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PŘEHLEDOVÉ ČLÁNKY
Proč začít se screeningem preklinických stadií diabetu 1. typu právě teď?

umožnit dětem z celé České republiky čas-

nou diagnostiku DM1, eliminaci rozvoje DKA, 

adekvátní sledování a výhledově i účinnou 

prevenci. Klíčová pro úspěch projektu bude 

spolupráce s ordinacemi praktických lékařů 

pro děti a dorost, kde bude jednorázový 

kapilární odběr převážně probíhat. V pří-

padě zájmu o spolupráci na tomto progra-

mu nebo s dalšími dotazy lze kontaktovat 

koordinátory projektu βetty na emailové 

adrese betty@fnmotol.cz nebo na webu 

www.projektbetty.cz. Projekt je koordino-

ván z Diabetologického centra Pediatrické 

kliniky 2. LF UK a FN v Motole. 

Prevence diabetu 1. typu  
se stává realitou

V posledních letech došlo k několika zá-

sadním objevům, které pacientům v prekli-

nických stadiích významně přiblížily efektivní 

prevenci diabetu. První lék schopný ovlivnit 

rychlost diabetogenního procesu byl v lis-

topadu 2022 schválen americkou lékovou 

agenturou FDA. Jedná se o humanizovanou 

monoklonální protilátku zaměřenou proti CD3 

lymfocytům nazvanou teplizumab, která do-

káže u pacientů v preklinickém stadiu DM1 

oddálit zahájení inzulinoterapie v průměru 

o dva roky (27). Zpomalení diabetogenního 

procesu má největší smysl právě v preklinic-

kých stadiích DM1, pro jejichž odhalení je po-

pulační screening nezbytným předpokladem.

Závěr
Zavedení populačního screeningu diabetu 

1. typu v dětském věku má velký potenciál ke 

snížení proporce dětí přicházejících v diabe-

tické ketoacidóze, zlepšení dlouhodobé kon-

troly diabetu a výhledově i oddálení klinické 

diagnózy a zahájení účinné prevence. Pilotní 

projekt βetty je určen všem dětem z ČR, jejich 

zapojení do projektu je bezplatné a nevede 

k navýšení nákladů pro ordinaci PLDD.
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