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DM – celkový počet osob DM – antidiabetická léčba (ATC skupina A10) 

Podíl léčených 67,6 % 69,6 % 71,1 % 72,1 % 73,0 % 73,8 % 74,3 % 74,5 % 74,8 % 75,0 % 76,4 % 76,3 % 

Celkový počet diabetiků zahrnuje všechny osoby, které na základě vykázaných dat v daném roce splnily definiční kritérium pro DM. 

Za léčené diabetiky považujeme pacienty, kteří mají v daném roce záznam o léčbě inzulínem a/nebo perorálními antidiabetiky 

(léčiva z ATC skupiny A10A a/nebo A10B). Osoby, u kterých není dostupný žádný záznam o antidiabetické léčbě, mohou být léčeny 

pouze dietou a/nebo se jedná o prediabetes. 

Prevalence diabetes mellitus v české populaci 
Zdroj: NRHZS 2010–2021 



Demografický profil osob s diabetes mellitus (2021) – celkem / s antidiabetiky 

Věk N (%) Průměr (SD) Medián (IQR) 

Muži 535 085 (50,2 %) 65,2 (13,2) 67 (58; 74) 

Ženy 531 304 (49,8 %) 67,8 (15,0) 71 (61; 78) 

Celkem 1 066 389 (100 %) 66,5 (14,2) 69 (59; 76) 

Pohlaví a věková struktura osob, u kterých byl v roce 2021 

zaznamenán diabetes mellitus (bez ohledu na přítomnost 

antidiabetické léčby): 
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Věk N (%) Průměr (SD) Medián (IQR) 

Muži 427 302 (52,5 %) 65,4 (12,6) 67 (58; 74) 

Ženy 386 571 (47,5 %) 69,1 (13,2) 71 (63; 78) 

Celkem 813 873 (100 %) 67,2 (13,0) 69 (60; 76) 

Pohlaví a věková struktura osob, které v roce 2021 užívaly 

léčiva z ACT skupiny A10 = antidiabetika: 

0 

10 000 

20 000 

30 000 

40 000 

50 000 

60 000 

70 000 

80 000 

90 000 

0
–

4
 

5
–

9
 

1
0

–
1

4
 

1
5

–
1

9
 

2
0

–
2

4
 

2
5

–
2

9
 

3
0

–
3

4
 

3
5

–
3

9
 

4
0

–
4

4
 

4
5

–
4

9
 

5
0

–
5

4
 

5
5

–
5

9
 

6
0

–
6

4
 

6
5

–
6

9
 

7
0

–
7

4
 

7
5

–
7

9
 

8
0

–
8

4
 

8
5

–
8

9
 

9
0

–
9

4
 

9
5

+
 

P
o

č
e

t 
m

u
ž
ů

 /
 p

o
č
e

t 
ž
e

n
 

54 53 52 55 51 43 48 55 63 66 65 63 59 56 51 45 40 34 29 22 

46 47 48 45 49 57 52 45 37 34 35 37 41 44 49 55 60 66 71 78 

0 % 

25 % 

50 % 

75 % 

100 % 

0
–

4
 

5
–

9
 

1
0

–
1

4
 

1
5

–
1

9
 

2
0

–
2

4
 

2
5

–
2

9
 

3
0

–
3

4
 

3
5

–
3

9
 

4
0

–
4

4
 

4
5

–
4

9
 

5
0

–
5

4
 

5
5

–
5

9
 

6
0

–
6

4
 

6
5

–
6

9
 

7
0

–
7

4
 

7
5

–
7

9
 

8
0

–
8

4
 

8
5

–
8

9
 

9
0

–
9

4
 

9
5

+
 

P
o

d
íl
 p

o
h

la
v
í 

Zdroj: NRHZS 2010–2021 



Komorbidity u pacientů s DM – dle věku 

Relativní četnost výskytu komorbidit u pacientů, kteří byli v roce 2021 léčení antidiabetiky (ATC skupina A10): 

Zdroj: NRHZS 2010–2021 

Celkem < 40 let 40–49 let 50–59 let 60–69 let 70–79 let 80+ let 

Počet pacientů (2021) 813 873 27 054 50 319 114 391 223 549 282 426 116 134 

Poruchy metabolismu lipoproteinů 73,0 % 21,6 % 55,3 % 69,2 % 77,5 % 79,8 % 71,0 % 

Hypertenze 64,0 % 14,0 % 42,2 % 55,2 % 64,7 % 71,8 % 73,5 % 

Ischemická choroba srdeční 21,8 % 1,5 % 5,8 % 11,1 % 18,0 % 27,1 % 38,5 % 

Srdeční selhání 8,4 % 0,6 % 1,9 % 3,3 % 5,8 % 10,1 % 19,1 % 

Chronické onemocnění ledvin 7,1 % 2,7 % 2,9 % 3,6 % 5,1 % 8,8 % 13,3 % 



Komorbidity u pacientů s DM – časový vývoj (2015–2021) 

Relativní četnost výskytu komorbidit u pacientů, kteří byli v letech 2015–2021 léčení antidiabetiky (ATC skupina A10): 

Zdroj: NRHZS 2010–2021 
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Recommendations for the treatment of confirmed hypertension in people with diabetes. 
*An ACE inhibitor (ACEi) or angiotensin receptor blocker (ARB) is suggested to treat 
hypertension for patients with coronary artery disease (CAD) or urine albumin-to-
creatinine ratio 30–299 mg/g creatinine and strongly recommended for patients with 
urine albumin-to-creatinine ratio ≥300 mg/g creatinine. **Thiazide-like diuretic; long-
acting agents shown to reduce cardiovascular events, such as chlorthalidone and 
indapamide, are preferred. ***Dihydropyridine calcium channel blocker (CCB). BP, blood 
pressure. Adapted from de Boer et al. (17). 
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