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Clanek kolektivu autord Blaho et al ,Steatéza slinivky
bfisni: klinicky vyznam* publikovany v tomto ¢isle ¢aso-
pisu Vnitini |ékafstvi se zabyva velmi aktualnim téma-
tem - uklddanim tuku v pankreatu a klinickymi konse-
kvencemi této situace. Akumulace tuku v pankreatu je
situace znama jiz dlouhou dobu [1], nicméné jeji klinicky
vyznam a vztah k dalSim chorobdm predevsim ze sku-
piny metabolického syndromu jsou intenzivnéji zkou-
many teprve v poslednich letech. Navic obecna pové-
domost o této problematice je stéle relativné nizka.

Soucasna civilizace v tzv. rozvinutém svété se potyka
s epidemii obezity [2]. Obezita prokazatelné souvisi s in-
zulinovou rezistenci (vedouci k hyperglykemii a potazmo
k diabetu), prokazatelna je téz souvislost s dalSimi cho-
robami tvoricimi tzv. metabolicky syndrom (hypertenze
a dyslipidemie). Obezita téz vede k endotelidlni dysfunkci
podminujici rozvoj aterosklerdzy [3] a vede k tukové infil-
traci v fadé organ( — svaly, srdce, ledviny, jatra a pankreas
[41.

Fakt, Ze pankreaty obéznich jedincli obsahuiji vice tuku
nez pankreaty jedinct stihlych, je prokazan jiz relativné
dlouhou dobu [5]. Nové téz neni ani zjisténi, Ze obsah
tuku v pankreatu narlstd s vékem a ze osoby s vysokym
obsahem tuku v pankreatu maji signifikantné vyssi riziko
diabetu a aterosklerézy [6]. Celkové viak klinicky vyznam
zvySeného obsahu tuku v pankreatu neni jednoznacny
a vyzkum tohoto fenoménu je jednou z dynamicky se
rozvijejicich oblasti pankreatologie s pfesahem do fady
oblasti vnitfniho lékafstvi.

Jiz samo nazvoslovi je problematické a Ize se setkat
s terminy lipomatdza, steatdza, ztukovaténi pankreatu
a novéji i s terminy, které kopiruji obdobné jednotky ja-
terni - nealkoholicka tukova choroba pankreatu (Non-Al-
coholic Fatty Pancreas Disease — NAFPD) a nealkoholicka
steatopankreatitida (Non-Alcoholic SteatoPancreatitis -
NASP). Podobné jako u ztukovaténi jater je zasadni, jestli
dochazi ,pouze” ke zvyseni obsahu tuku v pankreatu,
nebo jestli dochazi k poskozeni a zaniku bunék pankreatu
ajejich ndhradé adipocyty. Nové uzivany termin NAFPD je
v paralele s nealkoholickou tukovou chorobou jater (Non-
-Alcoholic Fatty Liver Disease — NAFLD) navrzeno pouzivat
pro postiZzeni pankreatu, které souvisi s obezitou a meta-
bolickym syndromem [7]. Tize postizeni pak muze koli-
sat od prostého ukladani tuku v pankreatu po zanétlivé

zmény vedouci ke ztraté funkéniho parenchymu a fibro-
zyvana steatopankreatitida) jiz mdze vést k poskozeni
exokrinni i endokrinni funkce, zvyseni rizika akutni pan-
kreatitidy (pfipadné jejimu tézsimu priibéhu), a dokonce
az ke zvyseni rizika rozvoje karcinomu pankreatu [7,8].

V soucasné dobé pribyva dlikazl, ze NAFPD je v obecné
populaci piitomna relativné ¢asto a Uzce souvisi s meta-
bolickym syndromem [9]. Néktefi autofi proto navrhuji za-
hrnout NAFPD mezi soucasti metabolického syndromu
[10,11]. Dle nékterych praci se zda, Ze pfitomnost NAFPD
s ostatnimi soucastmi metabolického syndromu kore-
luje dokonce lépe nez NAFLD a fada pacientl ma ultraso-
nograficky dfive detekovatelnou NAFPD nez NAFLD [12].
Nabizi se tudiz moznost vyuziti ndlezu NAFPD v ¢asné de-
tekci a intervenci metabolického syndromu, nicméné situ-
ace si vyzaduje dalsi systematicky vyzkum.

Zavérem lze konstatovat, ze ¢lanek kolektivu autor(i
Blaho et al ,Steatéza slinivky bfisni: klinicky vyznam”
by mél pradvem pfitdhnout pozornost Siroké rodiny cte-
nard ¢asopisu Vnitini [ékarstvi k této zajimavé a dosud
nepfilis probadané oblasti, ktera se zdaleka netyka jen
pankreatologie.
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