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Niealkoholowe stiuszczenie watroby

jako nieoczywisty czynnik ryzyka sercc

- Choroba sttuszczeniowa watroby o podfozu metabolicznym to jeden z nieklasycznych czynnikow ryzyka chorab serca
i naczyn. Problem ten stat sie szczegalnie istotny w okresie pandemii COVID-19, w trakcie ktorej znaczaco

wzrosta czestosc wystepowania nadwagi oraz otytosci - przestrzega dr hab. n. med. Filip M. Szymanski

z Katedry Chorob Cywilizacyjnych Wydziatu Medycznego Collegium Medicum
Uniwersytetu Kardynata Stefana Wyszyniskiego w Warszawie,

Niealkoholowa stluszczeniowa choroba
watroby (non-alcoholic fatty liver disease
- NAFLD), a wedlug nowej terminologii
choroba sttuszczeniowa watroby o podto-
zu metabolicznym (metabolic dysfunction
associated fatty liver disease - MAFLD) jest
najczestsza przewlekly chorobg watroby na
$wiecie. Statystyki pokazuja, ze moze ona
dotyczy¢ nawet 1/3 §wiatowej populacji.
Tylko w 3 proc. przypadkéw choroba roz-
wija si¢ u pacjentéw z optymalng masg cia-
ta, zdecydowanie czesciej wystepuje u 0sob
otylych i z nadwaga (nawet u 90 proc.),
a takze u pacjentow z cukrzyca i zaburze-
niami gospodarki lipidowe;j.

NAFLD a choroby serca i naczyn

Niealkoholowe stluszczenie watroby jest
rowniez — obok obturacyjnego bezdechu
sennego, chorob przyzebia i smogu - jed-
nym z nieoczywistych czynnikow ryzyka
Sercowo-naczyniowego.

- Pacjent ze sttuszczeniowg chorobg wg-
troby automatycznie staje sig pacjentem
wyzszego ryzyka. Choroba ta powoduje
bowiem szereg powiktari sercowo-naczy-
niowych, chociazby takich jak uszkodzenia
i dysfunkcja Srodbtonka czy miazdzyca
zastawek - ttumaczy dr hab. Filip M. Szy-
manski. Pacjenci z NAFLD czesciej tez
maja migotanie przedsionkow, arytmie,
problemy zwigzane ze $cianami naczyn,
takie jak pogrubienie btony $rodkowej
tetnic, nasilenie sztywnosci $cian tetnic,
kardiomiopatie.

- U takiego pacjenta wystgpuje systemowa
insulinoopornos¢, bardziej nasilony ogol-
noustrojowy proces zapalny czy zmieniony
metabolizm lipidéw. To wszystko przektada
sig na wigksze ryzyko sercowo-naczyniowe,
ale takze na mniejszq skutecznosc propono-
wanych form leczenia. Za przyktad niech
postuzy pacjent z migotaniem przedsion-
kow. Jezeli nie wykluczymy u niego bezde-
chow i nie bedziemy leczyli sttuszczeniowej
choroby watroby, skutecznos¢ zabiegu abla-
cji bedzie istotnie mniejsza, a prawdopodo-
bieristwo nawrotu arytmii wigksze — pod-
kresla dr hab. Filip M. Szymanski.
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dr hab. Filip M. Szymanski:

Kazdy, niezaleznie od pfci, powinien
przejsc codziennie 7000 krokdw, gdyz
7naczaco zmniejsza to ryzyko zgonu

7 przyczyn ogdlnych

NAFLD - pandemia w pandemii

Problem NAFLD stat si¢ szczegolnie istotny
w trakcie pandemii COVID-19 ze wzgledu
nato, ze znaczgco wzrosta srednia masa cia-
fa pacjentéw. Do gabinetow coraz czgsciej
trafiajg osoby z otylo$cia i nadwaga, a sta-
ny te zwigkszaja ryzyko nie tylko NAFLD
i choréb sercowo-naczyniowych, lecz takze
choroby zwyrodnieniowej stawow krego-
stupa, stawu biodrowego, stawéw kolano-
wych czy powiklan metabolicznych. Zda-
niem eksperta jest to bardzo niepokojace,
poniewaz otylos¢ zwigksza takze ryzyko

zachorowania na COVID-19 i jest zwigzana
z gorszym rokowaniem w tej chorobie.

Pacjent u lekarza praktyka

Doktor hab. Filip M. Szymanski podkresla,
ze oceniajac obecnie ryzyko sercowo-na-
czyniowe, nalezy skupiac si¢ nie tylko na
czynnikach klasycznych, lecz réwniez na

nieklasycznych. Ryzyko to powinno zosta¢
ocenione ponownie u stalych pacjentow,
bo by¢ moze z powodu pandemii i zwigza-
nej z nig mniejszej aktywnosci czy zmian
w stylu zycia nie utrzymuje si¢ ono na ta-
kim poziomie jak podczas ostatniej wizyty.
Oceniajac ryzyko sercowo-naczyniowe, trze-
ba pamietac, ze od kilku miesiecy dostepne sa




nowe wytyczne Europejskiego Towarzystwa
Kardiologicznego (European Society of Car-
diology — ESC) dotyczace prewencji chordb
sercowo-naczyniowych. Jedng z najwazniej-
szych nowosci jest zastapienie tablic SCORE
(Systematic Coronary Risk Evaluation) tabli-
cami SCORE2 oceniajacymi zaréwno ryzy-
ko zgonu, jak i incydentéw sercowo-naczy-
niowych. - Dla polskich lekarzy istotne jest
to, ze w dokumencie ESC podzielono Europe
na cztery obszary ryzyka zgonow z przyczyn
sercowo-naczyniowych. Polska znalazta sie
w grupie krajéw z wysokim ryzykiem, dla-
tego nalezy pamietal, by stosowal tablice
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SCORE2 i SCORE2 OP dla ,polskiej” grupy
- przypomina dr hab. Filip M. Szymanski.
Ekspert podkreéla, ze lekarz praktyk musi
pamieta rowniez o stluszczeniowej chorobie
watroby, gdyz im dluzej pozostaje ona nie-
wykryta, tym wyzsze jest ryzyko powiktan
sercowo-naczyniowych. Chorobe te mozna
rozpozna¢ na podstawie badan biochemicz-
nych i obrazowych.

Po ocenie ryzyka mozna zaplanowac in-
terwencje, ktora - jak podkresla dr hab.
Filip M. Szymanski - nalezy zacza¢ od mo-
dyfikacji stylu zycia. Bardzo istotna jest
dieta — ekspert zaleca diete $rédziemno-
morska, zwigzana z mniejszym ryzykiem
progresji zmian miazdzycowych, a takze
aktywnos¢ fizyczna i zaprzestanie palenia
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W dobie pandemii warto pamietac,

z¢ leki hipolipemizujgce, takie jak
rosuwastatyna czy ezetymib, korzystnie
wptywajg na rokowania pacjentow
2C0VID-19

papierosow. I sen. — Spanie ponizej 6 go-
dzin i powyzej 8 godzin na dobe wigze sig
z gorszym rokowaniem. Pamigtajmy tez
0 bezdechu sennym jako czynniku, ktory
powinien by¢ zdiagnozowany i wykluczony
- przypomina ekspert. - Z punktu widze-
nia interwencji znaczenie ma liczba 7000.
To 7000 krokow, ktére kazdy, niezaleznie od
plci, powinien przejs¢ codziennie, gdyz zna-
czgco zmniejsza to ryzyko zgonu z przyczyn
ogélnych - dodaje.

Leczenie ukierunkowane na watrobe

Leczenie farmakologiczne pacjenta
z NAFLD powinno by¢ ukierunkowane na
poprawe funkeji watroby i redukcje zabu-
rzen metabolicznych. Nalezy stosowa¢ leki
o dziataniu antyoksydacyjnym, redukuja-
cym widknienie, normalizujacym meta-
bolizm hepatocytéw i antyapoptotycznym.

Katarzyna Wysocka
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Kwas ursodeoksycholowy obniza
markery wtoknienia, a u chorych na
cukrzyce typu 2 poprawia parametry
gospodarki weglowodanowej,

w tym insulinowrazliwosc

Lekiem skierowanym na watrobe jest kwas
ursodeoksycholowy (ursodeoxycholic acid
- UDCA), a przez lekarzy coraz chetniej sto-
sowany jest preparat Proursan, lek o dziala-
niu plejotropowym.

- Substancja ta obniza stres oksydacyjny,
ma dziatanie przeciwzapalne, stabilizuje
btone hepatocytow, hamuje ich apoptoze,
normalizuje aktywnosci aminotransferaz
- moéwi ekspert. Wykazano réwniez, ze lek
ten obniza markery wiéknienia, a u cho-
rych na cukrzyce typu 2 poprawia parame-
try gospodarki weglowodanowej, w tym
insulinowrazliwosc¢.

- Pacjenci leczeni UDCA po 6 miesigcach
notujg rowniez istotny spadek stezenia cho-
lesterolu LDL, jego podstawowej frakcji.
Mamy wiec do czynienia z lekiem, ktérego
dziatanie nieco przypomina dziatanie ezety-
mibu, gdyz on rowniez hamuje wchlanianie
cholesterolu ze $wiatta jelit. Dodanie tego
leku do terapii, nie tylko korzystnie wplywa
na watrobe, lecz takze na hipercholesterole-
mig — dodaje dr hab. Filip M. Szymanski.
Nie nalezy réwniez przerywac terapii sta-
tynami, jesli pacjent je zazywa. — Czestym
bledem jest odstawienie statyn po ocenie
wynikow bada#, w tym AspAT i AIAT, kiedy
ich wartosci sq podwyzszone. W takiej sy-
tuacji nalezy wybral statyne, ktéra jest me-
tabolizowana zewngtrzwgtrobowo, a wiec
rosuwastatyne. W badaniach histopatolo-
gicznych widad, ze po jej zastosowaniu do-
chodzi do odttuszczenia wqtroby i spadku
aktywnosci AspAT i AIAT - przestrzega
ekspert. — Sama statyna nie zawsze wystar-
czy, dlatego zgodnie z najnowszg, czwartg
deklaracjg sopockg moze zajs¢ koniecznos¢
stosowania statyny z ezetymibem (single pill
combination) - dodaje.

- W dobie pandemii warto réwniez pamie-
tac, ze leki hipolipemizujgce, takie jak rosu-
wastatyna czy ezetymib, korzystnie wply-
wajg na rokowania pacjentéw z COVID-19,
zmniejszajgc ryzyko ciezkiej postaci choro-
by, koniecznosci respiratoroterapii czy zgonu
- mowi dr hab. Filip M. Szymanski. ]



