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Ciel*

Kontinualne monitorovanie glykémie (CGM) umozriuje sledovat vplyv fyzickej

aktivity na glykémiu aj pocas dynamickych Sportovych aktivit. Diabetom

podmienené zmeny glykémie pocas telesnej zataze su teoreticky definované.

V redlnom Zivote vSak pozorujeme velké interindividualne rozdiely.

Preto analyza kriviek CGM registrovanych pocas Sportovych aktivit u pacientov s diabetes mellitus 1.
typu (DM1) mdze vyznamne prispiet k zlepSeniu kvality ich liecby.

Cielom nasej prace bolo realizovat a vyhodnotit glykemické krivky u pacientov

s DM. 1 typu pri r6znych typoch Sportovych aktivit (jogging, hokej, lyZovanie,
beh, maratdn, bojové umenie). Vyhodnotenim ziskanych Gdajov navrhnat Gpravy
liecby a rezimu, ktoré by znizili neziaducu glykemicku variabilitu vzniknutu
nasledkom fyzickej aktivity pri danom Sporte.

Subor a metodika:

Z 29 pacientov s DM1 vo veku 19- 65 rokov s HbA1c 7,4- 8,8 % DCCT a s
trvanim diabetu 3-30 rokov, lie¢enych IIT sme vybrali u 2 muZov (M) a 3 Zien (2)
CGM krivky namerané pocas vyssie uvedenych Sportovych aktivit. Pouzili sme
nasledovné CGM systémy: Guardian™ Connect, Guardian™ 2 Link, FreeStyle
Libre. VSetci praktizovali dany druh Sportu pravidelne. Viedli si zaznamy o
davkovani inzulinu (1), skonzumovanych sacharidovych jednotkach (SJ) a trvani
fyzickej aktivity. Po ukonceni merania sme s kazdym individualne analyzovali
jeho vysledky CGM a poskytli mu odporucania (Real World Experience - RWE).
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Vysledky:

Z celkového poctu 29 vySetrenych pacientov s DM 1. typu vo veku 19- 65 rokov,

s rozpatim HbAlc 7,4- 8,8 % DCCT a s trvanim DM 1 3-25 rokov liecenych IIT

sme z CGMS kriviek identifikovali tri typické glykemické vzory vzniknuté
nasledkom fyzickej aktivity: pokles glykémie po ukonceni fyzickej aktivity (1),
pokles glykémie po ukonceni fyzickej aktivity (2) a vzostup glykémie pocas fyzicke
aktivity (3), Vzostup glykémie po ukonéeni fyzickej aktivity . 1. Pravidelné vykondvanie joggingu
pacientky liecenej IIT viedlo

k no¢nym hypoglykémiam. 2. Neocakavany vzostup glykémie pocas

maraténu u mladej pacientky na liecbe IIT bol podmieneny stresom pocas Spor-
tového vykonu, kym u iného pacienta ta istd aktivita viedla k vzniku hypoglykémie.
3. Vzostup glykémie po ukonceni fyzickej aktivity s vysokou glykemickou
variabilitou sme zaznamenali u pacientky pocas bojového umenia MMA.

Zaver (aj v anglickom jazyku):

Zmeny glykémie v organizme pacienta s diabetom pocas telesnej zataze
zavisia od mnozstva faktorov ako su: typ fyzickej aktivity, trvanie, intenzita,
nespravny manazment lieCby samotnym pacientom stres a dalSie. Dnesna
technolégia CGM umoznuje monitorovanie aj pri dynamickych ako aj
vytrvalostnych Sportoch. Preto mdze napoméct k odhaleniu a ku
predchdadzaniu vzniku vykyvov glykémie spojenych so Sportovou aktivitou
predovsetkym u pacientov s DM1. V tychto pripadoch ide o personalizovanu
medicinu.
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