Priblizne jeden z troch pacientov s dia-
betom je postihnuty diabetickou poly-
neuropatiou (DPN), ktord predstavuje
zavazny zdravotny problém pre klinické
prejavy, ako su neznesitelnd neuropa-
tickd bolest, ulceracie - diabetickd noha
a amputdcie, ¢o je spojené so zna¢nou
morbiditou, znizenou kvalitou Zivota
a zvy$enou umrtnostou.

Dnes méame k dispozicii nové mo-
dality, ktoré umoznuju skoru detek-
ciu malych patologickych zmien ner-
vového vlakna a zlepsuju diagnostiku
diabetickej neuropatie. Kozna biopsia
je minimélne invazivna diagnosticka
modalita, ktorou sa vyhodnocuje in-
traepidermdlna hustota nervovych vla-
ken (IENFD) v distalnej dolnej koncatine.
Malé mnozstvo kozného tkaniva sa odo-
berie sterilnou bioptickou punkénou
ihlou s priemerom 3 mm. Spracovanie
je narocny postup vyuzivajuci imuno-
histochémiu alebo imunofluorescenciu
s pouzitim pan-axonového markera PGP
(protein gene product) 9.5. Nové kozné
markery, ako si CD31 na kvantifikaciu
subepidermdlnych endotelovych bu-
niek, langerin (CD207) na zviditelnenie
hustoty epidermiélnych Langerhanso-
vych buniek, expresia SOD2 na ziskanie
odhadu subepidermalnej antioxida¢nej
obrany a GAP-43 na uréenie stupna rastu
a regeneracie nervov, naznacuju skoré
neuro-imuno-mikrovaskuldrne zmeny
u diabetickych pacientov. V sucasnosti
prebiehaju prospektivne studie hodno-

2017;

tiace ich prediktivnu hodnotu vo vyvoji

a progresii DPN.

Kornealna konfokalna mikroskopia
(CCM) je neinvazivna metdda na skiuma-
nie fudskej rohovky in vivo. Coraz viac sa
pouziva na posudenie morfoldgie ner-
vov rohovky - subbazalneho plexu. Me-
téda CCM ma dobru reprodukovatelnost
a moze prispiet k skorej diagnostike dia-
betickej polyneuropatie. MézZe byt tiez
uzito¢na na zdokumentovanie priazni-
vych zmien v Struktire nervovych vla-
ken skoro po terapeutickom zasahu.
Patolégia rohovkového nervu je vyraz-
nejsia u pacientov s diabetickou poly-
neuropatiou a je spojend s klinickou
zavaznostou. Citlivost a Specifickost me-
téody CCM pre diagnézu polyneuropa-
tie je stredna az vysoka. Metdda CCM si
dnes zasluzi dalsie vyuzitie v rozsiahlych
longitudinalnych studiach s cielom po-
skytnut viac informdcii o prirodzenom
vyvoji diabetickej neuropatie a Uc¢inkoch
liecby.

Lie¢ba diabetickej neuropatie je zalo-
zend na troch zékladnych kamerioch:

1. multifaktoridlna intervencia zamerana
na (takmer) normélnu glykémiu a zni-
Zenie kardiovaskuldrnych rizikovych
faktorov,

2. liecba zalozena na patogenetickych
mechanizmoch,

3. symptomaticka lie¢ba.

Epidemiologické udaje naznacuju, ze
nielen zvySena konzumadcia alkoholu,
ale aj tradi¢né kardiovaskularne rizi-
kové faktory, ako su visceralna obezita,
hypertenzia, dyslipidémia a fajcenie,
zohrdvaju ulohu vo vyvoji a progresii
DPN, a preto je potrebné jej predcha-
dzat alebo ju liecit. Neddvne experimen-

talne $tudie naznacuju multifaktorovu
patogenézu DPN. Z klinického hla-
diska je doélezité poznamenat, ze na
zéklade tychto patogénnych mecha-
nizmov boli vyvinuté terapeutické pri-
stupy, aby sa priaznivo ovplyvnil neu-
ropaticky proces (lie¢ba modifikujica
chorobu). Pretoze v blizkej buduc-
nosti takmer normalna glykémia sa
u vacsiny diabetickych pacientov ne-
dosiahne, vyhodou uvedenych lieciv
moze byt to, Ze posobia napriek pre-
vazujucej hyperglykémii. V sicasnosti
su k dispozicii na lie¢bu diabetickej poly-
neuropatie iba kyselina a-lipoova s an-
tioxida¢nym ucinkom na znizenie oxi-
dacného stresu, benfotiamin, pripadne
v niekolkych krajinach aktovegin. Nie-
kolko metaanalyz (trieda la) nazna-
Cuje, Ze kyselina a-lipoové je u¢innym
a bezpecnym liekom na liecenie symp-
tomatickej DPN. Existuju dokazy, ktoré
naznacuju, ze:

1. kratkodoba liecba s pouzitim 600 mg
kyseliny a-lipoovej i.v. denne pocas
3 tyzdriov alebo 600 mg perorélne
pocas 5 tyzdnov znizuje hlavné pri-
znaky a deficity DPN,

2. perorélna liecba davkou 600 mg/den
v priebehu 4 rokov zlep3Suje neuropa-
tické poskodenia, ¢o naznacuje po-
tencidl lieku pozitivne ovplyvnit pa-
togenetické mechanizmy neuropatie.

Klinické a postmarketingové sledova-
cie Studie preukazali priaznivy bezpec-
nostny profil lieku.

Symptomaticka farmakologicka a ne-
farmakologicka lie¢ba chronickej bo-
lestivej neuropatie, ktora je pritomna
u 8 - 26 % diabetickych pacientov, zo-



stava pre lekdra vyzvou. Neuropatickd
bolest mé velky vplyv na kvalitu Zivota,
najma tym, Ze sposobuje zna¢ny zasah
do spénku a celkovej kvality Zivota. Mali
by sa vzdy brat do Uvahy nefarmakolo-
gické moznosti, ako je napriklad trans-
kutdnna nervova alebo svalova stimu-
lacia. Centralne pdsobiace analgetika
sa Casto pouzivaju na liecbu neuropa-
tickej bolesti, ale je potrebné mat na

pamati, ze tieto latky moézu vyvolat
vedlajsie ucinky, najma v centradlnom
nervovom systéme, ¢o moze obmedzit
ich pouzitie. Navyse nespomaluju prog-
resiu neuropatie, ale skor su vyvinuté na
symptomaticku ulavu od bolesti. A tak
individualna znasanlivost a rézne ko-
morbidity diabetu zostavaju hlavnym
aspektom akéhokolvek rozhodnutia pri
lie¢be neuropatickej bolesti.
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