii komplikaci
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Diabetologicky program

Il. Ocni klinika — oftalmologickeé metodicke centrum,
pracovisté vyssich typu byly vybaveny lasery a
stanovena vitreoretinalni pracoviste

Realizace programu predpokladala spolupraci lékaru
ruznych odbornosti

K 31.12.1985 bylo evidovano 396 000 diabetiku
(3,8%0byvatel, predpoklad stejné % nerozpoznanych)

Rocni narust byl 20 000 novych pfipadu (o 5%)
Odhadnuto, Ze pocCet diabetiku se zdvojnasobi kazdych
15 let
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Narodni diabetologicky program — NDP

« Hlavni cile (2012 - 2022):
« zlepSeni péce o nemocné cukrovkou

« optimalni terapii DM zabranit vzniku komplikaci a/nebo
zpomalit jejich vyvoj

« zlepsSeni screeningu pozdnich komplikaci DM

« ZzlepsSeni jejich léCby
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Narodni diabetologicky program

K 31.12. 2011 se v CR Ié&ilo 825 000 diabetikd, podet se
kazdy rok zvysuje, nove je DM diagnostikovany kazdy rok
zhruba u 60 000 osob.

U naprosté vétsSiny jde o DM 2.typu (>90%), coz prfedstavuje
dvojnasobek k roku 1990 a trojnasobek oproti roku 1977.

K31.12.2012.......... ?

Odhaduije se, Ze v CR u dal$iho Y4 mil. osob tato choroba
vznikla, ale nebyla rozpoznana.

V evropském regionu je 60 milionu diabetiku (WHO), a je
odhadnuto, ze dalSich 30 milioni osob nema diagnostikovany
DM, nelédi se V4



Graf 1. NarUst poctu Ié€enych diabetikl vzhledem k roku 2005
(index rok 2005 = 100%)

113
112
111
110
109
108
107
106
105
104
103
102
101
100

111,65%

(86077 0509]

/

109,1 %
(66925 osob)

105,95 % /

(44 016 osob
104,63 %

(34 256 osy/

102,18 %

/

10125% (1569605
, (]

(9 223 osob

mo%.{a}/

2005 2006

2007

2008

2009

2010 2011




1. LEKARSKA FAKULTA

UNIVERZITY KARLOVY V. PRAZ‘E. L s

Graf 2. MeziroCni narusty (v %) diabetu v obdobi 2005 - 2011
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UZIS —registr MZ

« Vroce 2011 bylo evidovano celkem 99 779 diabetiku
s DR (12,1%)

* Vroce 2012 ??

« Z toho proliferativni forma DR (PDR) byla zjisténa u
25 051 diabetiku, coz jsou 3% z celkového poctu
diabetikl a 25,1% z pocCtu diabetiku s DR



Graf 3. NarUst poctu diabetikd s diabetickou retinopatii vzhledem k roku 2005
(index rok 2005 = 100%)
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Graf 4. MeziroCni narusty (v %) diabetické retinopatie v obdobi 2005 - 2011

105

104,5

104/\21%

104 / \
103,5

102,91 %
. 102,72 %
102,57‘9y N—"
102,5
: 1{}2,07;{/
102
101,45V
101,5 /.'
101 /
100,5
mraey

100 . . . .

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011




1. LEKARSKA FAKULTA | WFGRRE

UNIVERZITY. KARLOVY. V. PRAZEL it . 4
\_». " L

Definice zrakoveé funkce

« V Evropé je priblizne 2% slepych a okolo 10% s
tezkym zhorseni zraku po15letem trvani DM

« Slepota pod 3/60 (0,05)

« Tézké zhorSeni zraku pod 6/60 (0,1)
 Mirné zhorsSeni zraku pod 6/18 (pod 0,33)

« Kategorizace slepoty podle WHO ...
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Diagnostické metody screeningu

Vsechna vysetreni jsou provadena v AM:

Biomikroskopie pomoci bezkontaktnich asférickych
(kontaktnich) CoCcek » dostateCné citliva metoda ke
stanoveni klinickych znaku DR a DMP

Prima oftalmoskopie je nevhodna alternativni
metoda pro screening (vysokeé riziko dg omylu)
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Diagnostické metody screeningu

FAG » rozhodujici pro zjisteni pritomnosti ischémie a
neovaskularizaci,
pfed laserovou koagulaci u KSME

Neni nutna k diagndze KSME nebo u vyvinuté PDR
Pro plosné ucely screeningu nevhodna

| v sou€asnosti zustava ,zlatym standardem®
Fotografie fundu v dobe dg DM, poté za 1-2 roky



1. LEKARSKA FAKULTA ) e
UNIVERZITY KARLOVY. V. PRAZEL & Mxx y
»

w.n--r

| :_!ﬁ‘




1. LEKARSKA FAKULTA - s
UNIVERZITY KARLOVY. V. PRAZEL - &-‘.:x -




1. LEKARSKA FAKULTA TS rn
UNIVERZITY KARLOVY V. PRAZEL -»_=s




1. LEKARSKA FAKULTA
UNIVERZITY KARLOVY V. PRAZEL -»_=s




-

1. LEKARSKA FAKULTA h el o
UNIVERZITY KARLOVY V. PRAZEL »es i+
==

S

Proliferativni DR




1. LEKARSKA FAKULTA R L
UNIVERZITY KARLOVY V PRAZEL a-ess > - \3 3




1. LEKARSKA FAKULTA N 3‘ o
UNIVERZITY KARLOVY V PRAZE, e.-o_q p

g A

»

Proliferativni DR
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PDR pfed PPV
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Floridni PDR
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Floridni PDR
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Floridni PDR
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Diabeticka makulopatie - KSME
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Diagnostické metody screeningu

« Zobrazeni makuly pomoci SD/OCT »metoda navic
potvrzuje a lokalizuje akumulaci tekutiny uvnitr
sitnice a/nebo pod sensorickou sitnici
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Diagnostické metody screeningu

e USG » VR rozhrani

» . 1 ages -
Edge Enh: Med
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Telemedicina

Celosvétoveé roste vyuziti telemediciny ke zjisténi DR,
coz je vyvolano

vzrustem prevalence DM a poklesem nakladu
teletechnologii

Zobrazovaci systémy v teleoftalmologii se opiraji jak o
nonmydriatickeé, tak o mydriatickée kamery

V Evropé je telescreening DR podporovan evropskou
komisi, a to v CR, Dansku, Némecku, Irsku a ve Velké
Britanii
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Telemedicina

« Je zvazovano zkvalitneni vysetrovani ocniho
pozadi.

« Ddraz je kladen na systematické uplatiiovani vétsi
dostupnosti, pruznosti a selektivity u béznych
pacientu, a to zejména vyuzitim sitnicové kamery v
ambulanci diabetologa.

* Vlyhodnoceni zaslanych digitalnich snimku
nasledné provede oftalmolog.
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Telemedicina

Oftalmolog rozhodne, zda pacient musi byt
vysetren v jeho ambulanci, Ci zda bude dalsi
kontrola provedena opét diabetologem vcCetne
dalSich digitalnich fotografii fundu.

Cilem je plosSné rozsirit vySetreni sitnice v populaci
diabetikl a zaroven snizit naklady na lIé€bu DR a
DMP.
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Doporuceni:
pravidelne, kazdorocne u pacienta bez DR

casteji (po 6 mesicich nebo 3 mesicich) podle
stupné DR, behem téhotenstvi, pri zavedeni
intenzifikované terapie inzulinem inzulinovou
pumpou nebo po transplantaci pankreatu Ci
kombinovane organové transplantaci
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. Uspesny screening diabetickych ocCnich komplikaci
umoznuje

« okamzité zarazeni diabetika do preventivni a
léCebné peéce

e vcasnou lécCbu LF (popr. PPV) Ci leCbu uCinnymi
iInhibitory RF a/nebo |V steroidy

« pravidelné celozivotni sledovani
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 Edukace nemocného a jeho aktivni spoluucast

 ma nezastupitelné misto v prevenci vzniku a
vyvoji diabetickych oCnich komplikaci



