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HLAVNÍ TÉMA
Současné možnosti léčby diabetu inzulinovou pumpou 

hypoglykemií (31). Zlepšení kompenzace po 

zahájení léčby pomocí AID potvrzují i ob-

servační studie z běžné klinické praxe (32).

V současné praxi se zdá, že největší přínos 

mohou mít tyto systémy zejména u pacientů 

s DM2T léčených intenzifikovaným inzulino-

vým režimem, u nichž navzdory dosavadní 

terapii přetrvává neuspokojivá kompenzace 

nebo vysoká glykemická variabilita. Tento zá-

věr podporují i systematické přehledy a me-

taanalýzy, podle nichž vedou AID systémy 

u pacientů s DM2T léčených inzulinem pře-

devším ke snížení hyperglykemie a ke zvýšení 

času v cílovém rozmezí (33). Rostoucí množství 

důkazů se promítá také do doporučených po-

stupů. ADA ve svých doporučeních pro rok 

2026 uvádí, že AID systémy mají být nabízeny 

dospělým s diabetem 2. typu léčeným inzu-

linem a u pacientů vyžadujících intenzivní 

inzulinovou léčbu představují preferovanou 

léčebnou strategii (10).

Závěr
Vývoj léčby inzulinovou pumpou v posled-

ních desetiletích zásadně proměnil péči o paci-

enty s diabetem. Cesta od klasické CSII přes pum-

py propojené s kontinuální monitorací glukózy 

až k systémům pro automatické dávkování inzu-

linu vedla k vyšší účinnosti i bezpečnosti léčby 

a ke snížení každodenní léčebné zátěže. 

U pacientů s diabetem 1. typu je přínos 

těchto systémů přesvědčivě doložen klinický-

mi studiemi i daty z běžné praxe. Dosavadní 

data přitom neukazují jednoznačnou převa-

hu jednoho konkrétního systému, a proto by 

volba technologie měla být vždy individuál-

ní. Perspektivní je také využití systémů pro 

automatické dávkování inzulinu u pacientů 

s diabetem 2. typu, u nichž navzdory intenzi-

fikovanému inzulinovému režimu přetrvává 

neuspokojivá kompenzace. 

Další vývoj směřuje k vyšší míře automati-

zace, větší uživatelské jednoduchosti a lepší-

mu zvládání klinicky náročných situací, jako je 

příjem potravy nebo fyzická aktivita. Systémy 

pro automatické dávkování inzulinu se tak 

postupně stávají jedním z klíčových nástrojů 

moderní diabetologické péče.
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