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Posledn{ studie naznacuji, Ze antihyper-
tenzni farmakoterapie miize vyrazné ovliviiovat
i rozvoj diabetu. Zatimco starsi antihypertenzi-
va (napt. thiazidova diuretika) incidenci diabetu
zvySuji, novéjsi, zejména inhibitory ACE a blo-
kétory receptor AT, glycidovy metabolismus
ovliviiuji priznive.

Ramipril je moderni inhibitor ACE, o némz
byl jiz shromazdén dostatek tidajt z rozsahlych
studif pro jeho pouziti jak u kardiovaskularnich
(KV) onemocnéni, tak v prevenci komplikaci
diabetu. Ve studii HOPE! vedlo podévan{ rami-
prilu (10mg) béhem 4,5letého sledovéni ke sni-
Zeni rizika infarktu myokardu o 22 %, cévni moz-
kové prihody 0 33 % a timrti z KV priciny o 37%.
V placebové skupiné se béhem péti let vyvinul
diabetes u 5,4% pacientti, ve skupiné lécené
ramiprilem u 3,6 % pacienti, coz odpovida 34%
poklesu. Podstudie MICRO-HOPE prokazala
u nemocnych s mikroalbuminurii a diabetem
navic i tcinky nefroprotektivni a retinoprotek-
tivni. Podévani ramiprilu vedlo k poklesu rozvo-
je nefropatie 0 24 % a ke sniZeni potieby fotoko-
agulace retiny o 22%.

V prodlouZeni studie HOPE — studii HOPE
TOO? - byl po nové randomizaci sledovan ti¢inek
pridani ramiprilu ptivodnim pacienttim. Po pfi-
dani ramiprilu u ptivodni placebové skupiny ne-
bylo dosaZeno stejné tirovné snizeni vyskytu KV
nemoci, pozorované u skupiny uZivajici ramipril
od zahéjeni studie HOPE. Podobny tcinek byl
pozorovan i v prevenci nové vzniklého diabe-
tu. Béhem celkové doby sledovani 7,1 roku byl
zaznamenan vyznamné nizsi vyskyt diabetu
ve skupiné lécené ramiprilem po celou dobu
i oproti skupiné lécené ramiprilem po kratsi
dobu (2,6 roku, ptivodné placebo). Déle trvajici
lé¢ba ramiprilem tak poskytuje vétsi ochranu
proti rozvoji diabetu i KV onemocnéni.

Specificky byl vliv na rozvoj diabetu sle-
dovan ve studii DREAM,” v nfZ bylo primarné
hodnoceno, zda blokdida ACE mtZe souviset
s niz§im vyskytem diabetu. Studie se tcastnili
pacienti bez KV onemocnéni, ale s vyssi glyke-
mif nala¢no ¢i s poruchou glukézové tolerance,
kteff po dobu 3 let uzivali ramipril (15mg),
nebo placebo. U pacientii 1é¢enych ramiprilem
byla ve vétSim poc¢tu zaznamenana normaliza-
ce glykemie nala¢no (1 116 vs. 1 012 pacientit)
a koncentrace glukézy v pribéhu glukézového

toleran¢niho testu byla ve skupiné lé¢ené ra-
miprilem vyznamné nizsi (7,5 vs. 7,8 mmol/l).
Vyskyt novych KV piihod a rendlntho postiZent,
sledovany jako sekundéarni parametr, se u téch-
to pacientti (bez piedchézejictho KV onemocné-
ni) vyznamné nelisil.*

Indikace k podévani inhibitori ACE jsou
proto v dnesni dobé vyrazné §irsi, neZ jen v tera-
pii hypertenze a srde¢niho selhédni, a pripravky
této skupiny se stavaji diilezitou soucasti lécby
jak u rozvinutého diabetu, tak u pacientii s rizi-

kovymi faktory vzniku diabetu.

Litertura:

1 Gerstein  HC. Reduction of cardiovascular
events and microvascular complications in
diabetes with ACE inhibitor treatment: HOPE
and MICRO-HOPE. Diabetes Metab Res Rev
2002;18 (Suppl 3):582-S85.

2 Bosch J, Lonn E, Pogue J, Arnold JM, Dage-
nais GR, Yusuf S; HOPE/HOPE-TOO Study
Investigators. Long-term effects of ramipril
on cardiovascular events and on diabetes: re-
sults of the HOPE study extension. Circulation
2005;112:1339—-1346.

8 DREAM Trial Investigators, Bosch J, Yu-
suf S, Gerstein HC, et al. Effect of ramipril
on the incidence of diabetes. N Engl J Med
2006,355:1551-1562.

4 DREAM Trial Investigators. Effects of ramipril
and rosiglitazone on cardiovascular and renal
outcomes in people with impaired glucose to-
lerance or impaired fasting glucose: A rando-
mized, controlled trial. Results of the Diabetes
REduction Assessment with ramipril and rosi-
glitazone Medication (DREAM) study. Diabetes
Care 2008; Feb 11 [Epub ahead of print].




