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\lyznam s metabolismem asociované steatozy jater a jeji terapie
Epidemiologie a definice

Jaterni choroby patfi mezi vyznamna onemocnéni, jelikoz celosve-
tové ovliviuji vyrazné morbiditu a mortalitu populace, kdy samotna
jaterni cirhdza je v Zebfi¢ku nejcastéjsich pficin dmrti uvddéna na 11.
misté (1). Mezi nejcastéjsi priciny chronického jaterniho onemocnéni na
svété patif predevsim infekenf virové hepatitidy typu B a C a pfijem al-
koholu (2). Nicméné poslednf{ desetiletf pfedeviim ve vyspélych zemich
zac¢ind dominovat dalsi onemocnéni, jehoz nardst souvisi s nezdravym
Zivotnim stylem. Jednd se o nealkoholovou tukovou chorobu jater
(NAFLD - non-alcoholic fatty liver disease) spolu se svoji podjednotkou
nealkoholovou steatohepatitidou (NASH). Celosvetova prevalence
NAFLD podle poslednich dat ¢ini 30-32 % (3, 4).

V kvétnu roku 2023 doslo na zakladé konsenzu zastupct fady odbor-
nych organizaci k pfejmenovani a Upravé definice nemoci (5). Ddvodem
byla snaha se vyhnout stigmatizaci pacientl pojmem ,fatty”, potfeba
vyvarovat se negativni definici NAFLD (pojmem ,nealkoholova”) a vy-
jadrit uzké provazani této nemoci s metabolickym syndromem. Dnes
jioznacujeme jako s metabolickou dysfunkci asociovanou steatotickou
chorobu jater (MASLD — metabolic dysfunction-associated steatotic liver
disease). Diagndza je postavend na detekci akumulace tuku v jatrech
spolu s vyskytem alespon jednoho z kardiometabolickych rizikovych
faktord (KRF) u pacienta. Tyto KRF jsou shodné s parametry potfebnymi
(5-7).

Ve chvili, kdy se k akumulaci tuku v jaterni tkéni pfida i zanétlivy

pro definici metabolického syndromu viz tabulka 1

proces, mluvime o s metabolickou dysfunkci asociované steatohepa-
titidé (MASH — metabolic dysfunction-associated steatohepatitis). Kdyz

Obr. 1. Subkategorie steatotického jaterniho onemocnéni a jeho déleni (7)

ma pacient prdmeérny pffjem alkoholu > 20 g/den u Zen a > 30 g/den
umuzl a zéroven nepresahuje 50 g/den u Zen a 60 g/den u muzU, ho-
voifme o MASLD se stfedné vyznamnym pifjmem alkoholu (MetALD) (7).

Pfirozeny priibéh nemoci a komplikace

MASLD je spojena s vyssim rizikem mimojaternich komplikaci
a celkové mortality umérné poctu pfftomnych KRF (4, 8, 9). U pacientl
s MASLD stoupé se stadiem jaterni fibrézy jednak celkovd mortalita,
a exponencialné mortalita z jaternich pficin (10, 11). Tento zavér po-
tvrdila i recentni metaanalyza, kdy u pacientd s MASLD s pokrocilou
fibrézou (= F3) je tfikrat vyssi riziko celkové mortality a desetkrat vyssi

Tab. 1. Hodnoty pro definici metabolického syndromu platici pro CR,
potreba piitomnosti 3 a vice kritérii (6)

Definice metabolického syndromu pro ¢eskou populaci - 3 a vice kri-

térii

Abdominélni obezita — obvod pasu ¢i BMI | muzi > 94 cm

zeny >80 cm
BMI > 25 kg/m?
> 1,7 mmol/I

Zvysené TAG nebo hypolipidemicka terapie

Snizeni HDL cholesterolu muzi < 1,0 mmol/I

Zeny < 1,3 mmol/I
sTK > 130 mm Hg nebo dTK
> 85 mm Hg

Zvyseny arterialni tlak i jeho terapie

DM 2. typu ¢ijeho terapie, IGT ¢i IFG > 5,6 mmol/I

BMI - body mass index; TAG - triacylglyceroly; HDL - lipoprotein s vysokou hus-
totou; STK = systolicky tlak krve; dTK — diastolicky tlak krve; DM 2. typu — diabe-
tes mellitus 2. typu; IGT — zhorsend glukézovd tolerance; IFG — zvysend glyke-
mie na lacno
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SLD - steatotické jaterni onemocnéni (steatotic liver disease), ALD — onemocnéni jater souvisgjici s alkoholem (alcohol-related liver disease), MASLD — s metabolickou dys-
funkci asociovand steatotickd choroba jater (metabolic dysfunction-asociated steatotic liver disease), MASH — s metabolickou dysfunkci asociovand steatohepatitida (me-
tabolic dysfunction-asociated steatohepatitis), DILI - lékové poskozeni jater (drug-induced liver injury)
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