Abstrakt

Uvod: Pacienti s hepatopatii jsou ohroZeni deficitem vitaminu D. Hladiny vitaminu D ovliviiuji
mimo jiné metabolismus a fyziologické funkce svalové tkané, a tim i funk¢ni télesnou zdatnost.
Cilem prace je v ramci vysetfeni nutricniho stavu u pacientll s hepatopatii ve stadiu cirhdzy
zhodnotit svalovou hmotu a silu v souvislosti s hladinami vitaminu D a dalSimi faktory, které
ovlivituji funkéni télesnou zdatnost, ve srovnani s kontrolnim souborem pacientli bez
hepatopatie a dalSich chronickych komorbidit.

Metody: Do observacni kohortové studie bylo zafazeno 11 pacientd s jaterni cirhdzou ve
srovnani s 11 pacienty z kontrolni skupiny bez chronickych komorbidit. Byla provedena
antropometrickd a bioimpedancni méfeni, také byly hodnoceny funkcni testy, Sestiminutovy
test chlize 6BMWT, hodnoceni sily stisku ruky a vySetieni kalorimetrie. Dale probéhlo vySetieni
laboratornich parametra. Ugastnici studie vypliiovali CLDQ test, ktery hodnotil kvalitu Zivota
osob s jaternim onemocnénim.

Respondenti odpovidali na otazky ohledné zivotniho stylu, jidelnich zvyklosti a pohybovych
aktivit a funkéni télesné zdatnosti. U pacientil s cirh6zou bylo pro hodnoceni pokrocilosti
cirh6zy pouzito Child Pugh skére a MELD skore.

Vysledky: Dle vysledkti dotazniku se skupina pacientii s hepatopatii az na jedinou vyjimku
diisledné snazila dodrzovat rezimova opatieni s vylou¢enim konzumace alkoholu — na rozdil od
kontrolni skupiny, kde vSichni pacienti v né¢jaké mire alkohol konzumovali. V dob¢ trvani
studie méla naprosta vétSina pacienti kompenzovanou formu jaterni cirh6zy, Child Pugh A (n
=10) a Child Pugh B (n=1).

Byl zjistén vyznamny rozdil v testu 6MWT mezi pacienty s hepatopatii (449 m) a kontrolni
skupinou bez hepatopatie (555 m), p = 0,008. V hodnoceni ostatnich funkcnich testti nebyly
mezi skupinami zaznamendny statisticky vyznamné rozdily. Ob€ skupiny se liSily v fadé
laboratornich parametrti. ZvySeni u pacientii s hepatopatii jsme prokazali u glykemie, jaternich
enzymi a bilirubinu koagulacnim vySetieni INR, a naopak jsme vysledovali snizeni
prealbuminu, albuminu a cholesterolu ve srovnani s kontrolni skupinou, p <0,05. Deficit hladin
vitaminu D v séru jsme prokdzali u obou skupin. Rozdil mezi skupinami nebyl statisticky
vyznamny, ale primérné hodnoty u pacientll s hepatopatii byly jes$t¢ nizs$i nez u kontrol.
Zjistovali jsme zavislost mezi hladinou vitaminu D a vysledkem 6MWT chiize. Byla zjisténa
pozitivni korelace mezi hladinou vitaminu D a vysledkem testu chiize 6MWT (r = 0,56), ktera
byla vSak statisticky nevyznamna, pravdépodobné z davodi nizkého poctu méfeni.
V hodnoceni CLDQ testu kvality zivota méli vys§i hodnoty kvality Zivota pacienti kontrolni
skupiny.

Zavér: Pacienti s hepatopatii ve funkéné kompenzovaném stadiu cirhdzy maji nizsi funkéni
télesnou zdatnost métenou testem chiize v porovnani s kontrolni skupinou bez hepatopatie. Pti
zjisténém deficitu vitaminu D u obou skupin se nepodatilo prokazat zavislost mezi hladinou
vitaminu D a funkénimi testy zdatnosti. ZjiSt€na pozitivni korelace hladiny vitaminu D a
6MWT nebyla statisticky vyznamna.



