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Steatdza jater a diabetes mellitus 2. typu

Obr. 4. Pusobeni antidiabetickych Iékd veetné ovlivnéni inzulinové rezistence
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obou onemocnéni. Sem patfi zejména ovlivnéni chronického zanétu,
ktery Uzce souvisi s rozvojem zvyseného oxidacniho stresu a lipotoxicity.
Na samotny MASLD neni specificky 1ék a zakladem jsou vieobecnd
doporuceni, kterd zahrnujf Upravu Zivotniho stylu, tedy pravidelnou
fyzickou aktivitu a vhodné dietni ndvyky, jak jsou podrobnéji uvedeny
i ve zminéném ¢lanku, a proto je zde nerozebiram (4). Tato opatfeni jsou
prakticky stejnd i pro pacienty s diabetem, u néhoz jsou pozadavkem
dobré kompenzace. Soucasné podporuji dosazeni vhodné télesné
hmotnosti. Také poznatky z bariatrické chirurgie svédci pro komplexnf
efekt s pfiznivym vlivem na obezitu, diabetes, kardiovaskularni prognézu
a jaterni tkan s pritomnou diagnézou MASLD (18).

Moznosti farmakoterapie jaterni steatdzy

Vedle zékladnich nefarmakologickych opatfeni se nyni vyuzivaji
modernf léky, které pfesahuji terapeuticky ramec diabetu a mohou
tudiz pfiznivé ovlivnit i jaterni tkan (2). Stary a Siroce uzivany metfor-
min ma spise neutrdini vliv na MASLD a neovliviiuje rozvoj fibrozy,
jak bylo dokumentovéno histologicky. Sou¢asné poznatky dokladaji
jeho mnohocetné efekty vedle metabolického plsobeni v jétrech téz
na imunitni systém. Pfiznivy efekt maji glitazony (thiazolidindiony),
v soucasné dobé pioglitazon, ktery snizuje inzulinovou rezistenci
a podminuje redistribuci tukové tkané se snizenim visceralniho tuku
a snizenim steatdzy. Na druhé strané je tfeba pamatovat na jeho vliv
na pfirGstek hmotnosti. Vyznamné efekty se prokazuji u obou mo-
dernich skupin antidiabetik, k nimz patfi GLP-1 receptorova analoga
a glifloziny. Jejich pfiznivé pdsobeni na kardiometabolické rizikové
faktory a redukci hmotnosti se promitéa do zlepseni (snizeni) steatdzy.
Dosud vsak nenf dolozZen efekt na rozvoj fibrézy (2, 19). Probihajici
studie zatim nepodavaji informaci o dlouhodobém uUcinku GLP-1
receptorovych analogu, jejichz efekt je zavisly na v¢asnosti podani
(18). Zda se, Zze vyznamnéjsi pfiznivé plsobeni na MASLD se dosahuje
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kombinaci GLP-1 a GIP analogU. Pfi srovnani GLP-1 analogt a gliflozind
(SGLT2 inhibitord) je dolozen vétsi efekt u GLP-1 analogt (20). Nicméné
je tfeba pamatovat, Ze i Uc¢innost téchto 1ékUd je soubézné ovlivnéna
Zivotnim stylem pacienta, a tim je podminén i vysledny efekt promi-
tajici se do MASLD. Studie srovnavajici pioglitazon a SGLT2 inhibitor
ipragliflozin ukazala silnéjsi efekt gliflozinu, a to i s delSim trvanim (21).
Vysledky poslednich studii dokumentuji pfiznivé Ucinky viech Ctyf
uvedenych skupin antidiabetik na MASLD, které vyplyvaji i z jejich
mnohocetného plsobeni v organismu (Obr. 4).

Perspektivy pro lécbu MASLD

V soucasné dobé se uvazuje o dalsich trendech terapeutickych
opatfeni, které by mohly cilené ovlivnit patogenetické procesy. Poznatky
o stfevnim mikrobiomu a jeho vlivu na rozvoj MASLD podporuji vyuziti
latek ovliviujicich mikrofléru slozenim stravy, ale vedle toho i ovlivné-
nim imunitnich mechanismd, které se podileji na aktivaci makrofagu
v jaterni tkani (8, 9). Uvazuje se o vyuziti exosomU zminénych v diagnos-
tické ¢asti, nebot jsou obrazem stavu postizeni réznych bunék vcetné
imunitniho systému. Exosomy by mohly slouZit jako transportéry latek
ovliviujicich nitrobunécné déje, a tim snizit rozvoj steatdzy ci fibrozy
(14). Tato cesta je vsak teprve v pocatcich.

Zaveér

Prevalence diabetu 2. typu i MASLD v posledni dobé narUsta. V¢asna
diagnostika a odhaleni rizikovych faktort mdze do budoucna usnadnit
preventivni opatfeni a vyuziti modernich 1ékd se specifickym mecha-
nismem plsobeni. Prevence a lé¢ba MASLD mUze priznivé ovlivnit
funkci beta bunék pankreatu a zlepsit plsobenti inzulinu v perifernich
tkdnich. Dlslednd rezimova a farmakologickd 1é¢ba diabetu naopak
mUze predchézet steatotickému postizeni jater. Zda tomu tak skute¢né
bude, ndm ukazi probihajici klinické studie.
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