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Pokyny pro lékare
Pokyny pro vySetieni oralniho gluk6zového tolerancniho testu (0GTT)

Uvodni informace

Diagnostika diabetes mellitus (DM) a_porusené¢ glukézové tolerance (IGT) podle doporuceni
Ceské diabetologické spole¢nosti a Ceské spoleGnosti klinické biochemie CLS JEP (2004)
zatazuje oralni glukézovy tolerancni test (oGTT) jako podplrnou diagnostickou metodu.
OGTT vychaz z protokolu WHO. Protokol pro dospélé osoby umoziuje odliseni DM a IGT
mezi sebou a od normy jednoznacné. Zéasadni zménou proti minulym doporucenim je odbér
zini krve pted zaté¢zi a za 2 hodiny po zit€z 75 g glukozy. U diagnostiky gestacniho diabetu
je navic mozny jest¢ odbér za jednu hodinu po zatéz. DoporuCuje se konfirmovat pozitivni
vysledek oGTT opakovanym vySetfenim.

Indikace
» diagnostika diabetes mellitus a gesta¢niho diabetu
« zZisténi FPG (fasting plasma glucose) tj. hladina glukoézy v plazmé Zini krve nala¢no
mezi 5,6-7,0 mmol/l

Kontraindikace, neZzadouci u¢inky

» oOpakovany vysledek koncentrace postprandidlni glukézy v plazmé zni krve nad 11,0
mmoV/I

* Opakovany vysledek koncentrace glukézy nala¢no v plasmé Zini krve nad 7,0 mmol/1

 jasné klinické ptiznaky diabetes mellitus

* nausea az zvraceni po podani koncentrovaného roztoku glikozy

* 2zvraceni je divodem k pieruseni testu. Po dvou hodinach po podani glukoézy se mize
projevit posthyperglykemicka hypoglykemie

Priprava pacienta

Denni piflem sacharidi musi 3 dny pfed vySetienim oGTT dosahovat nejméné 150 g
Hladovéni pred vysSetfenim musi trvat nejméné¢ 10 hodin a nejvySe 16 hodin. oGTT nema
mterpretaCni cenu pfi zavaznéjSich interkurentnich onemocnénich (stresova kontraregulace a
inzulinorezistence).

Pracovni postup provedeni funkcniho testu

Po odbéru zini krve nala¢no vypije pacient béhem 10 minut 75 g D(+) glukdzy rozpusténych
ve 300 ml vody nebo velmi slabého c¢aje. Dalsi odbér zini krve se provede za 2 hodiny. Pri
diagnostice gestacniho diabetu se navic mitize provést odbér zini krve za 1 hodinu po zatéz.
OGTT je vhodné dophit stanovenim C-peptidu soucasné se stanovenim latkové koncentrace
glukézy, hlavné pii screeningu stavll spojenych s hyperinzulinemii (Reaveniv syndrom).

Gestacni diabetes

Gestacni diabetes je nutno vylou¢it u vSech téhotnych ve 24. - 28. tydnu gravidity standardni
zatéZi podle WHO. Zatéz je 75 g glukdzy peroralné, odbér Zini krve se provadi nalacno a po
120 minutach, piipadné¢ i po 60 minutich. Vysoce rizikové t¢hotné zeny se vySetfuji co
nejdiive v prvnim trimestru. Za vysoce rizikovou tchotnou se povazuje Zena, ktera ma
ptitomny alesponi dva z nasledujicich rizikovych faktord, které jsou:
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- poztivni rodinnd anamnéza

- ptedchoz porod plodu nad 4000 g

- Obezita

- diabetes mellitus v pfedchoz gravidite
- poztivni glykosurie

- predchoz porod mrtvého fétu

- hypertenze

- preeklampsie v piedchozich graviditich
- opakované aborty

- v&k nad 30 let

Pokud t¢hotnd s vysokym rizikem méla negativni vysledek oGTT v prvnim trimestru, provadi
se druhé vySetfeni oGTT od 24- 28. tydne.
Naopak oGTT se nemusi provadét u t€hotnych s nizkym rizikem, tj. u Zen s nasledujicimi
kritérii:

- vék pod 25 let

- BMI pod 25

- bez vyskytu DM v osobni a rodinné anamnéze

- bez gynekologickych komplikaci v anamnéze

Hodnoceni oGTT
Hodnoticim kritériem je koncentrace glukézy v plazmé Zini krve dv€ hodiny po podani
glukozy.

Vylou€eni diabetu glikoza < 7,8 mmol/l
Porusena tolerance glukozy glukéza 7,8 mmol/l az 11 mmoV/I
Diabetes mellitus ghuk6za >11,1 mmol/I

Hodnoceni analyzy mocée a mocového sedimentu

Chemickd analjza mocCe a mikroskopické hodnoceni mocového sedimentu jsou ve
vysledkovych listech vyddvany v arbitrarnich jednotkach. Vysledky chemického vySetteni
mocCe semikvantitativnimi postupy se vydavaji v jednotkach odvozenych od pasma latkové
nebo hmotnostni koncentrace. Piipousti se vydavani vysledkti v jednotkédch latkové nebo
hmotnostni koncentrace s védomim vysoké nejistoty tohoto zpiisobu vySetieni.

Vysledky  semikvantitativnho ~ morfologického — vySetfeni  (nekvantitativntho ~ vzorku,  tj.
nesbirané moce) se vydavaji v arbitrarnich jednotkach, které jsou odvozeny od pasma pocetni
koncentrace pfislusnych elementl. Je mozné vydavani vysledkii jako poctu elementd na litr
nebo mikrolitr vySettované moce. Vydavani vysledki na ‘“zorné pole” se zisadné
nedoporucuje.

Pipousti se, ze arbitrarni jednotka O je definovana napiiklad 0-10 (erytrocyty), O (leukocyty)
0-10 pro detekci pseudoperoxidazovou, resp. esterazovou reakci. Potencialni nesoulad mezi
chemickou detekci a morfologickym nalezem je diagnosticky cenny z hlediska detekce
rozpadlych elementt.

Vysledky kvantitativntho morfologického vySetfeni moce ziskané za piesny casovy interval
se vydavaji jako pocet elementi za sekundu. Viz LP, Piioha ¢. 1 “Seznam laboratornich
vySeteni®.
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