ABSTRAKT

Diabetes mellitus 2. typu je zavazné a v nasi populaci velmi casté civilizacni onemocnéni
charakterizované zvySenou glykémii v krvi (hyperglykémii) a pfitomnosti dalSich metabolickych
abnormalit. K diagnostice onemocnéni se vyuziva stanoveni glykémie v plazmé (séru). Ukazatelem
dlouhodobé kompenzace diabetu je glykovany hemoglobin.

V této praci byly sledovany piipadné zavislosti mezi biochemickymi ukazateli bézné stanovovanymi
u diabetickych pacientti. Byla zpétné vyhodnocena data od 54 diabetickych pacientt ve véku od 40 —
82 let pravidelné kontrolovanych v diabetické poradné. Vzorky byly analyzovany na Analyzatoru
Cobas integra 800 od firmy Roche (Némecko). Pro métfeni glukozy v séru i v moci byla pouzita
enzymatickd metoda s hexokindzou a pro stanoveni HbAic imunochemickd metoda zalozena na
turbidimetrické inhibici v hemolyzované plné krvi. Pro zhodnoceni zavislosti mezi veli¢inami byl
pouzit Pearsontv korelacni koeficient.

Nejvyssi korela¢ni koeficient byl nalezen mezi gluk6zou métenou v ranni moci a jejimi ztratami
moci za 24 hodin. Statisticky vyznamné korelace byly zjiStény také mezi glukézou v séru a glukézou
v moéi, ¢i ztratami glukdzy moci za 24 hodin a mezi glukozou v séru a glykovanym hemoglobinem.
Byla stanovena linearni zavislost mezi glykémii a glykovanym hemoglobinem. Asi vzhledem k
relativné nizkému poctu vzorku nebyla tato zavislost zcela v souladu s literarnimi udaji. Podle
piedpokladu byla tato zavislost nejblize v pripadé€ linearni regrese mezi akutni glykémii a hodnotami
glykovaného hemoglobinu méfeného v obdobi zhruba 3 mésice predem. Objem sbirané¢ moce
nekoreloval s zadnym ze sledovanych biochemickych parametri. Korelace nebyla prokazana ani
mezi glykovanym hemoglobinem a glukézou v mo¢i, ¢i ztratami glukdézy moci za 24 hodin.

Vysledky této prace potvrdily zavislost mezi GHb a glykémii, ktera je vyssi pfi stanoveni GHb po
tfech mésicich od méreni glykémie. Podobné byla potvrzena korelace mezi glykémii a glukézou v
mocdi, ktera byla vyssi u vzork s glykémii nad 10mmol/I, zdGraznujici tak na vyznam renalniho prahu
pro vyluéovani glukdzy. Hlavnim poznatkem vyplivajicim z této studie je fakt, Zze pro kvantitativni
stanoveni glukdzy v moci pIné postacuje jednordzovy vzorek ranni moce.



